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Uvodné informéacie

Dévody navstevy

K 31. decembru 2016 boli v zariadeniach socialnych sluzieb poskytované sluzby
54 848 ' prijimatelom, ¢o znamena, ze tieto zariadenia predstavuju domov
a kazdodennu realitu pre tisicky ludi na Slovensku. Pocet prijimatelov? socidlnych
sluzieb s charakterom dlhodobej starostlivosti medziroCne rastie, a teda kazdym rokom
pribudaju osoby, ktoré su zavislé na starostlivosti poskytovanej v zariadeniach
socidlnych sluzieb. PovazZujem preto za délezité, aby bol Zivot osOb zijucich v
zariadeniach socialnych sluzieb Co najlepSi, a aby starostlivost poskytovana v tychto
zariadeniach bola Co najkvalitnejSia. Kontrola urovne poskytovanych sluzieb
v zariadeniach socialnych sluzieb je vykonavana viacerymi kontrolnymi organmi
posobiacimi na réznych urovniach. KedZe ucelena analyza toho, ako taka kontrola
vyzera v praxi nebola v minulosti spracovana, ako jednu z priorit pre roky 2017 a 2018
som si stanovila prieskum urovne kontroly dodrZiavania zakladnych prav a slobéd v
zariadeniach, kde sa dlhodobo nachadzaju osoby s obmedzenou osobnou slobodou, so
zameranim na seniorov. Prieskum bol realizovany pomocou dotaznika odoslaného
vSetkym hlavnym aktérom vykonavajucim kontroly v zariadeniach socialnych sluzieb:
Ministerstvo prace, socialnych veci arodiny, vysSSie uzemné celky, obce zriadujuce
zariadenia pre seniorov/domovy socidlnych sluZzieb/Specializované zariadenia,
regionalne urady verejného zdravotnictva, okresné a krajské riaditel'stva Hasicského a
zachranného zboru a Urad pre dohl'ad nad zdravotnou starostlivostou. Otazky dotaznika
sa zamerali na okruhy ako: planovanie €innosti a pocCty vykonanych kontrol za uplynulé
obdobie, priebeh a vystupy kontrol, désledky kontrol, personalne zabezpecenie kontrol
a spolupraca s inymi organmi. Zistenia vykonaného prieskumu naznacuju, Zze:
s,Rozdelenie kontrolnych kompetencii je nejasné, ato aj samotnym kontrolujucim
organom. Obce, vyssie Uzemné celky a Ministerstvo préace, socialnych veci a rodiny sa
lisia vo svojom vyklade toho, ktoré zariadenia socialnych sluzieb maju obce a vys3sie
uzemné celky kontrolovat. Systém kontroly v zariadeniach socidlnych sluzieb celkovo
trpi personalnou poddimenzovanostou a z nej vyplyvajucou nizkou frekvenciou kontrol,
ato na vsetkych troch urovniach (na urovni obci, vy$sich Gzemnych celkov aj
Ministerstva prace, socidlnych veci arodiny)®. V nadvaznosti na tieto zistenia som
povazovala za déleZité vykonat navStevu zariadenia socidlnych sluZieb a teda zistit ako
vyzera kontrola dodrziavania zakladnych prav a slobdd v praxi. Analyza poznatkov,
tykajucich sa dodrziavania zakladnych prav a slobdd ziskanych pocCas navstevy
zariadenia nasleduje v dalSich Castiach tejto spravy. Zistenia o aspektoch vykonavania
a fungovania kontroly zariadeni socialnych sluzieb nadobudnuté pocCas navstevy
zariadenia som zahrnula vo svojej vyskumnej sprave venujucej sa prieskumu systému
kontroly v zariadeniach socialnych sluzieb.

1 Zdroj: MPSVaR (2018): Sprava o socialnej situacii obyvatel'stva Slovenskej republiky za rok 2017. Dostupné na:
https://www.employment.gov.sk/files/slovensky/ministerstvo/analyticke-centrum/sprava-socialnej-situacii-obyvatelstva-
slovenskej-republiky-za-rok-2017.pdf

2 Z dovodu lepsieho porozumenia a vyjadrenia podstaty d’alej v tejto sprave pouzivame oslovenie , klient‘.



NavsSteva zariadenia a jej ciel

Podla ustanovenia § 17 ods. 1 zakona &. 564/2001 Z. z. o verejnom ochrancovi prav
v zneni neskorSich predpisov (dalej len ,zakon o verejnom ochrancovi prav®), som
poverila zamestnancov Kancelarie verejného ochrancu prav (dalej len ,Kancelaria®)
vykonanim navStevy zariadenia, kde sa dlhodobo nachadzaju osoby s obmedzenou
osobnou slobodou, so zameranim na seniorov. NavSteva prebehla v nadvaznosti na
vykonany prieskum kontroly urovne poskytovania socialnych sluzieb. Jej cieflom bolo
preskumanie fungovania systému kontroly zariadeni socialnych sluzieb v praxi, ako aj
stavu dodrziavania zakladnych prav v zariadeni a nasledné porovnanie ziskanych
poznatkov z navstevy so zisteniami kontrolnych organov vyplyvajucimi z vysledkov
kontroly. Zariadenie socialnych sluzieb predstavuje pravnickld osobu poskytujucu
socialnu sluzbu v zmysle § 3 ods. 3 zékona €. 448/2008 Z. z. o socialnych sluzbach
(dalej len ,zakon o socialnych sluzbach®) a o zmene a doplneni zakona €. 455/1991 Zb.
o Zzivnostenskom podnikani (dalej len ,Zivnostensky zdkon“) v zneni neskor$ich
predpisov, ako aj subjekt verejnej spravy v zmysle § 3 ods. 1 a 2 zakona ¢. 523/2004
Z. z. o rozpoctovych pravidlach verejnej spravy a o zmene a doplneni niektorych
zakonov. Na zaklade uvedenych pravnych predpisov je preto pésobnost verejného
ochrancu prav dana aj vo vztahu k domovom socialnych sluzieb, Specializovanym
zariadeniam a zariadeniam pre seniorov, akym bolo aj navstivené zariadenie.

Dévodom vyberu konkrétneho zariadenia bol fakt, Ze za posledné tri roky v zariadeni
vykonali kontrolu viaceré kontrolné organy: MPSVaR, vyssi uzemny celok, ako aj Urad
pre dohlad nad zdravotnou starostlivostou, ¢o poskytlo moznost reprezentativneho
porovnania zisteni. NavSteva zariadenia prebehla neohlasene (t.j. navStivenému
subjektu bola navsteva oznamena az pri samotnom zacati). Su€astou navstevy bola
prehliadka priestorov zariadenia so zameranim na materialne zabezpecenie, rozhovory
s riaditelom, zamestnancami a klientmi, preskumavanie vnutornych predpisov a
dokumentacie zariadenia.

Zakladné informacie o zariadeni

Domov socidlnych sluZzieb a zariadenie pre seniorov Kastiel Stupava (dalej len
»zariadenie®) poskytuje socidlne sluzby v troch formach: domov socidlnych sluZieb
(DSS), zariadenie pre seniorov (ZpS) a Specializované zariadenie (S2). Zariadenie teda
poskytuje sociadlne sluzby tymto osobam: dospelej fyzickej osobe do dovfSenia
déchodkového veku odkazanej na pomoc inej fyzickej osoby, ktorej stupen odkazanosti
na pomoc inej fyzickej osoby je najmenej V podla prilohy €. 3 zakona o socidlnych
sluzbéach, fyzickej osobe, ktord dovrdila déchodkovy vek a je odkazana na pomoc inej
fyzickej osoby a jej stupen odkazanosti je najmenej IV podla prilohy €. 3 zakona
o socialnych sluzbach a plnoletej fyzickej osobe odkazanej na pomoc inej fyzickej
osoby, ktorej stupen odkazanosti je najmenej V podla prilohy €. 3 zakona o socialnych
sluzbach a ma zdravotné postihnutie, ktorym je Parkinsonova choroba, Alzheimerova
choroba alebo demencia rézneho typu etiolégie.® Forma poskytovania socidlnych
sluzieb je celoro¢na pobytova na Cas urcity a neurCity. Zriadovatelom zariadenia je
Bratislavsky samospravny kraj. Zariadenie je zriadené v budove barokového kastiela,

3 http://www.ddstupava.eu.sk/index.php/prijimanie-do-zariadenia



ktory sa nachadza na okraji parku v historickom centre mesta Stupava. Na mieste
dnesného kastiela povodne stal vodny hrad, ktory bol v polovici 17. storoCia prestavany
na rannobarokovy opevneny kasStiel. Budova, ktoru zariadenie vyuziva teda bola
pbévodne postavena za inym uCelom. Tato sprava sa venuje vSetkym trom typom
socidlnej sluzby, ktoré zariadenie poskytuje (domov socialnych sluzieb, zariadenie pre
seniorov a $pecializované zariadenie) so zvlaStnym zameranim na seniorov.

Priebeh navstevy

NavsSteva zariadenia prebehla 9. novembra 2018, bez predchadzajuceho ohlasenia.
Prvym krokom bolo oznamenie samotnej navstevy riaditelovi zariadenia, predlozZenie
podkladov opraviujucich zamestnancov Kancelarie na vykonanie navStevy
a vyZziadanie potrebnej dokumentacie na preskumanie.

Navstevu vykonali zamestnanci Kancelarie Mgr. Juraj Jando, Mgr. Jakica Kucerova,
Aneta Vargova, M.A., Katarina Kohylova, LL.M., JUDr. Martina Tymkova, Mgr. et Mgr.
Marina Urbanikova, Ph.D. a Mgr. Romana Fridrikova. NavStevy sa taktiez zucastnili
externi odbornici a to, Mgr. Renata Popundova, zdravotna sestra a doc. PhDr. Slavomir
Krupa, Ph.D., expert na oblast socialnych sluzieb.

Priebeh navstevy pozostaval z prehliadky zariadenia so zameranim na materidlne
zabezpecenie, pozorovania poskytovania socialnych sluzieb, rozhovoru s riaditelom,
rozhovorov so zamestnancami a klientmi, preskumavania vnutornych predpisov,
dokumentacie vedenej o klientoch vratane zdravotnej dokumentacie. V ramci tejto
spravy sa nachadza fotodokumentacia, o ktoru sa opieraju niektoré zistenia. Navstivené
boli oddelenia domova socialnych sluzieb, zariadenia pre seniorov a Specializovaného
zariadenia.

Zhrnutie

Domov socialnych sluzieb a zariadenie pre seniorov Kastiel Stupava k 31.12.2017
poskytoval socialne sluzby v celoronej pobytovej forme 161 klientom. Pocas navstevy
zariadenia zamestnancami Kancelarie sa viacero klientov pri rozhovoroch vyjadrilo, Ze
v zariadeni Zije uz desat rokov. KedZe poskytované socidlne sluzby v zariadeni maju
charakter dlhodobej starostlivosti, forma ich poskytovania v praxi by mala zarucit
kazdému klientovi princip normality a individualny pristup.

Ako problematické vnimam to, Zze poskytované socialne sluzby nesu znaky
inStitucionalnej starostlivosti. BudiCek a veCierka pre vSetkych klientov v rovhakom
Case neprihliadaju na individualne potreby klienta a viacero z opatreni k naprave, ktoré
su zahrnuté v poslednej Casti tejto spravy sa venuju prave odstraneniu tychto znakov.

Jednou z dblezitych uloh zariadenia ako poskytovatela sociadlnych sluzieb je zabezpecit
bezpeclnost klientov zariadenia, tak ako v kazdodennych situaciach, tak aj v situaciach
ohrozujucich zdravie a Zivot klientov. Zavaznym problémom v poskytovani bezpecia
klientom je chybajuce signalizaéné zariadenie, ¢i uz na izbach klientov alebo
v priestoroch kupelni a socialnych zariadeni. KedZe zariadenie poskytuje sluzbu aj
klientom, ktori maju obmedzenu schopnost mobility, alebo su imobilni, je obzvlast nutné
zabezpeCit takymto klientom moznost privolania si pomoci prostrednictvom
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signalizacného zariadenia. Ako dalSi problém v oblasti zaistenia bezpecnosti klientov
vhimam nedostatky v zabezpeceni bezbariérovosti priestorov socialnych zariadeni
a kuapelni, ktoré z dévodu malého manipulativheho priestoru pre osoby na voziku alebo
osoby s inymi podpornymi aparatmi nezodpovedaju Standardom bezbariérovosti. Za
problematicky tiez mozno oznacit nevyhovujuci stav dveri a okien, resp. zanedbanie
ich udrzby.

Zistenia z vykonanej navstevy poukazali aj na niekolko chybnych pracovnych
postupov pri poskytovani osetrovatel'skej starostlivosti. Jednym z problémov je
rehydratacia imobilnych klientov, ktora je vykonavana kazdé dve hodiny v noCnych
hodinach a teda klienti su poCas spanku vyruSovani. Rehydratacia klienta by sa mala
vykonavat prevazne pocCas dna. Neumyvanie maziaru po kazdom drveni liekov je dalSim
problémom v tejto oblasti, ktory méZe mat za nasledok zamieSanie Casti lieku klientovi,
ktorému dany liek nie je urCeny.

Jednou zo silnych stranok zariadenia je umoZnenie klientom volne sa pohybovat vo
vnutornych a externych priestoroch zariadenia. MoZnost volného pohybu klientom
pomaha s ich aktivizaciou a ponuka spésob travenia dna.

Je dolezité taktiez spomenut pozitivny pristup zariadenia k spristupneniu kontaktu
klientov s ich blizkymi a priatemi. Podl'a domaceho poriadku ma klient pravo prijimat
navstevy neobmedzene. Tato moznost je pre klienta velmi ddélezita, kedZe moéze
dopomdct k predchadzaniu depresiam a pocitom samoty.

Zistenia z navStevy zariadenia vykonanej pracovnikmi Kancelarie su predstavené
v nasledujucej Casti tejto spravy podla tematickych okruhov. Z tychto zisteni som
vytvorila 11 opatreni k naprave, ktoré su zahrnuté na konci tejto spravy.

Prostredie a vybavenie

1. OznacCenie priestorov

KedZe pri osobach, ktoré Celia chorobam ako Alzheimerova choroba alebo demencia je
Castym javom stracanie sa, tulanie azabudanie, jednou z najdélezitejSich uloh
zariadenia, v ktorom sa tieto osoby nachadzaju, je zabezpecenie intuitivnosti prostredia.
RieSenie prostredia v zariadeni vo vSeobecnosti podporuje orientaciu v realite, a to aj
pomocou farebného odliSenia oddeleni. Chodby a spoloCenskeé priestory su dostatone
presvetlené, s vynimkou oddelenia DSS a ZpS. Na stenach chodieb adverach su
orientacné znacCky, ktoré podporuju intuitivhost prostredia. Vstupné dvere do izieb
klientov su odliSené menovkami, ktoré sa nachadzaju na dverach alebo v tabulkach pri
dverach, a to vo vySke oci. V pripade oddelenia Specializovaného zariadenia, kde sa
nachadzaju klienti so zdravotnym postihnutim demencie, boli pri dverach klientov
umiestené ramy s fotkou a menom klienta. Dvere spoloCenskych miestnosti su
oznaCené velkymi napismi a kresbami. OSetrovne, izolaCné miestnosti a sesterské
miestnosti su oznacené napismi na dverach. Niektoré orientacné znacky na dverach
socialnych zariadeni mézu byt matuce, kedZe zahfhaju piktogram naznacujuci WC
Zeny/muzi a pod tym napis WC Zeny.



Obr. 1: Chodba oddelenia v Casti DSS a ZpS Obr. 2: Chodba oddelenia v ¢asti SZ

2. Zorné pole leziaceho klienta
Zorné pole leziaceho klienta predstavuje priestor, ktory moze tejto osobe zabezpecit
potrebné podnety. Vo vacsine pripadov na izbach leziaceho klienta chybali predmety,
¢i uz na stenach alebo poli¢kach, ktoré by stimulovali jeho vhnemy. Mnohé izby posobili
neosobne, ¢o bolo spésobené prave tym, ze v nich chybali predmety, ktoré by napinali
ulohu stimulacie potrebnych podnetov ako aj individualizacie izby.

3. Kupelne a WC

Na oddeleni DSS a ZpS boli priestory socialnych zariadeni a kupelni v ramci Cistoty o
nieCo horSie ako na inych oddeleniach. Technickd udrzba priestorov (dvere, ramy,
zarubne, malovanie stien) najma na oddeleni DSS a ZpS je nevyhovujuca®. Priestory
kupelni a socialnych zariadeni nezodpovedaju Standardom bezbariérovosti, hlavne
z dévodu malého manipulativheho priestoru pre osoby na voziku alebo osoby s inymi
podpornymi aparatmi. Priestory niektorych kupelni sa taktiez vyuzivali ako sklad pre
upratovacie pomocky. Vo vacsine socialnych zariadeni chybalo umyvadlo a toaletny
papier.

Obr. 3: Strop jednej z kiipelni v ¢asti DSS a ZpS Obr. 4: Priestory kupelne na oddeleni SZ

4 Podla vyjadreni riaditela dvere st v procese vymeny, v roku 2018 prebehla vimena dveri na oddeleni 2, proces bude
pokracovat’ d’al$imi oddeleniami.



4. Spolo€enské priestory

Jednou z uloh zariadenia je klientom zabezpecit princip normality ato aj vo forme
moznosti travenia Casu sostatnymi klientmi v priestoroch, ktoré pripominaju
domacnost. Zariadenie ma za ulohu poskytovat vhodné priestory pre stravovanie
a aktivizaciu klientov. Na kazdom oddeleni sa nachadzali viaceré spoloCenskeé priestory
ako obyvacia izba alebo spolo€enska miestnost. SpoloCenské priestory boli vybavené
nabytkom a spotrebi¢mi (kresla, sedacia suprava, televizor, policky, obrazy) tak, ze
pripominali priestory domacnosti. Svojou velkostou a vybavenostou boli postacujuce na
to, aby ich mohla vyuzivat vac¢sina prijimatelov na oddeleni.

K spoloCenskym priestorom taktiez patria fajciarske miestnosti, ktoré sa nachadzaju na
vSetkych oddeleniach. Vetranie tychto priestorov bolo vo vSeobecnosti dostacujuce,
avSak problémom je, ze zapach z tychto priestorov cez otvorené dvere prenika aj na
chodbu. Podla vyjadreni riaditela zariadenia su klienti personalom podporovani
a napominani zatvarat dvere faj¢iarskych miestnosti, mnohokrat v8ak bez efektivneho
vysledku.

Obr. 5: spolo&enské priestory oddelenia SZ Obr. 6: oznacenie spol. priestorov

5. Izby klientov
Ku kvalitnému poskytovaniu socidlnych sluZieb prispieva aj moznost bezpecného
uloZenia osobnych veci na izbe aindividualizacia izby pre potreby klienta. V izbach
klientov bola vo vSeobecnosti dostatocna moznost bezpecného uloZenia osobnych veci
sprostredkovana uzamykatelnymi skrifnami €¢i no€nymi stolikmi. Na oddeleni DSS a ZpS
bola aj mozZznost uzamknutia samotnej izby. Izby klientov vSak vo vSeobecnosti pdsobili
chladne a neosobne. Podla vyjadrenia zariadenia je individualizacia izieb iniciovana
samotnymi klientmi pouzitim vlastnych zdrojov. Ku Standardnému vybaveniu izby



klienta patri: postel, skrifia na Satstvo, umyvadlo, stolicka a no¢ny stolik. V porovnani
s ostatnymi oddeleniami bola technickd udrzba izieb na oddeleni DSS aZpS
subStandardna (opadavala omietka, plesen na stenach, skrine a postele v zanedbanom
stave).

Autonomia vole a volnost pohybu

6. Staznosti

KedZe vo v8eobecnosti pocet prijimatelov socidlnych sluzieb s charakterom dihodobej
starostlivosti medziro€ne rastie, je dolezité, aby osoby, ktoré stravia ¢ast svojho Zivota
v zariadeni socialnych sluzieb mali moznost ovplyvnit svoj kazdodenny Zivot a to aj
formou navrhov a staznosti. Na chodbach oddeleni sa nachadzaju schranky, do ktorych
moézu klienti vhadzovat svoje staznosti. Podla domaceho poriadku ma klient moznost
ovplyvnit kvalitu a sp6sob poskytovania socialnej sluzby prednesenim svojich nazorov,
navrhov a pripomienok aj inym spésobom - ustnou, alebo pisomnou formou socialnemu
pracovnikovi, veducej oddelenia, riaditelovi, na komunitnom stretnuti, na
nepravidelnych stretnutiach, alebo vhodenim navrhu do schranky na to ur€enej. Podla
poskytnutych zaznamov z knihy staznosti v zariadeni v8ak nebola za posledné dva roky
klientmi podana Ziadna staznost. Ako staznosti boli rieSené iba konflikty vzniknuté
medzi personalom, ako aj medzi zamestnankynou zariadenia a pribuznou klientky.
V pripade personalu iSlo o urazanie jednej zo zamestnankyn jej dvoma kolegyfiami.
Tento konflikt bol vyrieSeny ospravedinenim sa. Konflikt medzi zamestnankyriou
zariadenia apribuznou klientky vznikol tak, Ze zamestnankyfa odporucala
prestahovanie do iného zariadenia, kde by mala klientka lepSie podmienky pre svoje
volnoCasové aktivity. Pribuzna klientky na tento navrh reagovala kontaktovanim
riaditela zariadenia aoznamila mu, Ze zamestnankyha poSkodzuje dobré meno
zariadenia. Zamestnankyna zariadenia nasledne pribuznej klientky napisala list,
v ktorom vysvetlila svoju motivaciu, ¢im sa konflikt pokladal za ukonceny.



7. Moznost rozhodovat o sebe

Vo vSeobecnosti plati, Ze klient sa mdze rozhodnut ako bude travit svoj volny ¢as pocas
beZného dna, kedy a ako Casto absolvuje osobnu hygienu, €i bude faj€it alebo pit
alkohol. AvSak personal vedie klientov k dodrziavaniu osobnej hygieny a odporuca im
vyhnut sa pozivaniu navykovych latok, psychotropnych latok a alkoholu. V minulosti sa
konzumacia alkoholu zvykla zakazovat, v su€asnosti sa zamestnanci snazia vysvetlovat
nevhodnost kombinacie konzumacie alkoholu aliekov. Domaci poriadok taktiez
konzumaciu alkoholu neodporuca.

Mnohi klienti si svoj program diia organizuju prevazne sami. Pozitivhou vynimkou je, Ze
vedenie zariadenia v spolupraci s Agenturou podporovaného zamestnavania vytvara
podmienky pre zamestnavanie niektorych prijimatelov socidlnych sluzieb (DSS) na
volnom trhu prace.

Klienti sa vzasade mézu pohybovat mimo zariadenia v zavislosti na priradenu
identifikaCnu karti€ku, ktora zohladriuje schopnosti klienta, primeranost rizik a potrebu
dohladu, a to tak, aby klient nebol vystaveny neprimeranému riziku, ktoré by malo za
nasledok napriklad ohrozenie jeho zdravia alebo Zivota. Pri odchode zo zariadenia cez
priestor vratnice sa Kklienti preukazuju identifikaCnymi KkartiCkami. Klienti so
zdravotnym postihnutim demencia alebo schizofrénia vlastnia Cervenu karti¢ku, ktora je
signalom pre zamestnanca na vratnici, Zze odchod klienta z aredlu zariadenia bez
sprievodu inej osoby spiha kritéria neprimeraného rizika. Zamestnanec vréatnice
informuje oSetrovatel'sky personal a pritom neodporuci klientovi odchod bez sprievodu
zo zariadenia. Klienti spifiajuci kritéria primeraného rizika vlastnia &iernu karticku
s neobmedzenymi odchodmi do komunity, klienti so zvySenym rizikom napriklad z
dévodu zhorSenia zdravotného alebo iného postihnutia vlastnia zelenu karti€ku (odchod
do komunity) alebo modru karti¢ku (len areal zariadenia na nadvori). V tomto pripade sa
zvazuje zdravotny stav klienta a odporuca sa vhodnost vychadzky len v pripade, ak by
nedo$lo k ohrozeniu zdravia a Zivota klienta. Druh identifikaCnej kartiCky je stanovovany
na zaklade poznania z udajov v spisovej dokumentacii, zo zaznamov z prijimacieho
konania, zlekarskych sprav a odporucani, z pozorovani odbornych zamestnancov
zariadenia a zo spracovanych rizikovych planov. Klienti maju moznost udrziavat kontakt
s okolitym svetom prostrednictvom vychadzok, sledovania televizie a poCuvania radia.
V pripade leZiacich a menej mobilnych klientov vSak chyba aktivizacia a vacsina
takychto klientov ostava pocas dna na izbe, sedi alebo lezi na posteli.

8. Opatrenie obmedzujuce pohyb
Pouzitie telesného a netelesného opatrenia obmedzujuceho pohyb (dalej len ,,00P) je
vnutorne rozpracované smernicou €. 40/2018. Podla tejto smernice sa OOP mdzu
pouzivat iba v pripadoch, ked' je priamo ohrozeny Zivot alebo priamo ohrozené zdravie
klienta alebo inych fyzickych osdb (zamestnancov, rodinnych prisludnikov, iné navstevy
v zariadeni). Smernica taktiez stanovuje, Ze po pouziti prostriedkov obmedzenia klienta
musi kmefovy socialny pracovnik informovat hned, ako je mozné zakonného zastupcu
alebo sudom ustanoveného opatrovnika klienta. Podla zapisov o pouZiti prostriedkov
netelesného a telesného obmedzenia klienta vyhotovenych personalom zariadenia sa
pouziva aj OOP vo forme medikacie. Medikacia sa podava na zaklade odporucania
lekara, avSak nepodava ju samotny lekar. Podla dostupnych Zapisov o pouZiti
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prostriedkov netelesného a telesného obmedzenia prijimatela bol prijimatelovi podany
liek Apaurin 1amp. i. m., ktorého podanie dodatoCne schvalil lekar. V tomto pripade bolo
podanie medikacie nasledované privolanim rychlej zdravotnej pomoci. Je teda zjavné,
Ze pri podani lieku bol pritomny iba personal zariadenia.

9. Individualny pristup

Individualny pristup ku klientovi poCas poskytovania socialnej sluzby je dolezitym
aspektom, potrebnym k dodrziavaniu ludskych prav a slobdd a zachovaniu déstojnosti
osoby odkazanej na danu formu pomoci. Pri uréovani a napifani formy arozsahu
poskytovanej socialnej sluzby musi zariadenie prihliadat na charakteristiky klienta
vyplyvajuce z jeho jedineCnosti ako samostatnej osoby ako aj jeho individualne potreby.
Z toho vyplyva, ze poskytovanie socialnej sluzby by vo vSeobecnosti nemalo zahrnat
znaky inStitucionalnej starostlivosti. Zistenia z vykonanej navstevy vSak poukazuju na
ich pritomnost pri poskytovani socialnej sluzby a to napriklad vo forme ranného budicka
alebo konkrétneho Casu vecierky rovnakej pre vSetkych klientov. Do nepisanej kultury
zariadenia patri reSpektovanie vecerného kludu, napriklad formou prispésobenia zvuku
televizneho alebo rozhlasového prijimaca na izbe Ci v spoloCenskych miestnostiach,
nespdsobovat hluk hlasnou vravou alebo krikom. Z poskytnutej dokumentéacie je zjavné,
Ze tvorba individualnych planov poskytovania socialnej sluzby sa medzi oddeleniami
zariadenia [iSi. Niektoré individualne plany su pisané vSeobecne a klienta socialnej
sluzby oslovuju v tretej osobe, iné su zas zjavnym vysledkom spoluprace s klientom.
Sucastou poskytovania individudlneho pristupu je aj vytvorenie rizikového planu Ci
programu socialnej rehabilitéacie, ich realizacia a nasledné hodnotenie plnenia
planovanych cinnosti. AvSak z poznatkov zistenych pocCas navStevy zariadenia je
zjavne, ze chyba realizacia aktivizacie klientov nadvazujuca na vypracované postupy
pre individualnu podporu klientov.

Sukromie

10. Podmienky pre sukromie
Klienti maju pravo na sukromie vo svojich izbach ale aj v priestoroch socialnych
zariadeni a kupel'ni. Mobilni klienti na oddeleni DSS a ZpS mali vo vSeobecnosti moznost
uzamknutia izby z vnutra. Dvoj a viac 16Zkové izby nedisponovali zavesmi/zastenami,
ktoré by aspon urcitym spdsobom zabezpecili ochranu sukromia. Socidlne zariadenia
a kupelne boli na oddeleni DSS a ZpS spolo¢né pre muzov a Zeny, pricom na dverach
nemali funkéné zamky. Podla vyjadrenia zariadenia tomu tak bolo z dévodu ochrany
Zivota azdravia klientov. Priestory socialnych zariadeni akupelni na ostatnych
oddeleniach boli samostatné pre muzov a Zeny, avSak spolocné pre viacerych klientov.
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Obr. 11 a 12: priestory toaliet

11. Navstevy

Pre vytvorenie principu normality je délezité, aby mali klienti zariadenia moznost prijimat
navstevy, prostrednictvom ktorych mézu udrziavat kontakt s realitou a svetom mimo
zariadenia. Podporovanie zachovania a prehlbovania vztahov srodinou a dalSimi
blizkymi osobami je pre klienta délezité aj z dévodu predchadzania pocitu opustenosti
Ci uzkostnym stavom. Navstevy klientov v zariadeni nie su obmedzené. Klient prijima
navstevy v spoloCenskych priestoroch zariadenia alebo v izbe po dohode so
sluzbukonajucim persondlom a spolubyvajucimi. Klienti sa mézu volne pohybovat po
oddeleniach a navstevovat sa navzajom.

12. UloZenie veci

Moznost bezpecného uloZenia osobnych veci je pre klienta dblezita nie len
z praktickych dévodov, ale aj z dévodu nadobudnutia pocitu sukromia. Va¢sina izieb na
oddeleni DSS je uzamykatelnych. V izbach sa vo vSeobecnosti nachddza uzamykatelna
skrifia alebo uzamykatelny nocCny stolik. Pokial ide o doklady, tie maju klienti vacsinou
pri sebe alebo uloZené na izbe. Klientom je k dispozicii Uschova cennych a inych veci.
Pri nastupe a tiez v priebehu pobytu v zariadeni moze klient poziadat pokladnika alebo
iného povereného zamestnanca o prevzatie cennych veci, vkladnych kniZiek a pefiaznej
hotovosti do uschovy zariadenia. O uloZeni hotovosti je klientovi vystavena potvrdenka.
V pripade uloZenia cennych veci je klientovi vystavena zmluva o uloZeni cennych veci.

Poskytovana starostlivost

13. Malnutricia, strava
Na prevenciu vzniku malnutricie zariadenie vedie zaznamy a predpisy nutricnej vyZivy a
vyuziva pravidelné vazenie klientov. Mobilni klienti sa stravuju v jedalni zariadenia.
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VSetci klienti maju k dispozicii jedalny listok, ktory informuje o podavanej strave na cely
tyzden. Menej mobilnym klientom je strava podavana v spoloCenskych miestnostiach na
oddeleniach alebo priamo na izbach. Zariadenie ponuka tri rézne diétne stravovacie
plany: racionalna strava, diabeticka strava a Setriaca strava a poskytuje stravu patkrat
denne vo formach: rafajky, desiata, obed, olovrant a vecera.

V pripade leziacich klientov sa do bilancie tekutin zaznamenavaju informacie
0 mnozstve a Case podania tekutin. Podla poskytnutych zaznamov bilancie tekutin su
na prevenciu dehydratacie leziacim klientom kazdé dve hodiny po€as nocnych hodin
podavané tekutiny. Podla ndzoru prizvanej odbornicky na oSetrovatelsku starostlivost
sa vSak klientov odporuca rehydratovat a kimit poCas dna, nie v noci. Ak je zdravotny
stav klienta natolko vazny, Ze si vyzaduje rehydrataciu kazdé dve hodiny, klient by mal
byt umiesteny v zdravotnickom zariadeni.

14. MikCny rezim
Zariadenie pouziva denné a nocné inkontinenéné pomécky. Klienti maju moznost
vysadzania na toaletu. Toaletné kreslo je klientom k dispozicii aj na izbach. Klienti boli

pocCas navstevy v Cistom obleCeni. Na izbach a chodbach zariadenia sa nenachadzal
zapach po moci. K dispozicii boli uzavreté kose na pouzité plienky.

15. Dostupnost lekarskej starostlivosti

Klientom su k dispozicii dvaja vSeobecni prakticki lekari, a to v pondelok a v stredu.
VySetrenie u odborného lekara (Specialistu) sa realizuje podla potreby s moznostou
vySetrenia v zariadeni alebo s pomocou sprievodu personalom zariadenia. Zariadenie
vedie evidenciu o pravidelnych kontrolach lekarom, predpisanych liekoch Cci
predpisanych inkontinen¢nych poméckach pre klientov. Zariadenie sprostredkovava aj
moznost telefonickej komunikacie s lekarom. Psychiatricka ma v zariadeni ambulanéné
hodiny v stredu (kazdé oddelenie ma pridelenu jednu stredu v mesiaci) a vo Stvrtok ma
vyhradeny Cas pre leziacich klientov.

16. Podavanie liekov

Lieky su klientom davkované a podavané zdravotnou sestrou. Zdravotna sestra lieky
nadavkuje do liekoviek na 24 hodin. Na liekovke je uvedeny presny zoznam liekov a ich
gramaz. Svojim podpisom zdravotna sestra potvrdzuje spravnost davkovania, ktoru
urCuje lekar. Kazdy klient ma ur€enu nadobku na lieky na obdobie jedného mesiaca,
ktoré su uzamknuté v skrini. Lieky na spanie alebo od bolesti sa davaju navy3e iba podla
potreby, inak sa vSetko konzultuje s lekarom a zaznamenava sa do dekurzu. V zariadeni
sa lieky drvia klientom, ktori maju problémy s prehitanim, ¢o je zapisané v dekurze.
Pokial ide o dodrziavanie spravneho postupu pri drveni liekov klientom, je délezité, aby
bol maziar umyvany po kazdom drveni liekov, aby nedochadzalo k podavaniu zvysku
liekov klientom, ktorym tieto lieky nepatria. Zistenia z navStevy poukazuju na
nedodrzZiavanie tohto postupu.

17. Sprievod

Sprievod pocas ¢innosti ako napriklad prechadzky do komunity, prechadzky po nadvori
zariadenia a do kasStielskeho parku Ci vybavovanie uradnych zalezZitosti vykonavaju
socialne pracovnicky, ktoré sa klientom venuju individualne. Ako formu podpory klientov
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k samostatnosti vykonavaju socialni pracovnici aj sprievod pri nakupoch.
O3etrovatel'sky personal vykonava sprievod napriklad pri navsteve lekara.

BezpecCnost

18. Chodby

Zariadenie ma za ulohu klientom zabezpecit bezpecny pohyb po zariadeni a teda by
malo preventivnymi opatreniami minimalizovat riziko padu. Z chodieb sa vstupuje do
izieb klientov, ktoré su umiestené na jednej strane chodby, alebo po oboch stranach. Na
stenach chodieb Specializovaného zariadenia sa nachadzaju madl3, tie vSak na oddeleni
DSS aZpS chybaju. Riziko padu na oddeleni DSS aZpS je taktiez zvySené
nedostatocnym osvetlenim chodieb.

19. Signalizacia
Klienti zariadenia socialnych sluzieb by mali mat moznost privolat si pomoc ¢i uz zo
svojich izieb alebo priestorov kupelni. V zariadeni vSak signalizaCné zariadenie na
privolanie personalu chyba.

20. Madla v kupelniach
Madla sa nachadzaju vo vSetkych kupelniach ako aj na socialnych zariadeniach.
V pripade socialnych zariadeni su madla vo vacsine pripadov na stenach po oboch
bocnych stranach.

Obr. 13: madla v priestoroch WC Obr. 14: madla umiestené v priestoroch kupelne

21.  Pady

V zmysle zaistenia bezpecnosti a prevencie padu klientov je potrebné zaistit nabytok
proti nezelanému pohybu. V zariadeni sa nachadzali no¢né stoliky a postele na
kolieskach. Vo vSeobecnosti tento nabytok disponoval brzdami, ktoré sluzili na zaistenie
proti nezelanému pohybu. Pokial' ide o zaznamenavanie informacii o padoch, v zariadeni
je zauzivany systém vedenia protokolu o pade klienta. V ramci tohto protokolu su
uvedené informacie o situdcii, ktora nastala a moznych dévodoch padu, av3ak nie je
uvedena hlbsia analyza pri€iny padu a potrebné preventivne opatrenia. Zariadenie ma
taktiez zavedeny systém hodnotenia rizika padov u vSetkych klientov, ktoré je dostupné
v elektronickych zaznamoch. K dispozicii su viaceré pomocky na prevenciu padu -
boCnice, choditka, madld ¢i mechanické voziky. Prevencia padu je taktiez
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zabezpeCovana pristupnostou boc¢nic na posteliach klientov. Na noc sa spravidla
bocnice zdvihaju tym klientom, o ktorych si personal mysli, Ze ich potrebuju, alebo tym
ktori o to poziadaju. Ak si to vSak klient vyslovene nezeld, personal mu bocnice
nezdvihne. Evidencia o zdvihani bo€nic sa v zariadeni nevedie.

22.  Vytah
Vytah je dostato¢ne velky na prevoz osoby na voziku alebo na 16Zku. Na presun oséb
v8ak sluzi iba jeden vytah a schodiskova ploSina. Podla vyjadreni riaditela zariadenia sa
v pripade poziaru vytah nesmie pouzivat ako unikova cesta. KedZe vSetky tri formy
socialnej sluzby su poskytované na poschodiach budovy a v ramci v8etkych sa mézu
nachadzat klienti so zhorSenou mobilitou, je dbleZité, aby malo zariadenie vypracovany
fungujuci a efektivny evakuacny plan.

Zmluva o poskytnuti socialnej sluzby a jej nalezitosti

23. Cielova skupina

Cielovou skupinou zariadenia su: dospela fyzicka osoba do dovrenia déchodkového
veku odkazana na pomoc inej fyzickej osoby, ktorej stupefi odkazanosti je najmenej V
podla prilohy €. 3 zdkona o socialnych sluzbach (DSS), fyzicka osoba, ktora dovrSila
déchodkovy vek a je odkdzana na pomoc inej fyzickej osoby a jej stupen odkazanosti je
najmenej IV podla prilohy €. 3 zédkona o socidlnych sluzbach (ZpS) a plnoleta fyzicka
osoba odkazana na pomoc inej fyzickej osoby, ktorej stupen odkazanosti je najmenej
V podla prilohy €. 3 zakona o socialnych sluzbach a ma zdravotné postihnutie, ktorym
je Parkinsonova choroba, Alzheimerova choroba alebo demencia r6zneho typu etiologie
(SZ). Zariadenie v rdmci praxe prijimania Ziadatelov neméa zavedenu selekciu. Vynimkou
je Specializované zariadenie, kde prijimaju Ziadatelov iba so Specifickymi zdravotnymi
postihnutiami. V pripade DSS nemda zariadenie dbévod Ziadost o prijatie odmietnut,
kedZe nie su urcené cielové skupiny prijimatelov.

Pokial vSak ide o Ziadatelov o poskytnutie socialnej sluzby v zariadeni pre seniorov,
novych klientov uz zariadenie neprijima a tieto miesta nahradza miestami pre klientov
domova socialnych sluzieb. O zaradovani do evidencie Cakatelov rozhoduje iba Casové
hladisko, neposkytuje sa bezodkladna alebo prioritna vynimka (prijata je osoba v poradi
v evidencii). Z dévodu vysokého pocCtu Ziadosti je Cakacia doba na miesto v domove
socialnych sluzieb v sucasnosti na 4 az 6 mesiacov.

24. Nalezitosti zmluvy
Ziadost o prijatie musi obsahovat rozhodnutie o odkazanosti na poskytovanie socialnej
sluzby z VUC, doklad o prijme Ziadatela a Cestné vyhldsenie o majetku. Hlavnymi
nalezitostami zmluvy o poskytovani socidlnej sluzby su zakladné udaje
o poskytovatelovi a prijimatelovi, popis druhu avecného rozsahu socialnej sluzby,
informacia o poCte odoberanych jedal, den zaCatia poskytovania socialnej sluzby, Cas
poskytovania socialnej sluzby, miesto poskytovania sociélnej sluzby, informacie
o Uhrade za poskytnutie socialnej sluzby a spbsob jej urCenia a platenia, informacia
o pravach a povinnostiach zu€astnenych stran, podmienky zvySovania sumy uhrady za
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socialnu sluzbu, dévody jednostrannej vypovede zmluvy a suma nezaplatenej uhrady za
socialnu sluzbu.

V pripade, ak bol Ziadatelovi o poskytnutie socialnej sluzby priradeny opatrovnik,
zariadenie socialnych sluzieb si musi jeho suhlas vyZiadat pre poskytovanie zdravotnej
starostlivosti, na podpis zmluvy o poskytovani socialnej sluzby, na zmeny v zmluve -
dodatok. Ak je opatrovnikom zariadenie, poziada prislusny sud aj o ustanovenie
osobitného zastupcu na dany pravny ukon zastupného opatrovnika. Zariadenie vSak
vzdy zistuje aj nazor osoby pozbavenej alebo obmedzenej v spbsobilosti na pravne
ukony.

Hospodarenie s finanCnymi prostriedkami

25. Nakladanie s peniazmi klienta
Klienti zariadenia €asto disponuju minimom financii (napr. Zivotné minimum alebo davka
60€). Z prijmu klienta mu vzdy musi ostat na zakladné veci (napriklad aj lieky) najmenej
25% sumy Zivotného minima pre jednu plnoletu fyzicku osobu, €o je toho ¢asu 51,27 €.
Priemerna uhrada za poskytovanie socialnych sluzieb je 300€ mesacne. V pripade, Ze
prijem klienta nepostacCuje na pokrytie platby za sluzby, klientovi vocCi zariadeniu vznika
dlh, ktory je po umrti predmetom dedi¢ského konania.

Cast z klientov si nechava posielat svoj prijem na G¢et zariadenia a druha &ast ich
obdfza na vlastny ucet ateda hospodari sama. Vybavovanie beznych poZiadaviek
klientov (nakup cCasopisov, spotrebného tovaru) je suc€astou individualnej prace
s klientom, ktoru vykonavaju socialne pracovni¢ky. Stava sa tiez, Ze nemohuci klient
poziada iného klienta, aby mu spotrebny tovar kupil.

Personalne obsadenie

20. Struktura pracovnych miest
Kvalitu poskytovania socialnych sluZzieb v zariadeni do velkej miery ovplyvriuje aj
samotny personal, ako aj dodrziavanie maximalneho poctu klientov na jedného
zamestnanca a minimalneho percentualneho podielu odbornych zamestnancov na
celkovom pocte zamestnancov. V zariadeni od 01.03.2018 pracuje celkom 111,5
zamestnancov, z ¢oho je 70 odbornych a 41,5 obsluznych zamestnancov. Celkovy
pocet prijimatelov od 01.10.2018 je 168, z ktorych je 118 (70%) umiestenych v DSS, 15
(9%) v ZpS a35 (21%) v SZ. Pri danych poctoch prijimatelov vo vymenovanych
zariadeniach su podla zakona o socialnych sluzbach platné nasledovné podmienky pre
percentualny podiel odbornych zamestnancov na celkovom pocte zamestnancov: DSS
- 60% podiel odbornych zamestnancov, ZpS - 52% podiel odbornych zamestnancov
a SZ - 65% podiel odbornych zamestnancov®. Celkovy pocet zamestnancov DSS je
64,4, z ¢oho je 39,9 odbornych zamestnancov, €o sa rovna 61% podielu odbornych
zamestnancov na celkovom pocte zamestnancov. ZpS ma celkovo 17,3 zamestnancov,

5 Priloha &. 1 k zdkonu &. 448/2008 Z. z. 0 socidlnych sluzbach a o zmene a doplneni zikona ¢. 455/1991 Zb. o
zivnostenskom podnikani (zivnostensky zakon) v zneni neskorsich predpisov.
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z &oho je 10,2 odbornych, ¢o predstavuje 58% podiel. Celkovy pocet zamestnancov SZ
je 29,8 ztoho 19,9 odbornych, o sa rovna 67% podielu na celkovom pocte
zamestnancov. Podmienky urCené zakonom o percentualnom podiele odbornych
zamestnancov na celkovom pocCte zamestnancov su teda splnené.

Zariadenie sa organizaCne Cleni na viacero usekov: usek riaditela, usek socialny, usek
oSetrovatelsky — oddelenie 1, usek oSetrovatelsky — oddelenie 2, usek oSetrovatelsky -
oddelenie 3, usek oSetrovatelsky — Specializované zariadenie, usek stravovaci a usek
prevadzkovo-technicky.

PocCas navstevy zariadenia boli vykonané rozhovory so zamestnancami zariadenia. Pri
rozhovore s veducou sestrou jedného z oddeleni sa zistilo, Ze na vykon svojej funkcie
veduca sestra nesplia kvalifikaCné poziadavky a je zaradena ako zmenova sestra.

27. Vymena informacii a komunikacia

Komunikacia a vymena informacii medzi personalom prebieha vo viacerych formach. Na
oSetrovatelskom uUseku prebieha vymena informécii v nasledovnych formach: denny
dekurz oSetrovatel'skej starostlivosti, neuromentalny index, Bartelov index, hodnotenie
rizika vzniku dekubitu, hodnotenie rizika padu, zaznam o priebehu adaptacie,
oSetrovatelsky plan klienta, suhlasy a potvrdenia klienta, kniha register obmedzeni
s prilohou register telesnych a netelesnych obmedzeni, protokol o pade, polohovaci
plan, zaznam o oznameni umrtia a bilancia tekutin. V ramci komunikacie medzi vedenim
a personalom sa v zariadeni konaju pravidelné porady, vintervale raz za Stvrtrok
a podla potreby, kde veduce oddeleni a riaditel oboznamuju personal s novou pravnou
Upravou a zmenami v poskytovani socialnych sluzieb.

Jednym z nastrojov zlepSovania urovne poskytovania socialnych sluzieb, a to aj formou
podpory zamestnancov a prevencie syndromu vyhorenia je supervizia. Podla programu
na rok 2018 boli v zariadeni naplanované dve formy supervizie: externa a interna. Pokial
ide o externu superviziu jej realizovanim su povereni akreditovani supervizori, ktori sa
s riaditelom, po prediskutovani s vedenim, dohodnu na naplini a obsahu supervizie.
Externa supervizia prebieha formou supervizie vSetkych zamestnancov kazdého
oddelenia po jednotlivych oddeleniach. Podla dostupnej dokumentacie sa externa
supervizia mala uskuto€nit podla nasledujuceho harmonogramu v obdobi oktdber -
november 2018:

- 1 x 1-hodinové stretnutie svedenim zariadenia — upresnenie zameru
supervizie

- 2 X 2-hodinové stretnutia stimom zamestnancov oddelenia L1 (veduci
zamestnanec oddelenia, sestry, opatrovatelky, socialni pracovnici),

- 2 x 2-hodinové stretnutia s timom zamestnancov oddelenia GP (veduci
zamestnanec oddelenia, sestry, opatrovatelky, socialni pracovnici),

- 2 X 2-hodinové stretnutia s timom zamestnancov oddelenia CHL (veduci
zamestnanec oddelenia, sestry, opatrovatelky, socialni pracovnici),

- 2 Xx 2-hodinové stretnutia stimom zamestnancov S$pecializovaného
zariadenia (veduci zamestnanec oddelenia, sestry, opatrovatelky, socialni
pracovnici),

- 2 x 3-hodinové stretnutie so socialnymi pracovnikmi
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- 2 x 3-hodinové stretnutie s oSetrovatelskym personalom
- 1x1-hodinové stretnutie — zhodnotenie supervizie, odovzdanie zaverecnej
spravy, zavery.

Interna supervizia je realizovana internym supervizorom (zamestnancom zariadenia)
s vybratymi zamestnancami v zariadeni formou individualnej supervizie. Smeruje
k zisteniu dévodov sporov medzi jednotlivymi skupinami zamestnancov, k zamysleniu
sa, sebareflexii a nadobudaniu nadhladu nad svojou odbornou c¢innostou, atym
k moznej elimindcii tychto sporov v budlcnosti. Dizka individudlneho stretnutia je
maximalne 50 minut.

Prehlad opatreni k naprave

1.

Zabezpecit, aby na vSetkych oddeleniach zamestnanec na pozicii veduca
sestra spifal kvalifikacné poziadavky na vykon tejto funkcie.

e Pravdepodobne doslo k nepochopeniu kedZe v organizaCnej Strukture
nie je pracovna pozicia veduca sestra. Na veducich pracovnych
poziciach su zaradené veduce oddeleni oSetrovatelského useku, ktoré
spifiaju podmienky na vykon zdravotnickeho povolania.

. Standardizovat pracovny postup pri drveni liekov klientom a to tak, Ze bude

umyvanie maziaru po kazdom drveni liekov bude pravidlom.
¢ Umyvanie maziaru po pouziti sme premietli do Standardov
oSetrovatelskych ukonov v zariadeni
Do protokolu o pade klienta zakomponovat hlbSiu analyzu priCiny padu a z nej
vyplyvajuce preventivne opatrenia, ktoré by mali byt prijaté, aby sa situacii dalo
do buducnosti predist
e Do vnutornej smernice premietnuty nasledovny postup:
i. Prinastupe klienta ohodnotenie rizika padov
i. O kazdom pade vyhotoveny protokol o pade
iii. Po kazdom pade sa vykona analyza padu a tiez preventivne
opatrenia
Zabezpecit zmenu spdsobu rehydratacie imobilnych a menej mobilnych
klientov, aby bola rehydratacia vykonavana pocas dina a nie v priebehu noci.
e Rehydratacia sa bude vykonavat v noci len v individualne potrebnych
pripadoch
Zabezpecit inStalaciu signalizacného zariadenia, prioritne do izieb imobilnych
klientov a do priestorov socialnych zariadeni a kupelni.
e Vroku 2020 vybavenie priestorov SZ kamerovym systémom
e Zabezpecenie 20ks naramkov s nudzovym tlaCitkom
e Zabezpecenie 25 ks nudzovych hlasiCov pre izolané miestnosti,
socialne zariadenia a kupelne v 2020
Standardizovat priestory, obzvlast socidlne zariadenia a kupelne, tak, aby
zodpovedali podmienkam bezbariérovosti.
e Toto opatrenie je v su€asnych podmienkach vzhladom na statiku
(nutnost rozSirit dvere na 90cm) nerealizovatelné. RieSenim je presun
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zariadenia do vhodnejSieho — zariadenie je zapojené do projektu
deinstitucionalizacie.

7. Zabezpecit zlepSenie technickej udrzby priestorov zariadenia, prioritne Casti
domova socialnych sluzieb a zariadenia pre seniorov.

e Malovanie priestorov a ich rekonstrukcia sa uskutoCnuje po Castiach.
Problémové su vSak zastaralé technoldgie pouzité pri vystavbe budovy
ktoré limituju vysledny efekt prac. Napriek tomu sa v roku 2019
uskutoc€nila vymena dveri na dvoch oddeleniach, tak aby do 2 rokov bola
vymena kompletna.

8. Zaistit realizaciu aktivizacie klientov nadvazujucu na vypracované postupy pre
individualnu podporu klientov.

e Pri edukacii zamestnancov sa zameriame na tuto oblast.

9. Vytvorit podmienky na to, aby sa v ramci poskytovania socialnej sluzby
nevyskytovali ploSné obmedzenia - napr. budiCek a vecCierka v rovnaky Cas pre
v8etkych klientov.

e Ajnapriek tomu, Ze takyto postup nie je stanoveny vo vnutornom
poriadku, ploSné obmedzenia a ich zakaz budu napliiou porady so
zamestnancami.

10. Zabezpecit lepSie podmienky pre sukromie klienta na izbach ale aj v priestoroch
socialnych zariadeni a kupelni (zavesy/zasteny, moznost uzamknut sa na
toalete).

e Kupelne budu vybavené zavesmi

e Moznost uzamknutia na toaletach bude na tych oddeleniach, kde neméze
ddjst k ohrozeniu zivota alebo zdravia klientov
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