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Asociacia poskytovatelov
socialnych sluzieb v SR

Vel'a prazdnych stoliciek zostalo

za rodinnymi stolmi... vyprazdnené
ucty, vyprahnuté duse. Mnohi sa
dotkli dna. Finan¢ného i psychic-
kéeho. Su aj taki, ktorych pandémia
uplne zlomila. Bola to vSak najméa
skuska charakterov.

Ano, prekvapila miada zdravotna
sestra, ktora po nakaze Covidu 19

v jednom zariadeni socidlnych sluZieb
dala vypoved. Ani vztah k seniorom,
ani spolupatricnost’ s kolegami neza-
vaZila. Iste, zamestnavatel ju nemusel
akceptovat, ved'bol nudzovy stav, ale
zverili by ste Zivoty za ktoré zodpo-
vedate, takémuto zamestnancovi? Ja
teda nie. V4cSina lekarov neratala ani
dni, ani hodiny, s dotlacenymi tvarami
a v pote krvi bojovali za kazdé jedno
nadychnutie pacienta. Ale naslo sa par
takych, ¢o zatvorili ambulancie, ale ne-
Sli do nemocnic na covidové oddele-
nia. Na instragrame potom nenapadna
fotka s nohami na plazi. Aj ekonémovia
v zdravotnictve, socidlnych sluzbach,
ale aj v inych funkcnych prevadzkach
sanovali ako viadali zvySenymi ndkladmi
na ochranné pomdcky zdevastované
rozpodty. Carovat museli doslova, aby
zachranili, Ci ziskali nejaké financie.
Potom vas prekvapi sprava o takej,
ktord hoci roky robi s peniazmi, posle
vyuctovanie dotacii, podla ktorého
zariadenie socialnych sluzieb z dotacie
250 tisic Eur pouZilo vraj len 500, ¢o by
znamenalo, Ze vratit musi takmer celt
sumul! Iste, kazdy ma pravo na strach,
aj na chybu. Ale ani strach, ani stres
nelikviduje odbornost a Cest, skutocny
charakter. Naopak, posilriuje ho.
Napriek zlyhaniam par jedincov preto
mdZeme bez akychkolvek pochyb

a nadsadzky povedat, Ze drviva
vacsina zdravotnikov a pracovnikov

v socialnych sluzbach, Ci v inej krizovej
infrastrukture sa drzali v tejto skuske
novodobych dejin statocne. V social-

TORNADO
|  SKUTOCNYCH
HRDINOV

nych sluzbdch urcite aj manazéri, ria-
ditelia, i majitelia. Vacsina z nich stala
bok po boku svojim zamestnancom

a starali sa o klientov nakazenych tou
pliagou. Spominam si ako mi jedna
riaditelka zariadenia socialnych sluzieb
zo Zahoria hovorila, Ze u nich boli
nakazeni vSetci: klienti, ale aj zamest-
nanci a napriek tomu boli deri a noc

a dlhé tyZdne zatvoreni v karanténe

so svojimi klientami. Vlecuc viastné
nohy za sebou, bojujuc s ochorenim
vo vlastnom tele, osetrovali, umyvali,
ratovali starkych, aby ich ¢o najviac
preZilo. A kolko dobrovolnikov poma-
halo, kde sa len dalo. Bez naroku na
odmenu, cudzim ludom, aj starkymi
zatvorenym v bytoch.

Je mi ctou, Ze na adresu poroty
Narodnej ceny starostlivosti prisli de-
siatky takychto krdsnych, nasledovania
hodnych pribehov pracovnikov, ¢o
dobrovolnikov v socialnych sluzbach.
Bolo to priam tornado vzdacnych cha-
rakterov. A pre kaZzdého jedného Clena
poroty bolo nesmierne tazké vybrat

z nich len troch finalistov, ktori mézu
aspirovat na ziskanie Narodnej ceny
starostlivosti DOBRE SRDCE 2021.
Celé leto ich budeme navstevovat,
aby sme pri vybere vitazov v jednot-
livych kategdriach ni¢ nezanedbali

a ni¢ neopomenuli. Péjdeme si tie
dobré srdcia ,ohmatat™, aby sme ich
mohli v plnej krase predstavit kon-
com septembra slovenskej verejnosti.
Lebo skutoc¢ni hrdinovia naozaj ziju
medzi nami.

Anna Ghannamova

predsednicka poroty
DOBRE SRDCE 2021
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SLOVENSKO PRUDKO )
A NIE JE NA TO PRIPRAVENE

VYRIES| TO PLAN OBNOVY?

SLOVENSKO MA JEDNU Z NAJRYCHLEJSIE STARNUCICH POPULACII. ODBORNICI

PREDPOKLADAJU, ZE PODIEL STARSEJ POPULACIE NAD 65 ROKOV VZRASTIE
ZO SUCASNYCH 16 PERCENT AZ NA 24 PERCENT DO ROKU 2040. JE TO TAK -
CAKA NAS RAPIDNY VZOSTUP SENIOROV A TO AJ SENIOROV ODKAZANYCH NA
ODBORNU STAROSTLIVOST. SME NA TO NA SLOVENSKU PRIPRAVENI?

ajvacsi problém je, Ze systém

N dlhodobej zdravotno-socidl-
’ nej starostlivosti nie je dobre
pripraveny a nedokaze vobec reagovat
na rychle starnutie populdcie, ktoré
na Slovensku nastane,” uviedol na 18.
odbornej konferencii Asociacii poskyto-
vatel'ov socialnych sluzieb v SR Miroslav
Cangdr, riaditel' odboru socidlnych slu-
zieb MPSVR SR. Krajina sa na vzostup
seniorov musi pripravit hlavne ¢o sa tyka
poskytovania dostupnej a komplexnej
starostlivosti pre I'udi, ktori potrebuju dI-
hodobu a paliativnu starostlivost. Isteze,
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vyzaduije si to legislativnu a logisticku
pripravu a okrem toho, velky, naozaj
velky objem finan¢nych prostriedkov.
Riesenim by mohol byt Plan obnovy

a odolnosti, ktory je reakciou Europske;j
Unie na vel'mi silny pokles ekonomiky

v dosledku pandémie. Eurépska Unia
pozi¢ia ¢lenskym krajindm peniaze na
podporu a obnovu hospodarstva. Slo-
vensko ma do roku 2026 investovat plus
minus 6 miliard eur na reformy, rozvojo-
vé veci a podporu a rozbeh ekonomiky.
Clenské staty potom musia reformy

a investicie zrealizovat do roku 2026.

Plan obnovy a odolnosti SR sa
¢leni na 5 zakladnych oblasti:
1. Zelené Slovensko -
2170 mil. eur
2. Zdravy zivot pre kazdého -
1 450 mil. eur
3. Efektivny stat a digitalizacia -
1 030 mil. eur
4. LepSie vzdelanie pre kazdého -
800 mil. eur
5. Konkurencieschopné a inovativne
Slovensko - 700 mil. eur

V ramci oblasti zdravia s tri
klicové komponenty:

a) Komponent 11: Moderné a dostup-
na Ustavna a akutna starostlivost -
1100 mil. eur

b) Komponent 12: Humanna, moderna
a dostupné starostlivost o dusevné
zdravie - 100 mil. eur

c) Komponent 13: Dostupna a kvalitna
dlhodoba zdravotno-socialna starostli-
vost - 250 mil. eur

Reformy a investicia do socialnych
sluzieb je ,,schovana“ prave v kom-
ponente 13. Podl'a Miroslava Cangéra
hovori Plan obnovy hlavne o zdrojoch,
ktoré su kapitalové... ,Nie je to podpora
na mzdy. Podmienkou su reformy,”
objasriuje. Cielom tychto reforiem je
funkéné prepojenie socidlnej a zdravot-
nej starostlivosti, novy systém finan-
covania, ktory zohl'adriuje preferencie
odkazanej osoby, podporuje rozvoj
komunitnej starostlivosti a podporuje
nabor personalu. Nutna je tiez spra-
vodlivo a systematicky postidena miera
zdravotného postihnutia a potreby sta-
rostlivosti. Ako prax a niektoré zlyhania
v socialnych sluzbach ukazuju, nutny

je aj funkény dohl'ad nad socialnymi
sluzbami a garantovana kvalita socialnej
starostlivosti. Rovnako dolezité je rozsirit
ponuku sluzieb naslednej, dlhodobej

a paliativnej starostlivosti zohl'adrujluca
preferencie ludi s potrebou starostlivosti
aich ludské prava. Miroslav Cangar tiez
pripomenul, Zze v minulosti tu boli nie-
kolkokrét pokusy o reformy, ale zlyhali,
najcastejSie na rezortizme a neodbor-
nosti. RieSenie, ako povedal, je beh na
dihd trat, ,ale je nevyhnutné k tomu
konec¢ne pristupit®.

Plan obnovy a odolnosti

v komponente 13 definuje

5 hlavnych vyziev

1. Absencia funkéného prepojenia
socialnej a zdravotnej starostlivosti

a vertikalna fragmentacia kompetencii.
Zdravotn4 starostlivost v zariadeniach
socidlnych sluzieb (ZSS) nie je adekvat-
ne zabezpecena po legislativnej, perso-
nalnej ani financnej stranke. Integracii
zabranuje roztriestenost kompetencii

v dlhodobej starostlivosti.

2. Neefektivny spdsob financovania.
Systém financovania je neprehladny

a nejednotny. Nizke Uhrady za oSet-
rovatel'sku starostlivost v ZSS znizuju
moznost ziskat a adekvatne ohodnotit
kvalifikovany personal. Z 514 mil. eur,
ktoré su vynaloZené na financovanie

ANNA GHANNAMOVA, predsednika APSS v SR

Plan obnovy poniika poskytovatel'om len jedinii moznost’: zacat’ poskytovat’
komplexné socialne sluzby: od terénnych, cez pobytové az po paliativne

Co vés v dokumente pozitivne
prekvapilo?

Ocenujeme, Ze ide vobec o prvy
dokument, ktory neprikrasluje realitu

a otvorene pomenovava hlavné nedo-
statky a priciny su¢asného zlého stavu
dlhodobej starostlivosti v SR a ponima
ich v rdmci tohto planu ako vyzvy na
rieSenie so stanovenymi cielmi, ktoré sa
maju dosiahnut konkrétnymi reformami
a investiciami. DoleZité a pozitivne je
jasné pomenovanie nedostatoéného
finanéného ohodnotenia Ghrady za
osetrovatel'ské Ukony v zariadeniach
socialnych sluzieb (ZSS) a upozornenie
na priamu Umeru medzi nedostatoénym
financovanim dlhodobej starostlivosti

a nemoznostou mat viac personalu

a kvalitny personal, vratane personalu
zdravotnickeho. Preto ocenujeme aj
zavazok v plane, podla ktorého maju
reformy priniest do Zivota ,legislativu,
ktora klientom ZSS zabezpeci posky-
tovanie oSetrovatel'skej zdravotnej
starostlivosti hradenej zo zdravotného
poistenia v rovnakom rozsahu, kvalite

a Standarde, ako ostatnej populacii...“

- ¢o bude, dufame, zabezpecené mini-
malne polovicnym pausalom pre ZSS,
nez aky maji nemocnice. ZSS maju
totiz len 3,30 eur na den a klienta a ne-
mochnice maju 26 eur na den a pacienta.
Kladne hodnotime, Ze vébec prvykrat
na odbornej Urovni zaznieva nutnost do-
hl'adu kvality poskytovane;j sluzby aj pre
neformalnu starostlivost opatrovatel'ov
a asistentov v domacom prostredi, lebo
APSS v SR sa doteraz citila v upozorrio-
vani na tento fakt zna¢ne osamotena.

Co vas naopak, v Plane obnovy
sklamalo?

Nemilo nas prekvapila pri pomenovava-
ni nedostatkov a deformécii v systéme
dlhodobej starostlivosti absencia stale
existujucej diskriminacie prijimate-

l'ov socialnych sluzieb v uplatriovani
naroku na rovny diel samospravnych
finanénych zdrojov, nepomenovanie
porusovania zakonnych povinnosti si
samospravy voci odkazanym ob¢anom.
Nasledne ndam vo vymenovanych refor-
mach chyba nutnost reformy decentra-
lizacie kompetencii, napriek tomu, Ze
odborna prax vyse 11 rokov upozorriuje
na to, ze 80% obci a miest kompe-
tencie v suvislosti so zabezpecenim
socidlnych sluZieb nezvlada a ani nie

su ochotné ich zvladat, pripadne sa ich
vzdat. Kritizovali sme, Ze Plan obnovy

a odolnosti negarantoval ani vo vypocte
reforiem, ¢i chystanych investicii v diho-
dobej starostlivosti rovnocenny pristup
k poskytovatel'ov socidlnych sluzieb

(@ po novom zrejme aj sluzieb dlhodobej
starostlivosti a paliativnej starostlivosti)
bez ohl'adu na zriadovatel'a. Ocenujeme
vsak, Ze tuto nasu pripomienku MPSVR
SR akceptovalo a garanciu rovnocenné-
ho pristupu do Planu obnovy dalo.

Aké obavy vo vas Plan obnovy a odol-
nosti v komponente 13 vyvolava?
Obavame sa, ze preferovanim investicii
iba do socialnych sluzieb ambulantych
a terénnych na jednej strane a paliativ-
nych a zdravotnickych na strane druhej,
vypadli z moZnosti podpory z tychto
nemalych financii sic¢asné uz existujuce
pobytové zariadenia socialnych sluzieb,
ktoré tu desiatky rokov suplovali chy-
bajluce komunitné a paliativne sluzby

a l6zka dihodobo chorych. Kedze po
revollcii v prospech zdravotnych pois-
tovni rusila kazda nastupujlca viada po
stovkéch 16zka dlhodobo chorych, ale
dlhodobo chori ludia nezmizli, len sa
presunuli do ZSS, s podstatnym rozdie-
lom: Ze desiatky rokov za ich starostli-
vost zdravotné poistovne neplatili ZSS
takmer nic.

Aké odportcanie pre clenov APSS v SR
v suvislosti s Planom obnovy davate?
APSS v SR odportéa svojim ¢lenom,
aby sa uchadzali o zdroje z vyziev,

ktoré budu suvisiet s Planom obnovy

a odolnosti. Tak, ze za¢nu o svojej sluz-
be prijimatelom uvaZzovat komplexne

v snahe ponukat ob¢anovi kontinualnu
dlhodobu starostlivost: od ambulantnej
a terénnej sluzby cez rezidenénu az po
paliativnu. Ti ¢o po 11- rokov likvidacie
byvalymi viadami boli zva¢sa jedinymi,
o ktorych sluzby sa mohli odkazani a ich
pribuzni opriet, maji Sancu na obnovu
a rozvoj iba v pripade, Ze svoje sluzby
rozsiria terénne opatrovatel'ské sluzby,
alebo o zdravotné a paliativne sluzby
(ADOS, mobilny, ¢i kamenny hospic).
Alebo vybuduju nové mensie zariadenia
socidlnych sluZieb respektujlcich tieto
pravidla: ZSS, ktoré bude mat maximal-
ne do 30 klientov a musi mat zmluvu so
zdravotnou poistovriou, alebo ZSS do
maximalneho poctu 12 klientov.



ZSS je iba 2,8 mil. eur, ¢o je 0,5%
hradenych z verejného zdravotného
poistenia. ZSS nahradzaju dlhodobu
psychiatrické starostlivost (az 27%

z celkového poctu), na ¢o nemaju ani
personal, ani vybavenie. Nizke platové
ohodnotenie sposobuje neatraktivitu
zamestnania v ZSS a najma v terén-
nych sluzbach.

3. Nejednotné a nesystémové posu-
dzovanie zdravotného postihnutia

a potreby dlhodobe;j starostlivosti.
Posudzovanie je nejednotné, prehna-
ne byrokratizované, nedostato¢ne
digitalizované a ¢asto nekonzistenté

a nespravodlivé. Pri posudzovani
odkazanosti na socialne sluzby vznika

u verejnych poskytovatel'ov konflikt
Zaujmov.

4. Nefunkény systém dohl'adu nad
socialnou starostlivostou, vratane
starostlivosti v domacom prostredi.
Systém dohl'adu je fragmentovany

a neefektivny a chybaju nar personal-
ne kapacity. Systém dohl'adu vébec
nepokryva 75,5 tis. ludi, ktorych sta-
rostlivost zabezpecuju neformalni opat-
rovatelia doma a poberaju prispevok
na opatrovanie a osobnu asistenciu.
Ponuka sluzieb nedostato¢ne pokryva
kézanosti. Va¢sina sluzieb a prispevky
su podmienené dvomi najvyssimi
stupriami odkazanosti.

5. Nedostatok sluzieb dlhodobej a pa-
liativnej starostlivosti, najma sluzieb
komunitného typu. Je nedostatok
terénnych paliativnych sluZieb a tiez
paliativnych sluzieb v Ustavnej starost-
livosti.

4 investicne ciele

1. Rozsirenie kapacit ambulantnej

a komunitnej socialnej starostlivosti
(od 4 Q 2021 do druhého Q 2026).

2. RozSirenie a obnova kapacit
naslednej a oSetrovatel'skej starostli-
vosti.

Rekonstrukcia 16Zok naslednej sta-
rostlivosti v nemocniciach (2022 -2 Q
2026).

Vybavenie novych a existujucich
ADOS (2021 - 2025).

3. RozSirenie a obnova kapacit pa-
liativnej starostlivosti. Rekonstruk-
cia |6zok paliativnej starostlivosti

v nemocniciach (2022 - 2Q 2026).
Vystavba a obnova kamennych hos-
picov (2022 - 2025).

Vybavenie novych a existujucich
mobilnych hospicov (2021 - 2025).
4. Vybudovanie infrastruktury

pre zabezpecovanie dohl'adu nad
socialnou starostlivostou. Vznik
nového organu dohl'adu a nabor

47 novych inSpektorov dohladu do
8-mich regionalnych kancelérii (do
roku 2023)

KATARINA FEDOROVA, generdlna riaditelka sekcie socidlne
politiky Ministerstva prace,socialnych veci a rodiny SRR
Socialna pomoc ma nastapit’, ked’ si clovek nedokaze pomact’ sam

a nedokaze mu pomaéct’ ani rodina

Aktualne je velka absencia prepo-
jeni, z 1200 je len 70 poskytovatel'ov
socialnych sluzieb prepojenych so
zdravotnymi poistoviiami. Tu sa rata

a fyzicky aj psychicky oddych.
Preto je nutné zabezpecit pocas
dna dostupnost ambulantnych

a odl'ah¢ovacich sluzieb, aby to ta

Ako hodnotite Plan obnovy a odol-
nosti, ¢o sa tyka poskytovatel'ov
socialnej starostlivosti? Je v iom
zahrnuté z vasho pohladu vsetko,
¢o je potrebné?

Z pohladu poskytovatelov socialnych
sluzieb hodnotim Plan obnovy a odol-
nosti velmi pozitivne. My tam mame
ako ministerstvo prace, ale teda aj
poskytovatelia, niekolko bodov, ktoré
sU vel'mi, velmi prospesné. Tie reformy
na seba nadvazuju. V prvom rade je to
reforma posudkovej ¢innosti, zmena
financovania socialnych sluzieb, zjed-
notenie posudkovej ¢innosti, vybudo-
vanie systému inSpekcie nad socidlnou
starostlivostou a samozrejme, z po-
hl'adu poskytovatelov ¢i uz verejnych
alebo neverejnych je Uplne kl'i¢ové

a zasadné rozsirenie a budovanie
kapacit ambulantnych a pobytovych
sluzieb. Iste, komunitného charakteru,
¢o je v sulade s dohovorom o pravach
0s0b so zdravotnym postihnutim, ale aj
vSeobecne zavaznymi pravnymi pred-
pismi a stratégiami tohto ministerstva.
Cize z mdjho pohladu je tam zahrnuté
vSetko podstatné.

Asociacia poskytovatelov social-
nych sluzieb v SR uz vyse 10 rokov
upozorriuje na diskriminaciu medzi
verejnymi a neverejnymi poskytova-
tel'mi socialnych sluzieb, na ¢o do-
placaju klienti, ktori nemaju rovnaky
podiel z verejnych zdrojov. Myslelo
sa aj na to pri tvorbe Planu obnovy
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a bude sa vztahovat rovnako na
vsSetkych poskytovatelov?

Plan obnovy sa bude vztahovat
rovnako na vsetkych poskytovatelov,
bez ohladu na to, ¢i su verejni alebo
neverejni. CiZe aj verejni, aj neverejni
poskytovatelia sa mézu zapojit a pri-
hlasit do vyziev, ktoré budl postupne
vyhlasované. Ci uz na rekonstrukciu
alebo vystavbu zariadeni socialnych
sluzieb, ambulantnych a v nizsej
kapacite aj pobytovych. Rovnako sa
odstrani diskriminacia, ak to takto
mozeme nazvat, pokial' ide o financo-
vanie socialnych sluzieb, pretoze ked'
sa pristupi k reforme financovania,

s ktorou pocita Plan obnovy, tak to
bude znamenat, Zze peniaze pojde ku
klientovi a ten si sam vyberie poskyto-
vatela bez ohl'adu na zriadovatela.

Poskytovatelia socialnych sluzieb ne-
moézu vykazovat zisk, preto sa napri-
klad havarijné situacie u neverejnych
poskytovatelov riesia jedine z darov.
NeuvaZuje sa o prehodnoteni?
Riesenie zisku neverejnych posky-
tovatel'ov socialnych sluzieb nie je
sucastou Planu obnovy. Tam by si to
naozaj vyzadovalo velmi Siroku disku-
siu, ktora uz ale aj prebieha. Mame na
ministerstve zriadenu pracovnu skupi-
nu, ktora sa venuje zmenam v zako-
ne 448, teda v zakone o socialnych
sluzbach. Nie je to vSak este téma,
ktort by sme mali vyjasnenu a preto
sa k nej nemozem vyjadrit.

So zmenami?

Toto je bez debaty obrovsky prob-
Iém, ktory je rieSeny aj v ramci Planu
obnovy. Jednym zo zakladnych bodov
komponentu 13 je prepojenie zdravot-
nej a socialnej starostlivosti. Musime
prehodnotit podmienky, ktoré zakon
ustanovuje pre uzatvaranie zmlav so
zdravotnymi poistoviiami a potom
musime, samozrejme, riesit vysku
pausalu a celkovo aj kvalitu posky-
tovania oSetrovatel'skej starostlivos-
ti. Problémy s tymto prepojenim si
uvedomujeme.

Vyse 80 percent l'udi si praje zo-
stat'v ¢ase, ked budu potrebovat
zdravotnu a socialnu starostlivost
v domacom prostredi. UZ v stcas-
nosti chyba asi 7 000 opatrovatel'ov
podla udajov poskytovatelov aj
Komory opatrovateliek Slovenska.
Rata s tym Plan obnovy?

Ano, rata. V tom smere, Ze pokial sa
vyriesi financovanie osobnym roz-
pocétom, tak mnozstvo z toho vyply-
vajlcich problémov odpadne, aj ked
samozrejme, sa tym nevyriesi vSetko.
Vybudovanie novych kapacit ambu-
lantnej starostlivosti je prvym krokom
na to, aby sme mohli zostavat doma-
com prostredi. Preto potrebujeme aj
tych l'udi, ktori v si¢asnosti svojich
blizkych v domacom prostredi opatru-
ju ako neformalni opatrovatelia, ¢i uz
im bol alebo nebol priznany prispe-
vok. Potrebujeme ich ,,odlah¢it”, aby
mali ¢as aj na seba, na svoje zdravie

rodina zvladla. Dalej, samozrejme,
musime riesit financovanie, aby si
tie ambulantné sluzby mohli dovolit
a aby sme tie ambulantné sluzby
udrzali, pokial' ich uz teda z Planu
obnovy vybudujeme.

Nebolo by vhodné, keby sa tato
téma verejne Siroko diskutovala?
Ano, pokial ide o zostavanie v do-
macom prostredi, to si

vyzaduje aj omnoho SirSiu diskusiu,
aby sme sa v ramci spolo¢nosti
porozpravali o tom, aké su vza-
jomné povinnosti rodiny voci sebe,
aj vratane deti voci svojim starsim
rodicom. Aby sme sa navzajom
upozornili na to, ze Zakon o rodine
nam hovori o vzajomnej vyzivova-
cej povinnosti aj dospelych deti,
ktoré su schopné Zivit sa sami,
voci svojim rodi¢om. Aj o tom, do
akej miery dohliadame, alebo akym
spésobom dodrziavame ustanove-
nia zakona o socialnych sluzbach,
ktoré nam napriklad hovoria o ma-
jetkovych pomeroch a o prevodoch
nehnutel'nosti napriklad rodic¢ov

na svoje deti pred tym nez idd do
zariadenia socialnych sluzieb a po-
tom Ziadaju o finan¢nu podporu

z verejnych zdrojov. Pretoze to, ¢o
je naozaj nevyhnutné povedat

je aj to, Ze ta socidlna pomoc ma
Z0 svojej podstaty nastupit vtedy,
ked'si ¢lovek nedokaze poméct
sam a nedokaze mu poméct ani
rodina.

3 hlavné reformy

1. Reforma integracie a financovania
dlhodobej socialnej a zdravotnej sta-
rostlivosti. Zverejnenie analyzy revizie
vydavkov na dlhodobu a paliativhu
starostlivost a predlozenie dokumentu
o integracii zdravotno - socialnej sta-
rostlivosti (do konca roka 2021).
Zadefinovanie siete dlhodobej starostli-
vosti (2022). Schvalenie nového zakona
o socialnych sluzbach (do konca roka
2022 - U¢inny od januara 2023).
Schvélenie zakona o dlhodobej a pa-
liativnej starostlivosti (do konca roka

2022 Gginny od januara 2023).
2. Reforma posudkovej ¢innosti.
Schvdlenie legislativy k zavedeniu
jednotnej posudkovej ¢innosti a jednot-
ného prispevku pre ob¢ana s odkaza-
nostou z troch zdrojov ($tat, zdravotné
poistovne a samosprava) formou
poukazu (2021).
3. Reforma dohl'adu nad socialnou
starostlivostou.
Schvélenie nového zakona o dohlade
(inSpekcii) nad socialnou starostlivostou
(do januara 2022)

Lenka Dale
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NOVINKY
Z NARUCE

Minister
v Sol¢anoch

1. maj byva pre vac¢sinu z nas
¢as pracovného pokoja. v so-
cialnej oblasti vel'mi neplati. Toto
vSak v oblasti socialnych sluZieb
neplati. O klientov v zariade-
niach socialnych sluzieb, ¢i v te-
réne sa starame 24 hodin den-
ne. V piatky aj sviatky, ako sa
hovori ... Ani ,vynitené“ home
office, &i volno pocas vyse rok

a pol beziacej pandémie sa

nas netykali. Nasi zamestnanci
pracovali viac ako kedykolvek predtym a vo vac¢Som riziku.
Mnohé zariadenia bojovali s ndkazou a opatrovatelky, ses-
try, socialni pracovnici, pomahajlci personal, ¢i manazment
sa musel so svojimi na pomoc odkazanymi klientami uza-
tvorit v zariadeni bez moznosti ist domov k rodine, neraz aj
na 3 a viac tyzdiov. Aj preto sa minister prace, socialnych
veci a rodiny rozhodol ocenit tych pracovnikov, ktori poma-
hali svojim klientom bojovat s Covidom 19. Prave na ,,svia-
tok prace” prisiel minister aj do Centra socialnych sluzieb
NARUC Senior & Junior v Soléanoch pri Topol'&anoch, kde
sa nakazilo 11 klientov a dvaja zamestnanci, ale nastastie

z tych 10-tich, ktori zostali v zariadeni nik nezomrel.

Niekto si mozno povie, ,tak prisiel na povinnu strojenu
navstevu“... Ale opak bol pravdou. Velmi prirodzena a mila

Mllan.Kra]nlaT(‘?i@Iém?ihr
“Narué Senlor & Junpr

vy
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navsteva to bola. Pan minister sa na zaciatku podakoval
nasim zamestnanom za skvelé zvladnutie pandémie,
odovzdal im dakovné certifikaty, obzrel si zariadenie a po-
diskutoval so seniormi. Ti ho naozaj radi videli. Potom nas
poziadal, ¢i si mézeme len tak v pokoji sadnut niekam do
altanku a v pohode si ludsky podiskutovat. Ziadna zby-
to¢na politika, iba témy, ktoré nas trapia a s ¢im méze po-
moct. Hovorili sme o ludskych i finannych stratach pocas
Covidu, ako aj o rieSeni dalSich problémov, ktorym neceli
len to nase zariadenie v Sol¢anoch, ale takmer vSetky:

ako vyrovnat finan¢né deficity z Covidu a dlhy spésobené
nizkoprijmovymi klientami, kde néjst peniaze na obnovu
zariadeni a na vykrytie strat z vytvorenia vac¢sieho poctu
karanténnych izieb, ako zvySovat kvalitu poskytovanim
komplexnej starostlivosti od terén-
nej, cez reziden¢nu aZ po paliativnu
starostlivost o ludi odkazanych na
24 hodinovu dlhodobu starostlivost.
Musime zdoraznit, Ze sa teSime
Uprimnej snahe ministra riesit tieto
akutne problémy socialnych sluZieb,
tomu ako naduva odbornej praxi

a ma odvahu vyriesit aj to, ¢o tu
predchadzajlce vlady nechavali
vyhnivat: najma ignoraciu vacsiny
obci platit klientom u neverejnych
poskytovatelov finanény prispevok
na prevadzku. Minister nam potvrdil
pripravu malej novely Zakona o so-
cidlnych sluzbéach, ktora bude tento
prispevok garantovat. Chceme sa
za tento pristup ministrovi Special-
ne podakovat: Hddam ho ikona

a patri¢ky z prvého krestanského

- aramejského klastora v syrskej
Maaloule, potesili. Nas jeho navste-
va a rozhodnutie poméct socialnym
sluzbam realnymi skutkami, velmi.

Ubravskej

Naru 'ﬁsplevala
‘a Onova

Vyrogia v CSS NARUC
Senior & Junior

Jun je magicky mesiac kedy Centra socialnych
sluzieb NARUC Senior & Junior oslavuji vzdy
svoje vyrocia. Hned 1. juna je vyrocie zariadenia
v bratislavskej Dubravke. Tentoraz 12-te! V an-
glickom jazyku sice este nejde o ,tine- dzersky
vek*, ale vo vnimani Dubrav¢anov

je toto zariadenia uz stalicou komunity. Veru,

12 rokov je v Zivote zariadenia socidlnych sluzieb
vela a pri legislativnom a finanénom marazme

v socialnych sluzbach v SR je to priam heroicky
vykon. Co je ale najpodstatnejsie je spokojnost
klientov a ich pribuznych. To je hlavny dévod na
oslavu ako aj fakt, Ze v tomto zariadeni sme obe
viny pandémie prezili bez Covidu 19, nakaza

v zariadeni nebola, za ¢o patri vdaka celému per-
sonalu a najma vedulcej sestre Patricii BySickej.

Ako si na vznik oboch zariadeni spomina zakladatel'ka
a riaditel'ka Anna Ghannamova?

»Ked som ziskala do daru 30 milidbnov slovenskych kortn na rekon-
Strukciu zariadenia socidlnych sluzieb v Dubravke®, nevedela som

o starostlivosti o seniorov vela, ale bola to pre mna taka velka vyzva,
Ze som sa rozhodla naucit sa vSetko, aby nase zariadenia patrilo
medzi najlepsie, aby sa v nom seniorski klienti citili takmer ako doma.
Ucim sa vSak dodnes, lebo starostlivost o odkazanych je celoZivotnou
Skolou zivota a lasky k bliznym. Bez lasky sa tato praca robit neda.
Budovu sme zrekonstruovali od zakladov a snaZime sa stale zlepSo-
vat: aj prostredim aj sluzbami. Druh& prevadzka v Sol¢anoch mi ucaro-
vala malebnym miestom v nadhernej dedinke pri Topol'¢anoch. Krasne
prepojena rekonstrukcia povodnej cirkevnej Skoly s novostavbou a za-
hradou tvori harmonicky celok, kde by som aj ja chcela zostarnut. Kul-
tivujeme prostredie aj pristup. Nielen ku klientom, ale aj k zamestnan-
com. Dakujem im v8etkym v oboch prevadzkach, Ze okrem odbornej
starostlivosti davaji nasim klientom laskavé slovo, ludskl pozornost,
ked treba aj pohladenie. Pocit pokojného a bezpe¢ného domova.

A tak sme si na oslavu nielen vyrocia, ale aj na
oslavu toho, ako sme tie tazké covidové mesia-
ce zvladli, zavolali kamaratku, Zenu plnu energie,
inymi slovami - ,,slovensky redbull“ Gizku Orovu a jej Zivotného
a hudobného partnera ,,Duriho®. Gizka, znama ako repetacka
spevacka, Ci televizna ,,svokra“, potesila nielen usi, ale i duse
nasich seniorov. Zavse si s fou aj zaspievali. A na jej Usmeve
bolo vidno ako si takyto prvy po-covidovy koncert uziva. Do
koloritu oslav vyborne zapadol aj skvely gulas a mega torta, za
ktorl by sa nehanbili ani franctzski cukrari.
NARUC Senior & Junior v Solé¢anoch pri Topol&anoch je trochu
mladsia od tej dubravskej. Klienti aj zamestnanci si pripome-
nuli treti junovy tyzden 9-te vyrocie a riaditelka oboch centier
Anna Ghannamova, vyzdvihla obetavu a profesionalnu pracu
svojej zastupkyni v Sol¢anoch — Marii Masiarovej, ktora tuto
prevadzku uz roky vedie: ,Je to zazrak najst ¢loveka, ktory je
pracovity profesional, empaticky ¢lovek a lojalny zamestnanec.
Velka vdaka za to.“ Ani v Sol¢anoch nechybal rovnako skvely
gulas a vyborn4 torta, ktoru vlastnoruéne vyrobila vedlca ses-
tra Marcela Kotesova. Najma vSak nechybala (zasna nalada
a oblUbena miestna skupina DISK, bez ktorej si seniorski kienti
ziadnu oslavu v Naruci uz ani nevedia predstavit.

Juraj Miklo$

1 aDI

\' Solcz‘ech
roztancovala kli

SR
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ocas tych nel'ahkych mesiacov
P sme komunikovali s nasimi ¢len-

mi aj koordinatormi a vedeli sme
akymi problémami sa boria, ¢o rieSia,
¢o sa im dari, aj ¢o sa zd4 neriesitelné.
Najskor to bola neochota statu testovat
klientov v zariadeniach socidlnych slu-
Zieb (ZSS), potom chaotické nariadenia
a pravidla, nedostatok ochrannych pra-
covnych pomocok (OPP) pre zamest-
nancov, karantény v ZSS, zamestnanci
zavreti v zariadeniach, mrtvi klienti, ale
aj mrtvi zamestnanci, problémy s oc¢ko-
vanim klientov, zamestnancov, nariade-
nia, prikazy, zakazy a chaos vSade.
Na zagiatku si nikto nevedel predstavit,
¢o vSetko nas ¢akd, pretoze prva vina
bola mierna.
Druha vina si to ale vynahradila, udrela
necakanou silou a zanechala za sebou
tisicky mrtvych, a mnozstvo ludi
s najroznej$imi zdravotnymi komplika-
ciami po prekonanom ochoreni. VSetci
nasi koordinatori vynalozili maximalne
usilie na ochranu klientov, pacientov
a v neposlednom rade predovsetkym
svojej rodiny. Ja osobne som nemala
ani jeden der dovolenky viac ako rok.
Strach, neistota, bezmocnost, smu-

AKO SME TO SKORO NEPREZILI

tok, beznadej, hnev. Tieto pocity mali
asi vSetci, ktori sa starali o klientov,
pacientov, svojich pribuznych, ale aj
sami o seba, ak sa nakazili. Pokial' vla-
dali. Niektori kolegovia maju doteraz
vyrazné zdravotné problémy, ktoré im
brania normalne fungovat, pracovat

a zit. Mnohi si siahli na dno svojich
moznosti. A dodnes nesu si v sebe
strach. Nielen o seba a svoju rodinu,
ale j o klientov, pacientov. Videli a zazili
prili§ vela bolesti, smutku, beznadeje,
smrti.

A ¢asto miesto podakovania zazivali
utoky a kritiku od pribuznych.

Ale je treba spomenut aj pozitiva pan-
démie — a tym nemyslim pozitivne

testy ©! Zrazu celé rodiny boli spolu
doma, mali na seba viac ¢asu, viac me-
dzi sebou komunikovali, kupovali menej
nepotrebnych veci, viac telefonovali
svojim rodi¢om, zaujimali sa o nich.
Priroda si oddychla od l'udi a ludia od
nahanania sa. Svet zrazu stichol, ale
nezastavil sa. Ziaden oddych a stigenie
véak nemali pracovnici v zdravotnictve

SVET UZ NIKDY NEBUDE AKO PREDTYM. V 20.
STOROCI BOLI 2 UDALOSTI KTORE ZATRIASLI SVETOM
—1. A 2. SVETOVA VOJINA. V 21. STOROCI COVID 19.

UZ NAVZDY TO BUDE - PRED COVIDOM A PO COVIDE.
JEDNO ALE ZOSTANE STALE ROVNAKE. LLUDIA,

KTORI PRACOVALI PRED A PRACUJU AJ PO COVIDE
V SOCIALNYCH SLUZBACH A V ZDRAVOTNICTVE.
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a v socidlnych sluzbach. Prave naopak.
Mrzi ma ale, Ze vSetko toto nasSe Usilie
je povaZzované za prirodzené a predsta-
vitelom nasho $tatu ani len nenapadne
uvazovat nad nejakou vyraznou financ-
nou kompenzéaciou, tak ako napriklad

v Cechéach, kde pracovnici v socialnych
sluzbach a zdravotnici dostali niekolko
tisicové odmeny!

U nas mnoho opatrovateliek nedo-
stalo odmeny ani len za 1. vinu, lebo
podmienky na poziadanie o odmeny
boli nastavené tak, Ze to jednoducho
nebolo mozné — ak medzi tym zme-

nili zamestnavatel'a, alebo boli len na
dohodu o ¢innosti a prvu vinu tvrdo
odpracovali - odmeny im vtedajsi

zamestnavatel' vyplatit nemohol. Aj ked

opatrovatelky poctivo odpracovali cely
pozadovany ¢as. Napriek vSetkému ale
Zijleme a pracujeme nadalej najlepsSie
ako vieme a vladzeme. Niektori koor-
dindtori KOS boli ochotni podelit sa

o pocity, skusenosti, zazitky z nel'ah-
kych mesiacov pandémie:

Andrea Ignacova

pracuje v ZSS - KoSicky kraj

Ako pandémia ovplyvnila mna a moju
pracu? Znamenala pre nas kazdy den
nieco nové. Nové nariadenia, usmer-
nenia, stale viac prace, problémov

a kompikacii. Staram sa o 35 seniorov
a v noc¢nej sluzbe som Uplne sama.
Bolo potrebné Uplne vSetko dezinfiko-
vat. V noci este aj podlahy, vSetko stihat
pri praci, ktorej uz aj tak bolo viac nez
dost. A k tomu strach, velky strach, aby
sme nenakazili tych najzranitelnejSich

z nas. Rok som mala doma zbaleny

a pripraveny kufor, ktory mi prinesu, ak
by sa nie¢o skomplikovalo a musela by
som tyzdne zostat v zariadeni aj spavat.
MGj syn sa po nociach budil a volal aj
o druhej v noci.. ,maminka sl'ib, Ze sa
rano vrati§ domov.“ A moja odpoved
bola - nemézem zlatko vie$ ako nas
starki teraz potrebuji. Musime byt
pripraveni urobit vSetko pre to, aby
sme ich ochranili. Bol to tlak, zodpo-
vednost, ale aj strach, aby sme ich ne-
nakazili a oni mali moznost vidiet eSte
svoju rodinu, deti, vnuc¢ata. Bala som
sa, aby som nebola ja t4, ¢o ich ohrozi,
béla som sa ist k lekarovi, do banky

obchodu, ba aj k susedke na chodbu.
Svoju rodinu okrem manzela a deti som
nevidela uz ani nepamatam kedy. Nebo-
la som na oslavach ani na pohrebe, ked
mojej milovanej neterke zomrel snibe-
nec a namiesto svadby, ktort odlozili a
kvoli nam, aby sme tam mohli byt, bol
pohreb. Stale som si opakovala - vSetko
vydrzim, len aby sme ich ochranili. Boli
sme v praci stale, piatky aj sviatky mali
sme problém ako sa tam dostat ked'
zrusili autobus aj taxik?! Ale boli sme
tam pre nich! V nasom zariadeni sa nam
podarilo uchranit vSetkych pred covi-
dom 19 a vSetci uz su aj zaockovani.
Zial', nie véade mali také Stastie. SU
zariadenia kde opatrovatelky museli
zaZivat traumu z nakazy a odchodu na
vecnost velkého mnozZstva klientov,
priatelov, po tom ako im z nemocnice
prisiel nakazeny klient. Pre nas to nie su
len klienti, ktori pridu a odidu. Ja pra-
cujem ako opatrovatelka 17 rokov a su
ludia, o ktorych sa staram uz 10 rokov.
A zélezi mi na kazdom jednom a o vSet-

D. Grafikova

J. Borzova

A. Ignacova

kych sa stardm rovnako - s laskou, ako
o vlastnych rodi¢ov.

Jana Borzova

pracuje v Arcus Kosice

Uhol pohl'adu, alebo kazdd minca ma
dve strany. Nakazila som sa v praci

a bolo nas naraz vel'a. Zariadenie, v kto-
rom pracujem bolo v stave karantény
skoro dva mesiace. Na oddeleniach
zacali v turnusoch po tyzdni pracovat
kolegovia aj dobrovolnici. Spolo¢enské
miestnosti sa zmenili na noclaharne.
Velmi sa vSak spat nedalo, lebo samo-
zrejme klienti nakazeni Covidom-19
potrebovali viac pomoci a zvy$enu
starostlivost. Aj ti, Co boli samostatni,
zrazu lezali s teplotami a mali problémy
s dychanim.
Oslabila ich aj
panika z izolacie
len na izbach

a prirodzeny
strach, ¢o ich
Caka. Pocit bez-
mocnosti preZi-
val aj personal, kedZe Umrti stale a stale
pribldalo. Tazké stavy sa prestvali do
nemochnic. Domov sme po turnusoch
odchéadzali ¢im dalej tym viac vycerpani.
Kazdy, kto prekonal Covid-19, sa dosta-
val do normalu rézne. Myslim tym ¢as,
kedy sa zacal opét citit dobre a mohol
nastupit do prace. Pomohli ndm za-
mestnanci inych zariadeni v pdsobnosti
nasho Kosického samospravneho kraja.
Mali skisenosti s karanténou u nich

v zariadeniach. Aj tak sme mali reSpekt.
Cakali sme, Ze tato nepriazniva situdcia
skondi skor. Opatrenia podla krizové-
ho planu boli prijaté okamzite. Nelisili

sa od opatreni inych zariadeni. Malli
sme dostatok ochrannych pomécok.
Nakazenych bolo vela, lebo sme velké
Specializované zariadenie. Kapacita na-
Sich oddeleni je 40 klientov, ¢o v malych
zariadeniach je ich celkova kapacita.
Média nam vobec nepomohli! Zacali
hon na vinnika. Riaditel' zariadenia bol
odvolany. Vymysleli si, Ze klienti ochoreli
po oc¢kovani. To véak vzhlladom k situdcii

I. Fintova M. Moricova

nebolo v danom ¢ase v naSom zaria-
deni vobec uskuto¢nené. Zaockovani
boli niektori zamestnanci, no tiez mimo
zariadenia.

Novinari vyvolali tlak pribuznych na per-
sonal, lebo Ziadali informacie o klientoch
a ich zdravotnom stave. Musela vznik-
nut infolinka. Chapem, Ze ak stratime
pribuzného nahle, je to Sok. Treba si
vSak uvedomit fakt, Ze klienti socialnych
zariadeni su v pokrocilom veku, maju
viacero zdravotnych problémoyv, ¢ize
riziko Umrtia je vys$sie. Nie je to chyba
personalu. Nie je to chyba nikoho! Dali
sme do tejto prace naozaj maximum.
Nas to rovnako poznacilo a uz nikdy - to
dufam - nebudeme musiet prezit znova.
Stratili sme aj kolegov. Nastastie
nezomreli, no situacia ich presved-
¢ila, aby ukongili pracovny pomer.
Odisli do dochodku, hoci mohli este
pracovat. Povedali, Ze nebudu uz
robit ti pracu, lebo miesto podakova-
nia zazivali od pribuznych atoky. Novi
zamestnanci sa na volné miesta opatro-
vatelov nehrnui. Je to nizkym finanénym
ohodnotenim nasej fyzicky aj psychicky
tazkej prace Ci spolocenskym statusom
opatrovateliek a opatrovatelov? Zial, na
tdto otazku sama nepoznam odpoved.
Ale kompetentni by ju mali zac¢at rychlo
hl'adat. Lebo zariadenia budud vzhladom
na demografiu plné klientov, ale opatro-
vateliek je stale menej a mene;.

lvana Fintova

pracuje v ZSS - Nitriansky kraj
Zvladnut ¢as pandémie, prezit ho

v zdravi, zvladat strach a bezmocnost,
to boli veru pre mia poriadne vyzvy!
Kto to zazil u svojich najblizsich, tak vie,
Ze to bolo naozaj velmi tazké.

Strach vo dne v noci. Ja osobne som
covid nemala, ale prekonali ho moje
deti. Najprv syn a potom aj dcéra. Syn
v zahranici - a ja so strachom doma na
Slovensku. Najhorsie na tom bolo, ze
som mu nebola nablizku a nevedela
pomoct. Bolo to pre mna nesmierne na-
ro¢né. Ale zvladol to a oporou mu bola
jeho priatelka. Vydychla som si, ale nie
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na dlho. Po dvoch mesiacoch sa naka-
zila aj dcéra. Znovu prisiel strach a bez-
mocnost. Ostala som s rfiou v karanténe
a starala som sa o fu. Absolvovala som
aj ja PCR test, bol negativny. Ked’som
nastupila do zamestnania, tak sme sa

v zariadeni rohodli ist do dobrovol'nej
karantény aj ked'sme nakazu nemali.
Prisli 7 ditové turnusy. To znamenalo, Ze
sme v zariadeni aj byvali. Trvalo to skoro
dva mesiace. Nebolo to I'ahké obdobie.
Ale aby sme ochranili nasich klientov
aspori do prvého ockovania a vytvorenia
protilatok, tak sme sa to snazili vSetci
zvladnut ¢o najlepsie. Nastastie dnes uz
klienti maju povolené navstevy a tesia
sa, ze to prezili v zdravi a mézu byt so
svojou rodinou v kontakte.

Méria Moricova

opatrovatelka v teréne - Zilinsky kraj
Vsetci si myslia, Ze praca terénnej
opatrovatelky je nie¢o absolltne nena-
ro¢né, o moze robit kazdy. Nikomu tu
predstavu neberiem, ale kto si nevysku-
$a, nepochopi... Pandémia nasu pracu
stazila eSte viac. Nemoznost nakupovat
v predpoludnajsich hodinach, nemoz-
nost dovolat, alebo dostat sa k lekérovi,
nedostatok OPP od zamestnavatela,
nemoznost ¢okolvek vybavit, atd...
Moje klientky maju nad 80 rokov a méj
pracovny den pocas pandémie zacinal
ako obvykle u prvej klientky o 7:30 hod.
a u druhej klientky o 11:30 hod. Kazdej
klientke denne nakupujem potraviny

a veci potrebné pre chod domacnosti,
podla potreby, chodievam k lekaro-

vi predpisovat lieky, vyberat lieky do
lekarne a tiez samozrejme aj pocas
pandémie. Okrem toho vykondvam vela
roznych ¢innosti, podl'a potreby kazdej
z nich. Periem, zehlim, staram sa o rast-
liny, vysavam cely byt, utieram prach,
vytieram mopom podlahy, Cistim toalety,
kupeltu a dezinfikujem, vynasam smeti
kazdy den, varim z nakUpenych potravin,
podavam pravidelne v dohodnuty ¢as
lieky, dbdm na pitny rezim a hygienu, raz
do tyzdna sprchujem a umyjem vlasy,
[Gstim s nimi krizovky a hrame sa rozne
hry na posilnenie paméti, chodime na
vychadzky... Dost pisania, nieto este
robenia.

V tomto pandemickom ¢ase som mala
problémy so vstupom do obchodov,
lebo nie som dochodkyna a podla
nariadeni regionalnych hygienikov mali
vstup do 11:00 hod. len seniori. Kazdy
deri ma to stdlo vela Usilia aby som

sa do predajni vobec mohla dostat,

a dodrzat harmonogram prace. V tom
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Case som musela venovat vela pozor-
nosti dezinfekcii ruk, veci okolo mna, aby
som nepriniesla virus na klientky a tiez

v neposlednom rade aj na svoju rodinu.
Strach bol a je este stéle pritomny, zostal
hlboko v nas... Po¢as pandémie som
bola jeding, ktora navstevovala moje
klientky, aj ked'ich najblizsia rodina byva
blizko. Kazdy sa bal vyjst na ulicu, aby sa
nenakazil, na nas ale nikto nebral ohl'ad.
Nedostali sme ziadnu odmenu, nedostali
sme podakovanie, pribuzni klientov na
nas zazerali ako na nepriatel'ov, ktori
ohrozuju ich pribuznych. Moja jedina
ochrana bola velka disciplina v éistote,
dezinfekcii ruk, Satstva, veci okolo mna,
ochrana dychania riskami. Moje klientky
maju 83 a 89 rokov, patria medzi najrizi-
kovejsie skupiny. Myslim, Ze svoju Ulohu
terénnej opatrovatelky som v case prvej
aj druhej viny zvladla vyborne. Povedala
som si to sama. Nik iny mi to nepovedal.
Pocas celej pandémie som dostala 3
pary rukavic a 3 riska na tvar. Nie necita-
te to zle, 3 pary + 3 ruskal! Samozrejme,
ked som chcela uchranit seba a klientov,
musela som si vSetko kupovat za vlastné
peniaze. Ani pribuzni ni¢ nepriniesli.

Tak ako vsetci, ktori odpracovali celt 1. +
2. vinu pandémie v socialnom a zdravot-
nom systéme sme vyCerpané, unavené,
frustrované a rozmyslame aj nad zmenou
prace. Mame toho dost.

Jaroslav Weisenpacher

sanitar v B. Bystrickej nemochnici
Ked'sa naplno rozbehla druha vina
pandémie, prihlasil som sa ako dob-
rovolnik na celostatne testovanie
30.10.a 1.11.2020. Z okolia som poci-
toval posmesky hlavne v praci na to, ze
chcem poméct Slovakom predist ocho-
reniu na Covid 19 testovanim. Kolegovia
pocitovali vinu na sebe, Ze sa o ich pracu
a pomoc zacali ludia zaujimat, az ked'
to bolo nevyhnutne potrebné. Nastu-

pil som do timu na testovanie nie ako
dobrovolnik, ale ako ten, ktory vyhodno-
cuje vysledky a zapisovac do potvrdeni
pre obcanov. Citil som sa byt dolezity
napriek tomu, Ze som “len” sanitar.
Pracovali sme non- stop a pocas soboty
30. 10. 2020 sme vysetrili a vyhodnotili
vysledky 450 obc¢anov. Neviem ¢i je to
malo, ale vSetci sme citili zodpovednost
za spravne vysledky.

Testovania som sa zic¢astnil aj 7. a 8.

11. 2020 za podobnych podmienok,

no po Umornom Usili pomébct ostatnym
obc¢anom som zaroven chranil seba

ako aj ¢lenov mojej rodiny tym, Zze som
eliminoval nakazenych obc¢anov. Praca

v nemochnici podliehala neustale novym
nariadeniam a podmienkam dezinfeké&-
nosti prostredia zabranenim mozné-
ho nakazenia personélu na covid19.
Napriek dobrym podmienkam som sa
nakazil od pacienta, ktorého som preva-
Zal na voziku k sanitke.
Po uplynuti §tyroch dni zagali prizna-
ky - bolesti hrdla a hlavy. U obvodnej
lekarky som absolvoval zakladné vy-
Setrenie so zaverom na virzu, ale aj
moznostou nakazy. Po dohovore pre
dalsi postup lieéby som sa nahlasil
na PCR test Covid 19. Vysledok bol
pozitivny. Nastalo dost tazké obdobie
mojej lieCby. Striedalo sa teplo so zimni-
cou, nechutou konzumacie pitia a jedla,
nedokazal som prehltnut ani paralen.
Skratka choroba ma priviazala k 16zku,
a rodina pomahala k zmierneniu bolesti.
Psychicky podporit sa snazili aj kole-
govia z roboty a nemézem opomenut
stani¢nu sestru z chirurgie. Samozrejme,
nakazila sa aj manzelka a dcéra, u kto-
rych nastastie priebeh nebol dramaticky.
Po spravach v TV, kde avizovali nedo-
statok zdravotnickeho personalu, padlo
moje rozhodnutie vratit sa do prace
a pomdct ostatnym, aj ked zdravie ne-
bolo Uplne pripravené na zataz ktora ma
Gakala na oddeleni. Po navrate do prace
som bol obozndmeny o preradeni na
infekéné oddelenie. Mal som zmiesané
pocity, a stéle pretrvavajlce problémy
s fyzickou zdatnostou a dychanim. Pre-
trvava u mna doteraz krvacanie z nosa
a celkové vycerpanie. V noci sa budim
o 3-tej alebo 4-tej hodine spoteny a sla-
by. Nadalej v§ak pracujem na infek¢nom
oddeleni a snazim sa l'udom postihnu-
tym Covidom pomahat ako je v mojich
silach a pracovnych povinnostiach.
Pacientom prinaSam svoje poznatky
s pribehom, ktory som sam zazil a vel'a
pacientov reaguje pozitivne na moje
rady. Celkove chapem Covid 19 ako
tvrdl poucku pre ludi, Ze si mame
navzajom pomahat. Taktiez ako hlavné
posolstvo pre zodpovednych ludi na
nadriadenych postoch: zdravotnickych
pracovnikov je nedostatok a nevytva-
rame vhodné podmienky pre ludi, ktori
sa rozhodnu svoj zivot obetovat pre
druhych, ¢i uz ako pracovnici v social-
nych sluzbach, alebo sanitéri v nemoc-
nici. Hadam sa kompetentni zobudia
a nieco radikalne uz pre zamestnancov
v pomahajucich profesiach urobia. Kym
tam niekto teda zostane.
Dana Grafikova
predsednicka Komory opatrovateliek
Slovenska (KOS)

Fotokatalytické natery FN NANO®

Funkény nater FN NANO® doka-
Ze zaistit zdravSie prostredie tak
v priestoroch, kde savyskytuje vacsie
mnoZstvo ludi (nakupni centra, letis-
kové haly, kancelarske budovy...), tak
i uvas doma, v Skolskych zariade-
niach i v domovoch pre seniorov. Je
tieZ novou perspektivnou techno-
légiou pre zvySenie (rovne ochrany
pacientov a personalu zdravotnic-
kych zariadeni pred odolnymi kmen-
mi nebezpecnych baktérii a Sirenim
infekcif.

Fotokatalytické povrchy a funkéni
natery FN NANO® si zaloZené na
baze vodnej suspenzie mineralnych
latok s vysokym obsahom fotoka-
talyzatora a boli optimalizované
k dosiahnutiu maximalnej Gcinnosti
a najvyssej bezpecnosti. SldZia pre-
vazne ako naterové hmoty k vytva-
raniu  multifunkénych ochrannych
povrchov, ktoré s pomocou svetelnej
energie aktivne a dlhodobo:

b Cistia svoj povrch a okolity vzduch
od nebezpecnych Skodlivin a alergé-
nov

b Cisti sami seba a brania usadzova-
niu Spiny

P brania usadzovaniu mikroorganiz-
mov (virusov, baktérii, plesni, rias,
kvasiniek a hib)

» chrania podklad na ktorom sd na-
nesené pred nicivymi G¢inkami ul-
trafialového Ziarenia

P pro zaistenie plnej funkénosti
v interiéroch je nevyhnutné zaistit
pristup ultrafialového Ziarenia

» ultrafialového Ziarenia — vytvore-
nému FN NANO® povrchu postacuje
minimalna intenzita 0,2W/m?2

Fotokatalytické funkéné natery
FN NANO® neobsahuji Ziadne VOC
a organické latky a neuvoliiuje sa
z nich ni¢ do okolitého prostredia.
Vyrobca poskytuje svojim odbera-
telom zaruku na funkénost a Gcin-
nost FN NANO® nateru pri Cisteni
vzduchu, samocistenie povrchu,
ochranu proti mikroorganizmom,
ochranu proti ultrafialovému Ziare-
niu a ochranu proti grafitom. Na tieto
funkcie poskytuje vyrobca zaruku az
7-10 rokov.

FN NANO® natery spliiajd vietky
platné legislativne poZiadavky pre
svoje Siroké pouZitie.

Vlastnosti a dcinnost funkénych
naterov FN NANO® boli potvrdené
mnozstvom Stdadif vykonanych na

NO¢(
¢cHNOLo
o “ Vstupujete do prostor, G,,—

pred viry, bakteriemi, alergeny
a plisnémi. Nade interiéry jsou
ofetieny nanonatéry FN NANO®,

OCHRANA "
PRED VIRY PRED PACHY

A ALERGENY

které jsou dlouhodobé chrinény ¢

VSeobecné informacie o produktoch FN NANO® a ich zakladnych vilastnostiach

Technologie pro zdravé a Cisté prostredi

Akadémii vied CR, Vysokou Skolou
chemicko-technologickou v Prahe,
Vysokou Skolou banskou v Ostrave
a tiez dalsimi organizaciami v zahra-
nici.

Fotokatalytické funkéné natery
FN NANO® s( registrované na ame-
rickom federdlnom drade EPA (www.
epa.gov) ako antivirusovy a anti-
bakterialny systém. Sicasne bola
technologia FN NANO® certifikova-
na dradom pre posudzovanie zdra-
votnych rizik pre Zivotné prostredie
(OEHHA) v USA, Ze tento produkt
vyhovuje jednému z najprisnejSich
zakonov na ochranu Zivotného pro-
stredia a [udského zdravia na svete
z hladiska nano bezpecnosti (Cali-
fornia Proposition 65).

Viyrobca je schopny dolozZit u kazdé-
ho produktu aktualnu certifikaciu
pre kazdd konkrétnu ponuku (certi-
fikaty, osvedcenia, technické listy,
protokoly o zhode a dalsie od TZ0S
Praha, CSAF, VSCHT Praha, SZU Pra-
ha, atd’)

Dalsi podrobné informacie najdete
na strankach:
www.nanogsolution.com
www.fn-nano.com




ALERGIKOV

JE STALE VIAC,

ajCastejSim typom alergii su

N inhalacné alergie, teda také,
" ktoré s spbsobené alergénmi
vdychovanymi dychacimi cestami. Tie
mozu byt celoro¢né alebo sezénne,
pricom k celoro¢nym patria napriklad
roztoce, vzdusné plesne alebo srst
zvierat,“ vravi imunoalergologi¢ka Jaro-
slava Orosova. Dodava, ze lekari maju
preto piné ambulancie po cely rok. Se-
zénnych alergikov trapia rézne alergény
v prirode od jari do jesene, na druhej
strane v zime, ked sme viac vnutri, vo
vykurenych budovach, sa prebudzaju
spominané celoro¢né alergie.

LieCba

Dnes uz ma takmer polovica popula-
cie nejaku alergiu a pribadaju aj deti.
Stéle castejSie sa vyskytuji dokonca
u niekolko mesacénych babatiek.
Nastastie sa v8ak vyvijaju aj nové
formy lieCby. Ako vravi pani doktorka,
najskor liecia u pacientov symptoémy,
teda snaZia sa zmiernit prejavy alergie
a zastavit jej postup.

»U urcitej skupiny pacientov nasa-
dzujeme alergénovu imunoterapiu.
Vacsinou ide o pacientov, ktorych
dobre pozname a niekolko rokov ich
sledujeme. VySetrenim a dlhodobym
sledovanim pacienta, vieme zistit kto-
ry alergén je dominantny a nasledne
ho niekol'ko rokov podavame v Ustne;j
alebo injekénej forme a to dlhodobo

LEKAROV MENE]J

v nizkych davkach. Imunitny systém
si potom na ne vytvor toleranciu. Cize
uz nielen potlaGame priznaky alergie,
ale zastavujeme alergicku reakciu,
predchadzame jej vzniku, pacienta
vlastne vylieCime,“ vysvetluje Jarosla-
va Orosova.

Zdruzenie

Odbornici predpokladaju, Ze za rychly
narast poctu alergickych ochoreni
zodpoveda viacero faktorov. Okrem
genetickej predispozicie a znecisteného
Zivotného prostredia, méze vznik alergie
podnecovat napriklad aj prehnana hy-

giena. K dalim rizikovym faktorom patri

fajcenie matky v tehotenstve.
~KedzZe vidime, ze okolo nas pribuda
alergikov, ¢asto medzi malymi det-

mi, rozhodli som sa zalozit zdruzenie

a portal, ktoré chcu robit osvetu v tejto
oblasti. Oslovili sme viacero odborni-
kov, s ktorymi chceme spolupracovat
tak, aby to boli informéacie naozaj rele-
vantné a doveryhodné,“ vravi predseda
Slovenskej asociacie alergiologickych
a astmatickych pacientov Andrej Vilim.
Na Slovenku v ostatnych 15 rokoch
pribudli desiatky tisic novych astma-
tikov. Problémom ale je, Ze nemame
presné data. Pritom odbornici odhadu-
ju, Ze astma nas rocne stoji niekolko
stoviek miliénov eur.

~Slovenska asociacia alergologickych
a astmatickych pacientov sa preto
rozhodla iniciovat online prieskum, ktory
by pomohol zozbierat dalSie potrebné
komplexné data o alergidch a astme na
pracovisku resp. v zamestnani. Svoje
domace prostredie si ako alergik viete
upravit. V préci je to na zamestnavate-
lovi. Treba si uvedomit, ze v zamestnani
travime tretinu, mozno polovicu svojho
bezného pracovného dra. Chceme
spolupracovat so zamestnavatel'skymi
organizaciami aj s odbormi. Bude to
mimoriadne prinosné nielen pre lekarov,
ale aj pre samotnych zamestnavatelov.
Ako vieme, data su totiz pre rieSenie
kazdého problému, kli¢ové,” dodava
Andrej Vilim.

Méalo lekarov
Problém narastu alergikov treba
rieSit komplexne. Dnes totiz Casto

na to, kym sa dostanu k lekarovi -
Specialistovi - ¢akaju velmi dlho.

A podla vSetkého to bude v budtc-
nosti este horsie.

~Je to dané tym, Ze siet poskytovate-
lov zdravotnej starostlivosti sa stale
zmensuje, viac lekarov ubuda ako
pribluda. Zdravotnici maju totiz na
Slovensku nevyhovujlce pracovné
podmienky, toto povolanie uz prestava
byt atraktivne. Sme svedkami velkého
odlivu absolventov do zahranicia, za-
nikaju celé ambulancie a nema ich kto

NADACNY FOND

HARTMANN

Ten, kto dava tvojim Ustam
Usmev, dava tvojmu G
srdcu Stastie |

nahradit. Tento trend sa tyka vSetkych
ambulancii - véeobecnych aj Specia-
lizovanych. Rutime sa od obrovskej
katastrofy a ak $tat a zdravotné pois-
tovne nezakrocia v zmysle vytvarania
vyhovujlcich a motivujicich podmie-
nok pre zdravotnikov, zdravotna sta-
rostlivost bude u nés tazko dostupnd,
uzatvara desivl prognézu imunoaler-
gologicka Jaroslava Orosova.

Eva Sladkova

UPCHATY NOS, KYCHANIE, SVRBENIE OCI, TLAK V DU-
TINACH... POZNA TO KAZDY SEZONNY ALERGIK, KTORY
SA NA JAR ALEBO V LETE VYBERIE DO PRIRODY. TERAZ
JE TO PRE NICH DOSLOVA UTRPENIE. PROBLEMOM JE,
ZE ALERGIA SA VAM MOZE ROZVINUT V KTOROMKOL'-
VEK VEKU ZIVOTA A ZE ALERGIKOV JE STALE VIAC. OD-
BORNICI DOKONCA ODHADUJU, ZE V ROKU 2025 BUDE
MAT NEJAKU FORMU ALERGIE KAZDY CLOVEK!

Vsetky informacie tgkajdce sa grantu ,Stan sa opatrovatelom”
najdete na www.nadacnyfondhartmann.sk
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NOVINKY

Z TASR
Usmev pre druhych K
Rodicia, ktorym sa narodi dieta so zdravotnym znevyhodnenim, uz nebudu musiet komplikovane zhanat

informécie. Pod hlavickou novej online poradne portalu usmevpredruhych.sk vznika tim skidsenych odbornikov,

ktori takéto rodiny budu vediet spravne nasmerovat. Informoval o tom iniciator projektu Miroslav Béres. Motivaciou
zalozit novu sluzbu pre rodi¢ov boli nedostato¢né sluzby véasnej intervencie na Slovensku. ,Sami sme si ako rodicia
dietata s raritnym genetickym syndrémom presli zlozitym obdobim hladania informécii, ktoré trvalo par rokov,* vy-
svetlil Béres. Preto sa spolu s manzelkou rozhodli zdruzit pod hlavickou obcianskeho zdruZzenia Specialnych peda-
gogov, lekarov, fyzioterapeutov, lekarov ¢i inych odbornych pracovnikov. ,,Aby sa rodi¢ia mohli spravne rozhodndt,
potrebuju si vypocut nielen nazory lekarov, ale aj dalSich $pecialistov, aby bol stav komplexne posudeny,“ dodala
Statutarka zdruzenia Veronika BéreSova, ktora pracuje ako lekarka na internom oddeleni.

I Asociacie poskytovatelov socidlnych sluZieb v SR

jin/2021

PRIPRAVENY CHRANIT
ZDRAVIE KLIENTOV ZUZANA FABIANOVA

VEREJNY POSKYTOVATEL SOCIALNYCH SLUZIEB
- VYHODA? JANA GALIKOVA

AKE BAKTERIE MAME
V NASOM ORGANIZME?  ZDENKA DURACKOVA

Asociacia poskytovatelov

Tyranie seniorov socialnych sluzieb v SR

Dofinancovanie socialnych sluZieb z verejnych
zdrojov, zvySovanie vzdelania a kvalifikacie zamest-
nancov zariadeni socialnych sluzieb ¢i zvysenie
kontrol dohl'adu. Aj takymito opatreniami by sa dalo
predchadzat tyraniu ¢i nedostatoc¢nej starostlivosti
o seniorov nielen v tychto zariadeniach. Uviedla to
Anna Ghannamov4, predsednic¢ka Asociacie posky-
tovatel'ov socialnych sluzieb (APSS) v SR. Zaroveri
podotkla, Ze tyranie zazivaju seniori najCastejsie

v doméacom prostredi ¢i v zdravotnickych zariade-
niach, sociélne sluzby su v tomto na tretom mieste.
»Vitame, Ze v Plane obnovy Slovenska je zahrnuté
nielen zrovnopravnenie neformalnych opatrovatelov
odkazanych obc¢anov z hl'adiska vysky financo-
vania za ich sluzbu pribuznému, ale aj z hl'adiska
povinnosti. A zaénu podliehat kontrole dozorového
organu dohladu, ¢i ich opatrovnicka sluzba je vébec
poskytovang, ¢i je poskytovana na odbornej Urovni
a v sllade s dodrZiavanim prav opatrovanej osoby,“
skonstatovala Ghannamova.

Dofinancovanim socialnych sluzieb z verejnych
zdrojov by sa podl'a nej mohlo dosiahnut, Ze pra-
covnici budu kvalitnejsi, aby ,,sme kone¢ne mohli
zacat robit vyber a nie nabor“. Medzi prioritami

je tiez tlak na rezorty, aby sa zvySovalo vzdelanie
opatrovatel'ov a opatrovateliek, asociacia vola aj

po vzniku kvalifikovaného stredného manazmentu
opatrovatel'stva, ktory by pocas sluzieb dokazal
robit efektivnu kontrolu poskytovanych sluzieb.
sManazment, ktory nie je na 12-hodinovej sluzbe

s personalom nema velku Sancu prist okamzite na
takéto spravanie sa personalu, ak nema kamery
priamo na izbach, ¢o v SR nie je bezné a ani legisla-
tivne mozné,“ poznamenala Ghannamova.

Umrtia na COVID

NajcastejSou pri¢inou Umrti v krajine v prvom stvrtroku bolo ocho-
renie COVID-19, zomrelo nar 39 percent os6b. Ochoreniu podlahlo
za prvé tri mesiace tohto roka viac ludi ako na zvy¢ajne najcastej-
Siu pric¢inu Umrti — choroby obehovej sustavy. Takmer Styri patiny
zomretych na novy koronavirus boli seniori nad 65 rokov. Vyplyva
to z Gidajov Statistického tradu (SU) SR. Na nasledky nového koro-
navirusu od januara do marca zomrelo 9400 l'udi, ¢o predstavovalo
39 percent z celkového poctu Umrti (24 000 os6b) zaznamenanych
v krajine. Nasledkom ochorenia COVID-19 podlahlo za prvé tri
mesiace roka najviac l'udi vo veku nad 65 rokov. ,Seniori v po-
produktivnom veku predstavovali takmer osem z desiatich obeti
infekcie COVID-19. Najvyraznejsi podiel na celkovom pocte obeti
virusu mali starsi seniori nad 75 rokov (49 percent), nasledovali
mladsi seniori (30 percent), zdoraznila riaditelka odboru statistiky
obyvatelstva SU Zuzana Podmanicka. Ludia v produktivnom veku
predstavovali 21 percent obeti tohto ochorenia. Nasledkom nového
koronavirusu podlahli aj $tyri deti vo veku do 14 rokov.

VDAKA DLHODOBYM AJ NOVYM
PARTNEROM, ALE NAUMA VDAKA
GENERALNEMU PARTNEROVI
SPOLOCNOSTI KIMBERLY — CLARK
DEPEND ZORGANIZOVALA 27. 5.
2021 ASOCIACIA POSKYTOVATELOV
SOCIALNYCH SLUZIEB V SR

(APSS V SR) UZ 18. ODBORNU
KONFERENCIU NA TEMU POST -
COVIDOVE A SYSTEMOVE ZMENY
V SOCIALNYCH SLUZBACH.

Hospice
Hospice, ktoré poskytuju zdravotnu starostlivost pacientom v ter-
minalnom §tadiu ochorenia, bojuji podobne ako iné zdravotnicke
zariadenia pocas pandémie ochorenia COVID-19 s viacerymi
problémami. Nemaju dostatok hygienickych pomécok, financii,
ale aj persondlu. Informovala o tom Monika Molnarova zo Slo-
venskej katolickej charity (SKCH).

»Tak ako kazdé zdravotnicke zariadenie pocas pandémie, aj hospice
sU vystavené enormnému tlaku vzhl'adom na ohrozenie nakazy
pacientov aj personalu. Hlavnym obmedzenim pre starostlivost

v hospici je nemoznost navstev. Pri sprevadzani umierajlcich je pri-
tomnost rodiny jednym z hlavnych benefitov, ktory v ¢ase pandémie
nemozeme poskytovat,“ uviedol riaditel' Hospicu sv. Alzbety v Lubici
Bohumir Ziv&ak.

V nemocniciach sa lekari aj personal venuju predovsetkym
zdravotnej starostlivosti o pacienta. Naopak, v hospici je

krem odbornikov z praxe sa
O jej zG&astnili klGCovi riaditelia

z Ministerstva prace, social-
nych veci a rodiny (MPSVR SR), ale aj
z Ministerstva zdravotnictva (MZ SR).
Podl'a Anny Ghannamovej, pred-
sedni¢ky APSS v SR, preukazala
konferencia prelomovu skutoénost,
~2€ spolupraca tychto dvoch rezortov
uz nie je len proklamacna, ale reélna
a konecne idu efektivne spolupracovat
aj s odbornou praxou, ktorej pripo-
mienky nielen poc¢uvajud, ale ich beru

V PANDEMII NAJVIAC

POMOHLI
ZAMESTNANCI

Pomoc obetiam

Linka pomoci obetiam nasilia uvadza, ze az 68 percent kontaktov
v roku 2020 bolo spojenych s témou doméaceho nésilia, v réznych
formach. Ludia v dosledku pandémie kontaktuju linky pomoci
trojnasobne viac. ,,V si¢asnom obdobi stipol pocet kontaktov

ludi po strate blizkych a ludi v existenénom strese v désledku
ekonomickych dopadov,“ priblizuje Alexandra Dzurekova z Ligy
za dusevné zdravie. Linka pomoci obetiam nasilia uvadza, ze az
68 percent kontaktov v roku 2020 bolo spojenych s témou do-
maceho nasilia, v réznych formach. Specifickou situaciou, ktort
priniesla pandémia, bolo zanedbavanie starostlivosti o seniorov.
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starostlivost okrem tej zdravotnej aj socidlna ¢i dusevna.
»Kazdy den sa pacientom snazi venovat nielen oSetrujuci

a opatrovatel'sky personadl, ale tieZ rehabilitacni pracovnici,
ktori k nim chodia, rozpravaju sa s nimi a okrem zdravotné-
ho stavu poznaju aj ich rodinné problémy,“ priblizil doktor
Juraj Holtman z Hospicu Matky Terezy v Bardejove.

SKCH tvrdi, Ze dosledky pandémie budeme pocitovat diho
po jej skonceni nielen v zivotoch a zdravi pacientov, ale

i v dusiach a fyzickych silach personalu. Riesenim by podla
charity bolo, aby vzniklo na Slovensku viac hospicov.

Zdroj: TASR

v tvorbe politik aj do Gvahy.“

Prvej diskusie sa okrem Jana Hudaka,
riaditela odboru krizového ma-
nazmentu a bezpec¢nosti MPSVR SR,
ktoré bolo poskytovatelom socialnych
sluzieb v pandémii velmi napomocné
zUcastnili aj riaditelky troch zariadeni,
v ktorych zuril Covid 19 a vyZiadal si aj
obete na zZivotoch: Daniela Paluchova
z Domu tretieho veku na Poloreckého
v Bratislave, Branislava Belanova

z Domu Jesen Zivota na Hanulovej

v Bratislava a Lydia Alféldyova zo
Seniorville Jabloriové sa zhodli na
tom, Ze pozitivnym momentom celej
hrézy pandémie v ich zariadeni bol
obetavy postoj ich zamestnancov.

To, €o ich vSetky prekvapilo naopak,
velmi negativne, bolo chovanie sa
Casti pribuznych klientov, ktori nijako
nepomahali s rieSenim tazkej situacie,
ale hl'adali vinnikov. Diskusiu oboha-
tila tiez Juliana Hanzova, riaditelka
Senior House v Leviciach, ktora sa do

karantény zavrela so zamestnancami
dobrovolne hoci ndkazu nemali. A to
v Case, ked bol nitriansky kraj na vr-
chole pandémie a na ¢iselnom vrchole
pozitivnych i mftvych. Svojich klientov
tak naozaj vy$e 6-tyzdrovou karan-
ténou zamestnancov v zariadeni od
Covidu uchranila a nik ho nedostal.
Aby boli klienti ZSS chraneni aj na-
dalej, dozvedeli sa poskytovatelia na
konferencii o prevrathom vedeckom
objave o nano- suspenzii, ktora po
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natreti stropov, i stien posobi nielen
proti zapachom, ale aj proti bak-
tériam a virusom a vedecka Studia

z USA potvrdila 21. maja 2021 jej
nicivi ucinok aj na virus Covid - 19.
Konferencia utvrdila poskytovatelov

v spravnosti postupov pri navstevach,
kde musia nadalej trvat na 48 hodi-
novom antigénovom teste ale iba pre
tie navstevy, ktoré nie si zaockované
a nie su v lehote po prekonani Covidu
19. Lebo uz sme mali pripady v ZSS,
kde zaockovany klient nakazu
dostal a mohol tak smrtel'ne ohrozit
tych, ktori pre zdravotné kontra-
indikacie nemohli byt zao¢kovani.
Poskytovatelia sa tiez dozvedeli ako
maju znizit pracovnu zataz svo-

jich zamestnancov a ako im mézu
pomdct odpocinut si a ako ich mozu
ochranit pred syndromom vyhore-
nia. Velmi inSpirativne prednasky

k tymto témam mali: Lucia Dimu-
nova z lekarskej fakulty Univerzity
Pavla Jozefa Safarika v KoSiciach

a koucka a supervizorka Janette
Simkova. Vzhladom na pripravu na
moznu tretiu vinu a ochranu klientov
od socialnej izolacie a pasivity bol
prinosnym prispevok exkluzivneho
partnera konferencie spolo¢nosti
Kaleido, ktora do zariadeni prinasa
~carovné“ pristroje virtualnej reality,
prenasajlce seniorov na plaz, do
lesov, do krasnych slovenskych,
Ceskych, ¢i eurdpskych miest. Tech-
nologickd novinku prindsa Kaleido na
Slovensko vdaka spolo¢nosti Kimber-

N | e

ly Clark — DEPEND po tom, ¢o s fiou
pocas 2. viny pandémie dosiahli velky
Uspech u ¢eskych seniorov v zariade-
niach socialnych sluzieb.

Na Uvod druhého bloku generalna
riaditelka sekcie socidlnej politiky
MPSVR SR Katarina Fedorova infor-
movala o pripravovanych systémo-
vych zmenach v socidlnych sluzbach
a najma vo financovani socialnych
sluzieb. Pricom uz v dohladnej dobe
budu riesit sprisnenie povinnosti miest
a obci pri vypocte finanéného prispev-
ku na prevadzku a najma pri jeho pri-

g

\‘i‘

A

7.8 Kaleido

virtuadni zTaditkys
Ialrim pro tibe | dubl,

znavani odkdzanym obc¢anom, Zijlcich
u neverejnych poskytovatel'och.

Velkou zmenou v$ak bude zvyse-
nie finan¢nej u€asti zdravotnych
poistovni na financovani dlhodobej
starostlivosti, kde APSS v SR Ziada

zvysenie pausalu na oSetrovatel'ské
ukony z 3,30 na 12,00 Eur mesac-
ne na indikovaného klienta a to

v prvej etape. V druhej — do 2 rokov
az na 16 Eur.

Zéastupkyne zdravotnych poistovni:
Melania Barokova (ZP Dévera), Adria-
na Lackovi¢ova (Union ZP), Katarina
Kacalova (VSZP) svorne konstatovali,
Ze v pripade zmeny vyhlasky, kto-

ra pausal zvysi, ju poistovne budu
akceptovat a informovali, Ze kapacita
10 000 miest, ktoré boli pred rokmi
zadané na moznost ¢erpania pausalu
na osetrovatel'ské Ukony v zariade-
niach socialnych sluZieb nie je dodnes
poskytovatelmi pre slabu finanénu
motivaciu a velkl administrativnu
zatazvyCerpand. Zazmluvnenych je
podla ich Gdajov spolu len 6 140 I6zok.
APSS v SR v$ak zdérazriuje, Ze okrem
zvySenia pausalu bude poZadovat aj
navysenie kapacity v budicnosti, ked-
Ze z vySe 45 000 odkazanych klientov
v zariadeniach dlhodobe;j starostlivosti
je vySe 40% len na 16Zku, ¢o indikuje
potrebu oSetrovatel'skej starostlivosti
na vyse 18 000 I6zkach a nie na 10 000

Zlava: M|roslav Cangar (MP

ASOCIacia paskytovateloy socialm

16zok. Cell analyzu nutnosti zvySenia
oSetrovatel'skej starostlivosti v ZSS,
ale aj pausalu na osetrovatelké ukony
v ZSS predniesla nova ¢lenka predsed-
nictva APSS v SR Zuzana Fabianova,
predsednicka novo vzniknutej sekcie
oSetrovatel'stva v APSS v SR.

Velké systémové zmeny sa budu

v dlhodobej starostlivosti diat aj vdaka
Planu obnovy a odolnosti o ktorom
informoval Miroslav Cangar, riaditel
odboru socidlnych sluzieb MPSVR
SR. Z Planu obnovy a odolnosti ma
ist znacna investiéna injekcia z EU

do vzniku komunitnych zariadeni
socialnych sluzieb do kapacity len 12
0s0b a pri prepojeni s oSetrovatel'skou
starostlivostou do maximalneho poctu
30 os0b, ale aj do obnovy zariade-

ni Agentur domacej oSetrovatel'skej
starostlivosti (ADOS) a do vzniku 16zok
naslednej a paliativnej starostlivosti
(Domy osetrovatel'skej sluzby DOS,
kamenné a mobilné hospice). Nebude
to vSak len o investiciach, ale aj o no-
vom zakone o dlhodobej starostlivosti,
ktorého tézy predstavila na konferencii
Andrea Skripekova, odborny garant
Odboru dlhodobe;j starostlivosti. Ria-
ditelka tohto novovzniknutého odboru
na MZ SR - Andrea Bratova povedala
viac o potrebach zvysenia paliativne;
starostlivosti v SR.

Ni¢ z ambiciéznych planov zlep$enia
dlhodobej a paliativnej starostlivosti

v SR vSak nebude realizovatelné, ak sa
nestabilizuje personal v pomahajlcich
profesiach. Pesimisticky, no realny

obraz o stave sestier v socialnych sluz-
bach predostrela U¢astnikom konferen-
cie Renata Popundova zo Slovenskej
komory sestier a pérodnych asistentiek
SKS a PA). Akym spdsobom sa da
riesit nedostatok sestier v socialnych

i zdravotnickych zariadeniach hovoril
na konferencii Milan Laurinc - riaditel
Odboru osetrovatel'stva a inych zdra-
votnickych profesii MZ SR, ked spo-
menul aj pripravovanu marketingovu
naborovu kamparn do zdravotnickych
profesii, ale aj dalSich 40 milénov eur

z inych eurdpskych zdrojov, nez je Plan
obnovy, na zvySenie platov a zlepSenie
pracovnych podmienok pre pomahaju-
ce profesie.

Nikde vSak nepocut o Ziadnych zdro-
joch na navysenie poctu opatrovateliek
na pracovnom trhu v SR. A nedostatok
tejto sily je stale aktualny, hoci nie rov-
nomerne vo vsetkych krajoch. K tejto
téme sa Zial', nevyjadril dostatoc¢ne nik
z kompetentnych z ministerstiev ani

na 18. konferencii APSS v SR. Nateraz
s dobrym napadom prisla jedine spo-
lo¢nost Hartmann, ktora zaloZila Na-
dacny fond, financuijuci kurzy pre ludi,
ktori sa rozhodnu pre profesiu opatro-
vatelky a ponukaju aj moralnu motiva-
ciu, pretoze st Generalnym partnerom

R SR), Bozena Busova (APSS%‘"—ILubica Bezeli (Hartmann - Rico), Renata Popundéva (SKS a PA),
Andrea Bartova (MZ SR), Anna Ghannamova (APSS v SR), Zuzana Farianova (APSS v SR), Milan Laurin (MZ SR)

II. roénika Narodnej ceny starostlivosti
DOBRE SRDCE. A dobrym rie$enim
ako ziskat financie na zvy$ené mzdové
naklady je optimalizovat tie ostatné:
Prinasa ich nielen pripravovana spolu-
praca APSS v SR so spolo¢nostou Ex-
pense Reduction Analysts - Health-
care Solution, o ktorej na konferencii
hovorila Iveta Zivicova, ale aj moznost
dat si prehodnotit zmluvy s dodava-
tel'mi energii cez zastupcu spolo¢nosti
Encare Filipa Torala a zmenit dodava-
tela. Zefektivnit naklady sa da navyse
aj zavedenim efektivity prania a nakupu
Cistiacich prostriedkov cez spolo¢nost
Proffesional Support, alebo niekedy
staci zefektivnit kontrolu skladov ¢i

aj vykonov cez informacny systém
Cygnus od spolo¢nosti Iresoft.

Dakujeme v$etkym partnerom za
pomoc pri organizacii 18. konferen-
cie APSS v SR a uz sa teSime na

jesennu. Verime, ze epidemiologicka
situaciu nam ju umozni realizovat uz
prezencne aj pre Ucastnikov.

Anna Ghannamova,
predsednicka APSS v SR

D @D 7sKaleido nictEanNs
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Porota Narodnej
ceny starostlivosti
DOBRE SRDCE 2021

. Anna
Ghannamova,
predsednicka poroty, zodpovedna
aj za kategoriu vynimocny prinos
do socialnych sluzieb.

Je predsednickou Asociacie
poskytovatel'ov socialnych sluzieb
(APSS v SR) a predsednickou poroty
DOBRE SRDCE 2021.

Co pre vés znamend anketa DOBRE
SRDCE?

Nérodné cena starostlivosti Dobré srdce
znamena velky prelom v sociélnych
sluzbach a v tom, ako sa verejnost poze-
ra na socialne sluzby. Prvykrat v historii
sme v roku 2019 ocefiovali ludi v soci-
alnych sluzbéach, ktori tu boli desiatky
rokov prehliadani. Nasim cielom bolo

a stéle je, aby sme informovali o tom,
aki obetavi ludia pracuju v socialnych
sluzbach, ¢i su to opatrovatelky, sestry,
alebo aj samotni manazéri socialnych
zariadeni, pretoZe tato praca je akoby
neviditelnd v spoloc¢nosti. Kazdy si

ju uvedomi az potom, ked musi riesit
situaciu svojho chronicky chorého otca
alebo mamy vo vysokom veku a vtedy
byva uz vacésinou neskoro. Potom su
ludia velmi prekvapeni, Ze tu mame ne-
dostatok opatrovateliek, Ze ta sluzba je
velmi drahd, Ze volné miesto nie je vzdy,
ked ho odkézany potrebuje... DolezZité
ale je, aby sme naozaj poukazovali na
tych vynimocnych l'udi, ktori robia svoju
pracu s laskou, so srdcom a aby sme sa
nedozvedali o socidlnych sluzbach len

v nejakych ojedinelych zlych prikladoch,
ktoré sa vzdy dostani do médii. Su

tu vSak tisicky dobrych prikladov, ale

o tych nik nehovoril. My sme preto zaca-
li. Vyvazujeme situéciu a poukazujeme
na to, Zze pomahajlce profesie sl naozaj
velmi délezZité, pretoze kazdy z nds ich
raz moze potrebovat: kazdy méze ocho-
riet, mat nehodu, alebo sa dostat do

Zlej socialnej situacie a kazdy zostarne.
Socidlne sluzby sa nés vsetkych tykaju.

Co budete brat do uvahy pri
hodnoteni?

To, ¢i ide o Cloveka, ktory sa viac ako
jeden-dva r6¢ky venuje socialnym

20 / PRILOHA APSS jun 2021

sluzbam a ma nejaku konkrétnu tému, na
ktorej roky pracuje a posunie ju v spolo¢-
nosti vyznamne dopredu. Alebo naopak,
urobi mozno len jeden pocin, ale je taky
vynimocny, Ze ho treba ocenit. Je to od
pripadu k pripadu. V prvom ro¢niku sa mi
stalo, Ze som Citala pribehy a zrazu jeden
na mna vyskocil, hned som vedela - toto
je ten ¢lovek. Tento rok som tam videla
tri silné pribehy, takZze som to mala ovela,
ovela tazsie. Kategodria vynimocny pocin
pre socialne sluzby je totiz vynimoc¢na aj
v tom, Ze v nej nemame troch finalistov,
ale rovno jedného vitaza. Porota ho uz
pozna.

Dana
Grafikova,

zodpovedna za kategoriu
opatrovatelka.

Je predsednickou Komory
opatrovateliek Slovenska.

Ako vnimate anketu DOBRE SRDCE?
Anketa Dobré srdce zviditeltiuje prehlia-
danu oblast socialnych sluZieb a ludi,
ktori v nej pracuiju. Je to predovsetkym
moralne ocenenie jednotlivych pracov-
nikov v socidlnych sluzbach, zvysenie

ich prestize a spolo¢enského uznania
tychto pomahajucich profesii. Je viac ako
potrebné ukazovat verejnosti, Ze v tejto
neocenenej a nedocenenej profesii pracu-
ju skveli Iudia, ktori sa staraju o to najcen-
nejsie - vase deti, vasich rodiCov a starych
rodi¢ov. Casto to robia aj nad ramec
svojich povinnosti. Aby [udia nevnimali
slovo opatrovatelka iba v medializovanych
negativnych pripadoch, ked' niekde zlyhal
ludsky faktor. Pokial' vSetko funguije,
opatrovatelky su neviditelné. Ked vznikne
problém, s oznacované za pévodcov
problému. Casto to ale nie je pravda. Az
na vynimky-vac¢sinou su za problémom
systémové chyby. A o tom je DOBRE
SRDCE. Ukazat tych skvelych a Uzasnych
ludi-opatrovatelov a opatrovatelky. Bez
nich by totiz cely systém nefungoval!

Co budete brat do tvahy pri
hodnoteni?

Vsimat si budem predovsetkym to, ako na
mna zapdsobi prvé precitanie prihlasky

a nasledne, ¢i su splnené vsetky pod-
mienky, ktoré boli stanovené. Uz pri pr-
vych pismenkach totiz citite, vnimate, ze
pribeh, ktory ¢itate, ma svoju ,silu®, a uz
pri prvom precitani viete, Ze toto bude

jeden z kandidatov na vitaza. Samozrej-
me aj vSetky dalSie nalezitosti, motivacia,
dizka zamestnania, a rozne iné faktory,
ktoré skladaju cely pribeh nominovaného
pracovnika. Kedze ja budem predkladat
porote vybrané navrhy, z ktorych bude
nominovany vitaz, budem sa snazit
vybrat tie naozaj najlepsie!

Helena Gondarova-
WhniCkova,
zodpovedna za kategoriu sestra

v socialnych sluzbach.

Je hlavnou odbornickou MZ SR

pre oSetrovatel'stvo.

Ako vnimate anketu DOBRE SRDCE?
Vel'mi pozitivne a zaroven s reSpektom.
Clovek sa méze ocitnlt v nepriaznivej
situécii, ked zabezpecenie nevyhnut-
nych podmienok na uspokojovanie
zékladnych Zivotnych potrieb - ubytova-
nia, stravy, oSatenia a zakladnej osobne;
hygieny, ¢i zabezpecenie zdravotnej sta-
rostlivosti sam nezvlada, alebo z roznych
dovodov mu to nezvladaju zabezpecdit
tia“ milého slova, pohladenia, prejavu
porozumenia. Cize zariadenia socialnych
sluZieb sa potom stavaju pre Cloveka
novym domovom a jeho zamestnanci
sa mu stavaju doslova najblizSimi. Aj
ked'v rebricku hodnot Zivot, zdravie,
domov su skoro vyhradne na najvyssich
prieckach, ale ti, ktori sa o tieto hodnoty
staraju su povacsine nenapadni, ¢asto

s minimalnym ohodnotenim. Anketu
Dobré srdce vnimam ako prilezitost
moralne ocenit aspori niektorych a za-
roven poslat verejnosti signdl: ,Sme tu

a starame sa o vasich blizkych.“

Co budete brat do tvahy pri
hodnoteni?

Ak mé byt ocenené povolanie sestra, tak
to musi byt sestra. Nomin&cie si preveru-
jem, lebo navrhy posielaju aj pacienti, ich
pribuzni a pre nich ,sestricka“ je skoro
kazdy zamestnanec takéhoto zariadenia.
Na odbornost kladiem zasadny vyznam.
Mam eminentny zaujem aby o$etrova-
tel'ska starostlivost bola poskytovana
odborne, teda pracovnikmi, ktori maju
patricné vzdelanie. Upratovacky Vanesky
v role sestriciek, ktoré spolupracuju

s lekarom — kucharom patria do hororo-
vého filmu a nie do zariadeni socialnych
sluzieb. Praca sestry v takychto zariade-

DOBRE SRDCE 2021

N7/,

UZ POZNA FINALISTOV

NARODNA CENA STAROSTLIVOSTI DOBRE SRDCE VZNIKLA PRED DVOMA ROKMI.

JE TO OCENENIE, KTORE VYZDVIHUJE OBETAVYCH LUDI PRACUJUCICH V SOCIAL-
NYCH SLUZBACH. TATO OBLAST JE NASOU SPOLOCNOSTOU TOTIZ STALE NE-
DOSTATOCNE OCENENA A TO NIELEN FINANCNE, KEDZE MZDY V TEJTO OBLASTI
SU MIMORIADNE NIZKE, ALE | MORALNE. CIELOM NARODNEJ CENY JE ZMENIT
TO. VLANI ODOVZDAVANIE CENY DOBRE SRDCE ZASTAVILA PANDEMIA, NAMIESTO
TOHO SA USKUTOCNILA VEREJNA ZBIERKA NA NAKUP POMOCOK PRE ZARIADE-
NIA SOCIALNYCH SLUZIEB POD NAZVOM: DOBRE SRDCE POMAHA. TENTO ROK
VSAK ASOCIACIA POSKYTOVATEL'OV SOCIALNYCH SLUZIEB OPAT VYZDVIHNE
MIMORIADNYCH L'UDI. OSLOVILI SME PRETO CLENOV POROTY.

niach je naro¢na, ¢i uz oSetrovatel'sku
starostlivost poskytuje alebo organizac-
ne zabezpecuje. Ocenujem dlhoro¢nu
pracu sestry v zariadeniach socialnych
sluzieb. A tiez hodnotim ako ju vnimaju
nadriadeni, klienti, ¢i ma ,dobré srdce”.

Jana
Jezikova,
zodpovedna za kategoriu
odborny pracovnik.

Je Statnou tajomnickou MZ SR.

Ako vnimate anketu DOBRE SRDCE?
Pokracujuci roénik ankety Dobré srdce
vnimam ako jednu z prilezitosti hovorit
o vyzname pomahajucich profesii (nie-
len) v socidlnych sluzbach. Starostlivost
o druhych sa najma v obdobi pandémie
stala, tak pre nas jednotlivcov, ako aj
pre spoloc¢nost, kli¢ovym faktorom
zvladania situacie. Kazdodenné aktivity,
Casto rutinne vycCerpavajlce, zdanlivo
neviditelné ¢i malo atraktivne su tie,
ktoré zachrariuju. Je potrebné ukazovat
svetu skuto¢nych hrdinov. Ako zastup-
ca rezortu zdravotnictva velmi silno
vnimam délezitost prepojenia zdra-
votnej a socialnej starostlivosti, jedna
druht dopiriaju, potrebujl sa. Prave
tieto profesie ¢asto nie su iba plnenim
si povinnosti, ale l'udia do nich velakrat
vkladaju srdce. Je dolezité sa im poda-
kovat, je dolezité spolocensky a moral-

ne uznat ich pracu, pretoze pomoc tym
najslabsim a najzranitelnejsim nas ako
spolo¢nost definuje a posuva vpred. Je
pre mna Cest byt toho sucastou.

Co budete brat do tvahy pri
hodnoteni?

Predpokladam, Ze to bude velmi tazké,
pretoze kazda navrhovana osoba je pre
mna uz teraz vitazom, ktory si ocenenie
za svoju pracu zasluzi. Statdt ceny defi-
nuje hodnotiace kritéria, kazda nomina-
cia vSak prinesie svoj osobity konkrétny
pribeh s histériou a ja sa pokusim byt ¢o
najspravodlivejSia.

o

Sona
Gaborcakova,
zodpovedna za kategoriu manazér
v socialnych sluzbach.

Je Statnou tajomnickou MPSVR.

Ako vnimate anketu DOBRE SRDCE?
Dobré srdce je nesmierne doblezita akti-
vita v dobe, ked socidlne sluzby zacinaju
byt nevyhnutnou pomocou a sucas-

tou slovenskej rodiny. Narod starne,
priblda deti s autizmom, onkologické
diagndzy, dusevné poruchy a navyse
mame tu dihé roky nerieseny problém

v oblasti dlhodobe;j starostlivosti, ktora
sa stava achillovou p&tou Slovenska.
Anketu Dobré srdce povazujem za velmi
prinosnu a uzito¢nu, nakolko vyzdvihuje

a ocenuje naro¢nu pracu socialnych
pracovnikov, a preto vyjadrujem uznanie
a obdiv v§etkym, ktori vykonavaju svoju
pracu s velkym nasadenim a odhodla-
nim. Velmi si vazim kazdého jedného

z nich. Ponuku som prijala z dévodu,

Ze sama som posobila ako manazérka

v socidlnych sluzbach a viem, ¢o pozicia
obnasa. Zaroven verim tomu, ze do-
kéZem posudit manazéra v socidlnych
sluzbach profesionalne i ludsky.

Co budete brat do tvahy pri
hodnoteni?

ManaZzérom v socialnych sluzbach
musi byt osobnost, ktora vie skibit
osobnostné, kvalifikacné a manazérske
predpoklady. Vysledkom prace ma byt
kvalitna socialna sluzba, v ktorej ma
klient pocit, ze zamestnanci robia vSet-
ko pre rozvoj jeho osobnosti a zarover
sa citi v zariadeni ako doma. Délezitou
zlozkou manazérskych zru¢nosti musi
byt schopnost viest svojich zamestnan-
cov tak, aby boli profesionalni, ludski

a zdatni ovladat naroc¢nu klientelu i
ZloZité situacie.

Bozena

Busova,
zodpovedna za kategoriu
poskytovatel' socialnych sluzieh.
Je podpredsednickou Asociacie
poskytovatel'ov socialnych sluzieh.
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Ako vnimate anketu DOBRE SRDCE?
Anketa Dobré srdce je vynikajuci projekt
na zviditelnenie kvalitnych poskytovate-
lov a ich pracovnikov v socidlnych sluz-
bach. Je to dolezZity spdsob ako zvySovat
spolo¢enské povedomie a pozitivhe
informacie o socialnych sluzbach, ktoré
sa ¢asto v médiach prezentuju iba ak st
problémy. Z toho prameni obava vacsiny
seniorov a ich pribuznych zo socialnych
sluZieb. KedZe starnutie nasej popula-
cie je neodvratné, a pocet odkazanych
ludi bude stupat je potrebné tito obavu
v spolo¢nosti znizovat, prave prezento-
vanim kvalitnych socidlnych sluzieb. Ako
podpredsednicke Asociacie mi velmi
zaleZi na tom, aby sa obraz socialnych
sluzieb v spolo¢nosti zlepsil a touto
anketou to, difam, dosiahneme.

Co budete brat do uvahy pri
hodnoteni?

V kategorii poskytovatelov je pre mra
najdbleZitejSie, ¢i daného poskytovatela
navrhuju jeho klienti, pripadne ich pribuz-
ni. Lebo méze byt zariadenie akokolvek
pekné a moderné, mat zavedené vSetky
Standardy kvality, ale ked'sa v fiom klienti
necitia ,ako doma“, nestadi to.

Magdaléna
Simkova,
zodpovedna za kategoriu dobrovol'nik
v socialnych sluzbach.

Je projektovou koordinatorkou Brati-
slavského dobrovol'nickeho centra.

Ako vnimate anketu DOBRE SRDCE?
Anketu Dobré srdce povazujem za
velmi potrebnu. Je dblezité robit osvetu
o tychto profesiach, ktoré s narocné,
ale velmi doleZité pre spoloc¢nost. Zvlast
sme to mohli vidiet poc¢as pandémie,
kolko pracovnikov v socialnych sluz-
béach bolo a je dennodenne v nasadeni
aich praca si zasluzi obdiv a uznanie.
Taktiez prostrednictvom ankety sa da
vyzdvihnut tych, ktori pésobia v tejto
oblasti dlhodobo a su verni svojej pro-
fesii, ktort beru ako aj poslanie. Mojou
motivaciou bolo, aby sa nezistna praca
dobrovolnikov vyzdvihla a bolo im za ru
verejne podakované. Prave dobrovolnici
svojimi aktivitami, v ktorych obetuju
Cas, energiu, svoje zruénosti bez naroku
na odmenu, vytvaraju pridand hodnotu
pri pomahani, st pozitivnym prikladom
a spolo¢nost by mala o nich vediet viac.
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Co budete brat do tvahy pri
hodnoteni?

Pri vybere si budem v§imat, aby sa
naozaj jednalo o dobrovolnicku ¢innost.
To znamena, Zze musi ist o aktivitu, ktora
je vykonavana bez naroku na finanénu
odmenu, vo vol'nom ¢ase dobrovolni-
ka/Eky, mimo pracovnych povinnosti,
Studijnych ¢i podnikatel'skej ¢innosti.
Taktiez je velmi dolezité, Ze dobrovolnici
maju podpornu tlohu a nesmu nahra-
dzat pracu, ktord by uz mala byt platena
a je za u oCakavana aj vacsia zodpo-
vednost a naro¢nost. Samozrejme do
Gvahy budem brat, aky bol prinos dob-
rovol'nickej ¢innosti, aka bola konkrétna
aktivita, ako ¢asto vykonavana a v ¢om
dobrovolnik pomahal a ¢o znamena pre
daného ¢loveka alebo subjekt, ktory ho
navrhol v nomindcii.

Marica

Sikova,

zodpovedna za kategodriu novinar

o0 socialnych sluzbach.

Je riaditel'kou Odboru socialnych veci
Bratislavského samospravneho kraja.

Ako vnimate anketu DOBRE SRDCE?
Odkazom ankety Dobré srdce je
ocenenie a uznanie prace v social-
nych sluzbach. Praca v tejto oblasti si
vyZaduje empatiu, ludsky pristup, ale
aj osobné nasadenie, presveddéenie

a ochotu pomahat druhym. Povazu-
jem za mimoriadne dolezité aj takymto
spbésobom uctit si, ocenit a vyzdvihnit
pracu tych, ktori vyznamnou mierou
prispievaju k zvySovaniu kvality Zivota
inych a svojim konanim su vzorom pre
nas vsetkych. Anketu tieZz vnimam aj
ako moznost zvySenia prestize, statusu
a spoloc¢enského uznania ludi pracu-
jucich v socidlnych sluzbach. V oblasti
prace v socialnych sluzbach mam
dlhoro¢né skusenosti. Milujem svoju
pracu, tesi ma, ked mézem pomahat
inym. Preto ponuka byt ¢lenkou poroty
ankety Dobré srdce bola pre mna vel-
kou vyzvou. Velmi sa na tito moju novu
rolu tesim.

Co budete brat do tvahy pri
hodnoteni?

Kategdria novinar o socialnych sluz-
bach je kategdria zaujimava a pre pracu
v socialnych sluzbéach tiez velmi dolezita.
Média maju v kazdej oblasti kl'i¢ovu

Ulohu, poukazuiju na stav, objavuju nové
informacie, vychovavaju, pomahaju....
Mb6zu vSak aj ublizit. Som rada, Ze tema-
tika socidlnych sluzieb v tom pozitivnom
zmysle vzbudzuije stéle vacsi a vacsi
zaujem médii. Uprimne sa na nominécie
novinarov tesim. V8imat si budem najma
ich objektivitu, osobné nasadenie pre
tému a aktivitu v sociélnej oblasti.

/uzana )
Stavrovska,

zodpovedna za kategoriu filantrop
v socialnych sluzbach.

Je komisarkou pre osoby so
zdravotnym postihnutim.

Ako vnimate anketu DOBRE SRDCE?
Celonarodné anketa Dobré srdce prisla
s vynimo¢nym ndpadom — zamysliet sa
nad spolo¢enskym postavenim a pri-
navratit cest pomahajlicim profesiam

v oblasti poskytovania sociélnych slu-
Zieb. Myslim, Ze v8etci vieme, Ze aj nasa
populdcia starne a s tym sa zvysSuje na-
por a poziadavky na dostupnost kvalitne
zabezpecenej socidlnej sluzby. Nejde
iba 0 moznost umiestnenia v niektorom
zariadeni socialnych sluzieb, ale okrem
kvantity je potrebné dbat aj na kvalitu —
sluzieb a zamestnancov, ktori ich posky-
tuju. Tato anketa vytvara priestor na
zamyslenie sa nad suc¢asnou situaciou,
vytvorenie adekvatnych podmienok pre
budtcnost a ocenenie tych, ktori si to
najviac zaslizia.

Co budete brat do tvahy pri
hodnoteni?
V priebehu ostatnych mesiacov sme
mali moznost v praxi vidiet aké je
prostredie, v ktorom sa poskytuju rézne
druhy sociélnej sluzby krehké, citlivé,
chulostivé , nie vzdy finan¢ne dokonale
pripravené ale sucasne aj odoIné a krea-
tivne, ked pride na rieSenie novych
neocakavanych situécii. Zamestnanci,
klienti, dobrovolnici a podporovatelia
hl'adali cesty v snahe pomoct tam, kde
sa ludia ocitli v nidzi a potrebovali
akutnu pomoc. Snazili sa najst cestu
v inétitlciach, ale aj individualne, ktora
by viedla k skvalitneniu Zivota a k vytvo-
reniu podmienok pre €o mozno najviac
nezavisly sposob Zivota. Toto bude op-
tika, ktorou sa v procese vyberu vitaza
budem riadit.

Eva Slddkova

@ Expense Reduction

Healthcare Solutions
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Ako zviadli pandémiu?

Medzi prvymi na Slovensku zacali tes-
tovat klientov aj zamestnancov antigé-
novymi testami a testuju pravidelne az
doteraz. Velmi im pomohli obchodné
spolo¢nosti vo zvySenej dodavke plie-
nok, Cistiacich a dezinfekénych pomé-
cok pre klientov. Dodali im dezinfekciu
a antimikrobialne pomécky ked vSade
chybali a boli predrazené. V prvej vine
nik z ich klientov neochorel a v kratkom
medziobdobi medzi pandemickymi
vinami pristUpili k zmierneniu opatreni

a umoznili aj planované navstevy pribuz-
nych klientov, aby ich povzbudili na tele
aj na dusi v tomto nelahkom obdobi.
Ale snazil sa velmi aj personal. ,Pocas
uvolnenia medzi vinami sme usporiadali
3. Roc¢nik HIER SENIORQV, kde sutazili
v réznych a hlavne netypickych discipli-

nosti nam velmi pomohla pocas pandé-
mie a ulahdila pracu v nasom zariadeni
Asociacia poskytovatelov socialnych
sluzieb, v ktorej mame svoje Clenstvo.
Za ich cell spolupracu im patri velka
vdaka, ktoru si pravom zaslizia. Mame
vzdy aktualne informécie a aj vdaka nim
sme nasich klientov Uspesne chranili

a naucili sa bojovat proti nie€omu ne-
znamemu a ako dnes vidime aj nebez-
pednému.“, vyznala sa pan Zivéak.

ANTIC BARDEIOV — LASTOVICKA,
KTORA MA PRVU PECAT GARANCIE KVALITY

ZLAVA VAS PRIVITA SOCHA BYKA V ZIVOTNEJ VEL'KOSTI V PREDZAHRADKE A ZURCANIE
FONTANY VO VSTUPNEJ HALE. SKUTOCNE PRIVITANIE VAS VSAK ESTE LEN CAKA.
OPROTI KRACA ELEGANTNY MUZ V DOBRE PADNUTOM OBLEKU, VO VYLESTENYCH
TOPANKACH, SO SRDECNYM USMEVOM A DO SIROKA OTVORENOU NARUCOU. NIE,
TEN OBLEK NIE JE KVOLI NAM, TAKTO CHODI GENERALNY RIADITEL ZARIADENIA
SOCIALNYCH SLUZIEB ANTIC V BARDEJOVE Ing. et. Bc. JAROSLAV ZIVCAK, PhD. DO
PRACE KAZDY DEN. ZE PRECO? ,LEBO PRACOVAT PRE SENIOROV, KTORI TVORILI
HODNOTY TEJTO KRAJINY, JE PRE MNA KAZDODENNYM SVIATKOM.* VYDYCHLI SME
SI, VYZERA TO TAK, ZE OBSAH TU NEBUDE ZAOSTAVAT ZA FORMOU. ZE REALIZOVAT
PRVY RAZ NOVY PRODUKT APSS V SR PRE POSKYTOVATELOV — GARANCIU KVALITY,
SME PRISLI DO JEDNEHO Z NAJPRIPRAVENEJSICH ZARIADENI. A TAK AJ BOLO.
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. Kolektiv zariadenia s hodnotitelmi~ =

ariadenie vzniklo v roku 2016
Zs kapacitou 100 miest. Izby su

bezbariérové, tak ako celé zaria-
denie a kazda ma vlastnu kupeltiu, WC
a aj balkdn. Nechyba okrem jedalne
a spoloc¢enskych miestnosti aj zimna
zahrada s dvoma altankami a kozu-
bom, kaplnka, telocvi¢fia, miestnost na
tvorivé dielne a Citaren s internetovym
pripojenim. Stretneme tam milého
pana, ktory po nasom prichode zatvori
stranku s nahotinkami. Generalny riadi-
tel' sa potmehutsky usmeje a s kludom
angli¢ana povie: ,Aj senior ma sexualne
potreby a my mame povinnost v ramci
moznosti mu toto pravo neupierat.”
Verte, ¢i nie, ma pravdu. Len v sloven-

skych socialnych sluzbach je to stale
tabu, o ktorom nikto nechce hovorit

a uz vobec ho riesit. V Anticu to vyrieSili
elegantne. No elegantnych tam maju
viac veci: svetielkované stropy, ktorych
farbu menia pre vytvorenie tej spravnej
nalady svojich klientov a podla poc¢asia
— terapia farbou je tiez malokde v SR
uplatriovana. Rozdelenie oblecenia
personalu podla ¢innosti ma vsak
Uplne dostalo: obedové tricka,
hygienické tricka a biele

latkové rukavice pocas

servirovania jedla?

Neuveritelné! ,,Maju

Cas sa pocas dia

tolko sa prezlie-

kat?“, pytam sa riaditel'a. ,No musia,
ved nebudu podavat obed v tricku,
v ktorom klientovi vymieniali inkotinenc-
né pomocky!“ odpovedal. Skolenia
prvej pomoci, validacie, bazalnej
stimulacie padli u personalu na trodnu
pbdu. Po kontrolnych otazkach je
zjavné, ze Skolenia neodflakli a vidite to
pri sledovani ich prace a komunikacie
s klientami. A ti neSetria chvalou. ,Ka-
maratky mi neveria, ze je mi tu lepsie
ako mi bolo doma,“ vyznava sa
elegantna pani v izbe ako
z rozpravky, do ktorej si
mohla priniest svoj vlastny
biely nabytok, obrazy,
vyzdobu, cely svoj svet...
Aj dalsia, nevidoma
klientka ma len pozitivne
hodnotenie — ,také zlaté
»Sestricky“ tu mame. Oni
sl mojimi o¢ami. A aj sama
to zvladam. Nikde Ziadne pra-
hy, vytah vzdy funguje a este v riom
aj vonia.“
Nechyba zahrada s chodnikmi na
prechadzanie sa. Vyvysené kvetinace
na drobnu zeleninu, ¢i bylinky, ¢o si
mozu pestovat samotni klienti. Ucia
ich tu udrziavaniu sebesta¢nosti. A to
dokonca aj v nakupoch. Nerobia ich
socidlni pracovnici: Na zabezpecenie
nakupov klientom slizi pojazdna pre-
dajna, ktora prichadza pred zariadenie
pravidelne v zavere tyzdna a klienti si
nakupy drobnosti robia sami. No nie je
to skvely napad?
»Nasi klienti vel'mi radi vyuZzivaju
telocvicnu, kde sa nachadza Specialny
bicykel THERA-Trainer TIGO538, ktory

slizi na aktivne aj pasivne cviGenie pre
vsetkych klientov. VyuZivaju aj vibraénu
plosinu, rebriny, beZiaci pas a staci-
onarny bicykel. Klienti sa navzjom
povzbudzuju pri spolo¢nom cviceni

v telocvicni. Do budicnosti planujeme
nainstalovat bradlovy chodnik, ktory
bude pre nasich klientov vybornou po-
mockou® vyratlva dalsie plany riaditel.
V blizkej budtcnosti chystaju tzku spo-
lupracu s rehabilitacnou ambulanciou,
schceme viac vyuzivat nasu existujucu
rehabilitaciu, kde poskytujeme maséaze,
oxygenoterapiu, podavame plynové
injekcie, biolampu, raselinu, saunu ¢&i
hydromasaznu varu“, dodal. Co Vam
poviem, hotové kupele.

Po dlh§om Case sme sa opéat spajili

s vedenim Anticu a vo vylepSovani
zariadenia pokracovali aj v nel'ah-

kych pandemickych ¢asoch: ,,Poc¢as
minulych mesiacov sme rozsirili nase
socialne zariadenie o novu nadstavbu,
kde sa nachadza ekonomicky a so-
cidlny Usek a velmi dolezita izolacna
miestnost s komplet vybavenim. Velmi
kladne hodnotia nasi zamestnanci nové
priestory Satni so sprchami a socialnym
zariadenim osobitne pre muzov a zeny.
Ako jediné socialne zariadenie sme

sa zapojili do projektu s dezinfekciou
priestorov Specidlnou metédou. Méme
15 kusov Beeweairov na Gistenie a dez-
infekciu vzduchu, ktoré su rozmiestne-
né v oboch budovach Socialneho domu
ANTIC n.o., Bardejov. Maju antimikrobi-
alny, antiviroticky a antimykoticky U¢i-
nok. Aktivne vyuzivame aj tri germicid-
ne ziarice a ozénové distice vzduchu®,
dozvedame sa od pana riaditel'a.

nach, z ktorych najviac zaujalo hadzanie
vodnymi balénmi a viazanie Satiek. Na-
dvorie zariadenia sa zmenilo na poédium
i hladisko, kde sa diali spolo¢enské
vystUpenia réznych Zanrov spolocen-
skych, folklérnych piesni a tancov,

alebo cyklom REPETE - spieva kazdé
podlazie. Zaver leta nam sprijemnila
Uroda v zahrade zariadenia v podobe
drobného ovocia s novinkou - podava-
nim ovocnych $pizov a Stiav, ochutnav-
kou zeleninovych dobrét zas v jeseni.
VyvySené zahony priniesli bohatt Grodu
tekvic a v jedalnicku vyborny tekvicovy
privarok.“ spomina riaditel. ,,A ked pri$la
druha vina, uz sme mohli maz aktivity
len v malinkych skupinach po poscho-
diach a neraz vébec. Zostalo to len na
individuélnych rozhovoroch s nasim
$pecialnym pedagégom a socialnymi
pracovnikmi. Asi ako v$ade, aj u nas
klienti tazko niesli opatovny zakaz nav-
Stev a zrusenie kontaktu s pribuznymi.
Preto sme nesmierne vdacni sponzorom
za poskytnuté tablety, prostrednictvom,
ktorych sme sp4jali ,,dva svety“, domac-
nosti pribuznych klientov so svetom ich
terajsieho domova v naSom socialnom
dome a to aj pocas prezivania tych
najkrajsich sviatkov roka - Vianoc. Tie
sprijemnil nasim starkym aj Uzasny pro-
jekt: ,Kolko lasky sa zmesti do krabicky
od topanok. Na prianie klientov sa nam
podarilo niektorych darcov krabiciek
oslovit aj osobne a takto sa im podako-
vat. Aj my sme sa podakovali, ze sme to
zvladli a preto sa cely personal rozhodol
na znak vdaky darovat tU najvzacnejSiu
tekutinu - krv prostrednictvom mobilnej
odberovej jednotky priamo v zriadeni,
kde mnohi z nas tak urobili po prvy raz
ako prvodarcovia. Z hladiska informova-

Uz aby vsetko to zlé, ¢o pandémia
priniesla do zZivotov nas vSetkych
pominulo a vSetci sme sa mohli plno-
hodnotne vratit do zZivota, takého ako
predtym. Kde nebude absentovat
spolocensky zivot klientov a najma
budui uz neobmedzené objatia tych
najbliz§ich. Zelame to nielen klientom
a celému zariadeniu Antic v Bardejo-
ve, ale vSetkym zariadeniam social-
nych sluzieb, pre ktoré je sluzba
klientom odkazanym na pomoc celo-
zivotnou misiou, ktoru robia profesio-
nalne, s laskou a na Urovni, aku neraz
nevidime ani u zapadnych susedov.
Zariadenie Antic je takym zariadenim,
hodnym byt vzorom pre ostatnych

a hodnym hrdit sa titulom GARANCIA
KVALITY od APSS v SR a teda 5-timi
hviezdi¢kami. Jeho generalny riaditel'
a vSetci zamestnanci totiz denne
dokazuju, ze aj zariadenie socialnych
sluzieb mo6ze vyzerat ako 5 hviezdic-
kovy hotel a pritom sa v nom klienti
citia ako doma. Bravo! Blahozelame.

Anna Ghannamova,

predsednicka APSS v SR,

pritomna na hodnoteni kvality oboch
blokov: Generalka kvality a Garancia kvality.
Hodnotenie vykonavali $kolené hodnoti-
telky: Juliana Hanzova a Lydia Alfoldyova
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Cel, pre ktory vzniklo je zabez-
l | pecit najma odborné ¢innosti,

obsluzné ¢innosti a tiez naplne-
nie socialno-edukacnych aspektov, ale
vzdy len pre tu jednu cielovi skupinu.
Klasickym prikladom st domovy so-
cidlnych sluzieb, v ktorych Ziju seniori
alebo detské domovy, v ktorych Ziju
deti a mladez. Obidve skupiny Ziju
relativne oddelene od ostatného sveta,
ale tiez od seba navzajom. Absentuju
akékolvek medzigenera¢né vztahy,
nevytvara sa priestor pre medzige-
nerac¢nu komunikaciu a uz vébec nie
vzajomnu edukaciu. Dochadza k zrodu
medzigeneracnej priepasti, ktora je
o to hibsia, o ¢o viac su zariadenia
izolované od vonkajsieho ,readlneho“
prostredia a o to SirsSia, o kol'ko ziju
tieto skupiny odtrhnutejsie od svojich

VZAJOMNA EDUKACIA DETI A SENIOROV

pbévodnych rodinnych vztahov. Vznikaju
vzajomné predsudky a konflikty, ktoré
zabranuju vidiet a pozitivne ocenit
aspekty tej druhej generacie. Stazuje sa
socidlna sudrznost a medzigenerac¢na
solidarita, a hlavne medzigeneracna
kontinuita spolo¢enského vyvoja, ktora
prispieva k zabezpeceniu narativnej
kontinuity, tak na Urovni osobnosti ako
aj kultdrnej drovni spolo¢nosti. Starsia
generacia nema komu, v socializacnom
procese, odovzdavat difizne a Spe-
cifické znalosti a mladsia, v sucasnej
multimedialnej a sietovej spolo¢nosti,
sprostredkovat rézne informacéno-ko-
munika¢né kompetencie. Preto je
doblezité, aby medzigeneracnd konti-
nuita bola zabezpecovana obojsmerne
(vzajomnym) prenosom poznatkov, sku-
senosti, zruénosti a postojov v ramci
medzigenera¢ného ucenia, ktoré si
kladie za ciel' vzajomne spojit generacie
cielavedomymi, zamernymi, vzajomne
prospesnymi aktivitami, ktoré podporu-
ju vacsie porozumenie a reSpekt medzi
generaciami.

Generaciami, ktoré su tak rozdielne.
Sucasné generdcia seniorov patri

k dvom typom generacii, k tzv. gene-
racii veteranov a k povojnovej gene-
racii tzv. ,baby boomers*. Suc¢asna
generacia deti patri k tzv. generacii

»Z" a ,generacii alfa“. Kazda z nich

sa vyznacuije urcitymi znakmi, kto-

ré su Specifické a typické len pre tu

danu generaciu. Generacia veteranov
(tzv. ticha, resp. tradi¢na) zahiha ludi
narodenych v rokoch 1927-1947. Je to
generacia ovplyvnena 1. a 2. svetovou
vojnou. Vyrastala v zlych hospodar-
skych ¢asoch, a preto si akykolvek
dostatok (materialny ¢i nematerialny)
vysoko ceni. Vzhladom k tomu, Ze bola
od mali¢ka vedena k reSpektovaniu
autorit, nestavia sa do dominantnych
roli. Uznava harmonické vztahy a snazi

7 REZIDENCNYCH ZARIADENI

JEDNYM Z DOSLEDKOV SUCASNEJ POSTMODERNEJ (INFORMACNEJ/
DIGITALNEJ) DOBY JE OSAMELOST A ODCUDZENIE SA NAVZAJOM, KTORE JE
ESTE PREHLBOVANE VTEDY, AK URCITA SKUPINA LLUDI{ ZIJE V PODMIENKACH
REZIDENCNEHO (USTAVNEHO) ZARIADENIA T.J. CELA OBLAST STAROSTLIVOSTI
SA POSKYTUJE POBYTOVOU FORMOU V RELATIVNE UZAVRETOM PRIESTORE.
TAKETO ZARIADENIE POSKYTUJE SOCIALNE SLUZBY VZHLADOM NA
SPECIALIZACIU ZARIADENIA, TZN. JE PRIAMO ORIENTOVANE NA DRUH A FORMU
POSKYTOVANYCH SLUZIEB A JEDNU KONKRETNU CIELOVU SKUPINU.
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sa vyvarovat konfliktom. Je technicky
menej zdatna a tieZ si horsie zvyka na
akékolvek zmeny v osobnom Zivote.
Medzi hodnoty, ktoré uznava patri: mo-
ralka, oddanost, ocenuje bezpecnost

a materialne zabezpecenie. Povojnova
generacia - tzv. ,baby boomers* je na-
rodend v rokoch 1948-1963. Vlyznacuje
sa velkou pracovitostou. Nema rada
rychle zmeny, tiez nie je prili§ technolo-
gicky zdatna (radsSej ako socidlne siete
a e-mail vyuziva osobné stretnutia). Ak
je nutena venovat sa novym informac-
no-komunika¢nym technolégidm chce
presny a detailny popis. Na strane
druhej je velmi vynaliezava a chce
vyhravat. Neboji sa konfrontacie s au-
toritami a nevaha napadnut zavedené
praktiky. Vyznava hodnoty ako prestiz
a tvrda praca. Generacia Z su deti na-
rodené v rokoch 1992-2009. Informac-
né technoldgie su ich zZivot. Pritahuje
ich internet, socialne siete a blogy.

SU ,pripatani k mobilnému telefénu.
Fascinuje ich video, hudba a interakcia
vo virtuélnom prostredi. Chcu mat vela,
navyse bez velkej ndmahy a ¢o najskor.
Ich videnie sveta je silne ovplyvnené
prirodzenostou ludskych prav a anti-
diskriminaénymi zakonmi. Potrebuju zit
v podmienkach, kde su tieto hodnoty
zakomponované. Generécia ,,alfa“ to su
deti narodené po roku 2010. Rodia sa
s novinkami v oblasti informa¢no-ko-
munikacnych technoldgii v ruke -iPady,
smartfony atd. Je menej odkazana na
osobné kontakty ako predchadzajice
generacie, socidlne siete tvoria zaklad

jej socidlnych vztahov. Ako je vidiet
generacie seniorov a generacie deti su
od seba dost vyrazne vzdialené.

Znizenie tychto rozdielov medzi
generaciami sa da realizovat prave
formou vzajomnej edukacie, ktorej
dalSimi pozitivami v rezidencialnych
zariadeniach, v ktorych su seniori

a deti moéze byt napr.:

- napomahanie seniorom v procese
aktivneho starnutia a v tom, aby boli
¢innymi aktérmi v spolo¢nosti a ve-
deli spolupracovat aj so zastupcami
mlad$ej generacie;

- zvy$enie pocitu osobnej hodnoty,
tak deti ako aj seniorov;

- Utek zo samoty, a izolacie institucio-
nalizovaného zariadenia;

- reintegracia do spolo¢nosti;

- vznik novych vzajomnych priatel-
stiev medzi detmi a seniormi;

- reSpektovanie seniorov detmi s cie-
l'om eliminovat negativny pohlad, kto-
ry v nich zvacsa staroba vyvolava,

- uéenie deti praktickym zru¢nostiam
potrebnym pre bezny Zivot — varenie,
ruc¢né praca a pod.;

- zvySovanie pocitu socialnej zod-
povednosti u deti, zapajanim sa do
roznych volnocasovych aktivit v spo-
lupraci so seniormi atd.

Jednym z prikladov realizacie medzige-
nerac¢ného ucenia v praxi bol aj projekt
realizovany v PreSove, u seniorov

v zariadeni pre seniorov a deti Zijucich
v detskom domove. Vysledky projektu
sU rozpracované v monografii s nazvom
»Kooperativna edukécia deti a seniorov
v rezidencidlnych zariadeniach® (Len-
hardtova a kol., Presov, 2015). Projekt
mal niekolko faz. V pripravnej faze boli
okrem iného obidve skupiny (deti aj
seniori) diagnostikované s cielom zistit
ich zaujem a potreby v oblasti vzajom-
nej edukacie. Seniori boli dotazovani
v ramci $trukturovaného rozhovoru
a deti v rdmci focusovej skupiny. Na
zaklade vysledkov, v ramci realiza¢nej
fazy, prebehlo 10 spolo¢nych stretnuti
zameranych na rézne oblasti edukécie
(zoznédmenie, spolocenské, hry, vylet
mimo zariadenia, rozpravky, bajky,
hadanky, canisterapia, diskusia o tom
ako sa zilo, muzikoterapia a koralko-
vanie, mozgovy jogging, pohybové
aktivity a ergoterapia, varenie a via-
noc¢né posedenie). Ako sa ukazalo
vyznam kooperativneho programu
edukac¢ného charakteru bol markantny.
Okrem vyznamnej moznosti uplatnenia
socialnych kompetencii a sposobilosti,
program priniesol nové priatel'stva,
zvys$enie sebalcty u obidvoch skupin,
zaistenie roznorodych podnetov z pro-
stredia: senzorickych, kognitivnych,
emocionalnych, precvi¢ovanie moto-
rickych zru¢nosti, doplfiovanie a rozvoj
praktickych zruénosti, vytvorenie vézieb
dovery, istoty, lasky. U deti sa navyse
vytvorili nové navyky v oblasti napravy
a rozvijania reci; osvojili si spoloGenské
roly a normy, ziaduce hodnoty; spoznali
minulé tradicie. Seniorom program
pomohol priblizit sa k mladsSej generacii
a popasovat sa s moznymi predsudka-
mi voci nej.
Aplikovat intervenény program vza-
jomného ucenia deti a seniorov by
bolo mozné s urcitou obmenou aj na
pdde univerzit tretieho veku a detskych
univerzit v ramci ,,edukacii®, ktora dnes
prebieha celkom oddelene. Druhou
moznostou je program realizovat
v spolupraci so $kolskymi druzinami,
pripadne réznymi krizkami a zdruze-
niami, ktoré zastresuju deti a seniorov
v dennych pobytovych zariadeniach.
Prostriedkami vzdelavacej ¢innosti by
boli hry, aktivity, cviCenia zamerané na
elimindciu medzigeneracnej priepasti,
ktora sa v spolo¢nosti, zvlast dnes
v obdobi pandémie, vytvara a ma za-
vazné dosledky.

Magr. Gizela Brutovska, PhD.

Technicka univerzita Kosice,

Katedra spolocenskych vied
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asa prva cesta viedla do centra
N socialnych sluzieb Naru¢ Senior &

Junior v Sol¢anoch. V krasne rekon-
Struovanej budove vedla kostola poskytuje
svoje sluzby pre 39 klientov. O vSetkych
sa vyborne staraju, vytvaraju im prijemné
prostredie, vyborne varia ale aj peru a susia
pradlo. A o tom bol aj ich pribeh. Sol¢any
ako zariadenie poskytuju sluzby nielen pre
seniorov ale aj matky s detmi a tym sa aj
mnozstvo pradla vyrazne zvySuje. Starym
prackam uz zvonil umieracik a tak nas
poziadali o peniaze na nové. Ich poziadavke
sme radi vyhoveli, nakol'ko spolu s kipou
novych zariadeni vytvorili aj pracovné
miesto pre jednu z mamiciek. Ti o sa
pohybuiju v sociélnych sluzbach vedia, ze
mnohé pristroje v ZSS-kach su uz za svojim
zenitom. Hygienu v8ak nesmiete podcenit.
Nové profesionalne pracky a susicky nie su
lacné a neziskové centra na nich vo svojich
rozpoctoch nemaju peniaze. Preto sme
vel'mi radi, Ze sme tento dar divakov mohli
podarovat a padol na Grodnu podu.
Necell hodinku autom od Sol¢ian sa
nachadza dalSie obdarované zariadenie.
Utulok a Noclaharei Myjava. Jeho riaditel-
ka pani Janka Galikova sa o neho stara so

MARKIZACKE PRIBEHY

PANDEMICKE OBMEDZENIA A OPATRENIA SPOSOBILI, ZE MNOHE Z NASICH PRO-
JEKTOV SA ONESKORILI. ANI NIE TAK V ICH REALIZACII AKO V MOZNOSTI O NICH
INFORMOVAT. PODOBNY OSUD POSTIHOL AJ DVA Z PRIBEHOV OBDAROVANYCH
V RAMCI MARKIZACKEHO PROJEKTU ,SPOLU PRE SLOVENSKO®. NAKOL'KO SA
VSETKO UVOLNUJE, MALI SME MOZNOST OPAT VYCESTOVAT.

110 % nasadenim. Velmi Sikovné a sympa-
tické sociélne pracovnic¢ky Ani¢ka a Mo-
nika jej v tom pomahaju a obetuju svojmu
povolaniu celé svoje ja. Tak aj vznikol napad
pomoct jednej z tyranych matiek v ich
zariadeni. Vlysnivali pre fiu rekonstrukciu
jej skromného bytiku. Dopadlo to viac ako
na vybornu. Vkusne a Utulne zariadeny byt
dnes vonia novotou a Cistotou. Naviac, pani
DaniSova sa rozhodla, Ze ni¢ nechce len tak
a samotny dar sa rozhodla odpracovat si.
Nakol'ko je sama poriadkumilovna, bola jej
zaroven ponuknuta $anca pracovat pre za-
riadenie a tak poriadok a ¢istotu v iom ma
dnes pod palcom ona. Okrem rekonstrukcie
bytu sme podobne ako v Sol¢anoch prispeli
aj na nakup praciek a susiciek pre celé
zariadenie.
Tieto pribehy su vzdy emotivne a preto tie
dnesné dva si dovolim ukondit citatom spiso-
vatela Sebastiana Wortysa: ,,Nezalezi na tom,
aku hodnotu méa nas dar pre nds, ale aki ma
pre toho, komu ho davame.“ A tie Stastné
tvare obdarovanych vypovedaju za vsetko.
Juraj Miklos
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MRTVICA POSTIHUJE CORAZ
VIAC MLADYCH LUDI

e
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tomto ochoreni som ne-
vedel vobec ni¢. Nemal
’ som potrebu si Eokolvek

$tudovat, nakolko som ho povazoval
za ochorenie seniorov a nepripustal
som si, ze sa mOze tykat aj mladsich
pacientov,“ vravi.

Cievna mozgova prihoda je zavaz-
né ochorenie, pri ktorom dochadza
k poskodeniu mozgového tkaniva
nedokrvenim alebo krvacanim do
mozgu. Je to tretia najCastejsia pri-
¢ina smrti v ekonomicky vyspelych
Statoch, ro¢ne na riu umrie asi

5 miliénov l'udi.

Viac postihuje muzov ako zeny. V¢€as-
ny zasah lekarov méze smrt odvratit,
ba dokonca pacient po ¢ase ¢asto
zacne zit normalny Zivot, tak ako

pred mrtvicou. Niekedy sa priznaky
ohlasuju aj tyzdne dopredu. Richard
dnes uz vie, ze mu telo 3 mesiace
signalizovalo, Ze sa nieco deje, no ne-
venoval tomu dostato¢nu pozornost.

MNA Z TEBA PORAZI! ASI KAZDY Z NAS S| TAKTO OBCAS POVZDYCHNE. PRITOM
SI ALE VACSINOU MYSLIME, ZE NAM SA TO V SKUTOCNOSTI NEMOZE STAT.
MOZE. ALARMUJUCE JE, ZE MRTVICA POSTIHUJE STALE VIAC MLADYCH LUDI.
STATISTIKY UKAZUJU, ZE AZ STVRTINA PACIENTOV DOSTALA MOZGOVU PRIHODU
PRED DOSIAHNUTIM VEKU 60 ROKOV A AZ 15% VO VEKU MENEJ AKO 45 ROKOV!
RICHARD FIDES MAL DOKONCA LEN 30, KED DOSTAL PORAZKU.

Tfpla mu ruka, dokonca sa v noci na
to budil. Nebyt jeho manzelky, mohlo
to dopadndit zle, pretoze ani v to rano,
ked mu ruka Uplne ochabla a opadol
kutik Ust, si nemyslel, Ze je zle a chcel
si iba l'ahnut do postele a vylezat to.
Nastastie vSak dostal rychlo lekarsku
pomoc a dnes by ste na fiom ni¢ ne-
zbadali. Priznava, ze slovné spojenie
»-mna z teba porazi“ isty ¢as pocuval
so stiahnutym srdcom.

»Niekolko mesiacov po prihode sa ma
tieto slova osobne dotykali a necitil
som sa prijemne, ak ich niekto v mojej
blizkosti vyslovil. Dnes sa nad tym
pousmejem a nezabudnem dodat, Zze
mna aj porazilo a je zo zvlastny pocit,“
dodéva Richard Fides.

Ked' sa dostal z najhorsieho a mal uz
cell zalezitost spracovanu aj po psy-
chickej stranke, uvedomil si, aké mal
Stastie a Ze nie je sam, kto o mftvici
ni¢ nevie. Bolo to pred vySe 10 rokmi
a povedomie o tomto ochorené bolo
U nas naozaj biedne. Rozhodol sa to
zmenit. KedZe pri cievnej mozgovej
prihode ide doslova o sekundy, ktoré
rozhoduju, ¢i budete Zit a v akej kvali-
te, zdruzenie, ktoré zaloZil, pomenoval
Sekunda pre zivot.

Nova liecha

Odvtedy sa mnohé zmenilo, k comu
prispievaju aj pravidelné kampane
,Cas je mozog*“, ktoré organizuje.
Nielenze pre beznu verejnost mrtvica
nie je neznamy pojem, Richard prispel
aj k tomu, Ze ovela viac l'udi u nas
mrtvicu preZije.

~Predtym ako sme zalozili OZ sme
mali na Slovensku odliec¢enych v hy-
per-akdtnom $tadiu (teda ked ludia
bezprostredne utrpeli cievnu mozgovu
prihodu) priblizne 15% pacientov. Boli
sme na chvoste Eurépy. Uvedomili
sme si, ze nasi pacienti nie su dobre
manazovani. Zbytoc¢ne ich sanitky
zvazaju na urgentné prijmy. Tito pa-
cienti musia byt transportovani priamo
na neurologické kliniky a idealne na
CT vysetrenie. Aj preto sme spolu

s Neurologickou spolo¢nostou a MZ
SR pripravili nové odborné usmerne-
nie 0 manazmente pacientov v hyper-
-akutnom stadiu. Ukazalo sa, ze je to
spravna cesta, nakolko dnes mame
odlie¢enych pacientov na Urovni
takmer 30% a Slovensko patri medzi
popredné krajiny v Europskej Unii

v lieCbe,“ tesi sa.

Dobrou spravou je, Ze aj tu pribudaju
nové, efektivnejsie sposoby liecby.
Standardne sa lekari snazia o rozpus-
tenie krvnej zrazeniny, €¢o musia urobit
do 4 a pol hodiny od prihody.

»Druha moznost (hlavne pri uzavere
vacsich tepien) je mechanické odstra-
nenie zrazeniny, takzvana trombekto-
mia. Vykonava sa na $pecializovanych
pracoviskach a realizuje ju intervenény
radioldg. Robi sa na niektorych pra-
coviskach aj do 24 hodin od prvych
priznakov, ¢o je obrovsky pokrok

v liecbe.“

Eva Sladkova

Wzva

Aj v tomto pripad, rovhako ako
pri vSetkych inych chorobach,
vSak plati, Ze prevencia je
najlepsSou cestou. Zdrava strava
a pohyb moézu znizit riziko
mitvice. A aj ked dnes dokazu
lekari zazraky a situacia v liecba
sa vyrazne zmenila k lepSiemu,
obcianske zdruzenie Sekunda
pre zivot ma este stale nedo-

siahnuté méty.

»Dlhodobo upozoriiujeme na
nedostatoénu naslednu starost-
livost. Pacienti su z JIS prepus-
teny do domaceho liecenia, ale
castokrat maju problém s hyb-
nostou kon¢atiny, poruchou
recCi atd.. Tito pacienti potrebuju
naslednu rehabilitaciu, ale na
Slovensku nam chybaju neuro-
-rehabilitacné oddelenia alebo
Specializované zariadenia kde
by takyto pacienti mohli byt
umiestnovani. A toto je aktualne
vyzva pre nase OZ,“ uzatvara

Richard Fides.
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nasom organizme Zije viacero
V roznych baktérii a tie st bud’

»dobré“, ktoré su pre zdravy
Zivot potrebné, alebo su ,,zIé“, ktoré su
pre organizmus $kodlivé a hovorime im
aj choroboplodné baktérie.
V ludskom tele je celkovo asi 2 000 g
(2 kg) baktérii (,,dobrych aj zlych®), ¢o je
asi 10-100 bilionov (1014), a to je viac

ako mame vsetkych buniek v organiz-
me (1013).

V zdravom organizme vSak vyskyt
tych zlych a dobrych baktérii musi byt
v urcitej rovnovéhe. Tuto rovnovahu
maozu narusit viaceré priciny: vplyv zlej
stravy (vela cukrov), Casté jedenie,
stres, alkohol, niektoré lieky, nedosta-
tok spanku, ale aj virusy a iné pato-

génne mikroorganizmy. Dobré baktérie
sa spajaju s pojmom ,,probiotika“ a to
najma v suvislosti s uzivanim antibiotik.
Antibiotika zabijaju patogénne baktérie,
ktoré sposobili ochorenie. To je sa-
mozrejme dobre. Na druhej strane, anti-
biotika mézu zabit aj ¢ast tych dobrych
baktérii a tak dochadza k naruseniu
rovnovahy bakterialnej fléry v organiz-
me (tzv. mikrobiota). To méZe priniest
nechcené rozmnozenie zlych baktérii,
ktoré potom spdsobuju hnacky, dehyd-
ratacie a dalSie zdravotné problémy.
Tieto prejavy sposobuju toxiny tvorené
rozmnozenou baktériou Clostridium
difficile (G+ anaerdbna baktéria). Tato
baktéria sa bezpriznakovo vyskytuje

u 2 -4 % zdravych l'udi. U batoliat je
pritomnost Clostridii az u 50% detiCiek.
Pre malé deticky v$ak tato baktéria nie
je vacsinou skodliva, pretoze malé deti
nemaju schopnost vychytat a vstrebat
Clostridiami produkované toxiny. Rizi-
kové skupiny pre Clostridiové infekcie
su starsi ludia nad 65 rokov, pacienti na
imuno-supresivnej lieCbe, s chronicky-
mi ¢revnymi zapalmi, a ludia s dalSimi
rizikovymi faktormi.

Preto sa pri uzivani antibiotik odportca
uzivat sibezne s antibiotikami aj kap-
sule s dobrymi baktériami, PROBIO-
TIKAMI, ktoré pomahaji nadobudnut
opatovnu rovnovahu medzi dobrymi

a zlymi baktériami. Pod pojmom uzivat
slibezne sa nemysli spolu v jednom
okamihu. Probiotika sa musia uzivat
vzdy s ¢asovym odstupom 2 - 3 hodiny
od antibiotik a najlepsie po jedle. Ak

by sa uzivali probiotika spolu s anti-
biotikami v rovnakom c¢ase, alebo len
kratko pren nimi, antibiotika by mohli
znicit aj tie dobré baktérie v probiotickej
tobolke. S pojmom probiotika (preklad

AKE BAKTERIE MAME V NASOM
ORGANIZME — DOBRE, €l ZLE?

CLOVEK (HOMO SAPIENS), PREDSTAVUJE JEDEN ZIVOCISNY DRUH,
KTOREHO ORGANIZMUS JE MUDRO ORGANIZOVANY SYSTEM, KTORY MA
SVOJHO DIRIGENTA A TO JE HLAVA A V NEJ MOZOG, KEDZE JE TAK MUDRO
ORGANIZOVANY, DOKAZE ZIT V DOKONALEJ SYMBIOZE AJ S INYMI ZIVOCISNYMI
DRUHMI. ZA FYZIOLOGICKYCH PODMIENOK SU TO BAKTERIE, ALE ZA
PATOLOGICKYCH PODMIENOK SA MOZU V ORGANIZME NACHADZAT, OKREM
BAKTERIi AJ INE ORGANIZMY, AKO SU VIRUSY, KVASINKY, PRIPADNE PARAZITY.
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Lpre zivot“) sa €asto vyskytuje pojem
prebiotika a najnovsie aj synbiotika. Aky
je medzi nimi rozdiel?

Probiotika su ,,dobré baktérie®, ktoré
pomahaju rozkladat jedlo a absorbovat
ziviny. Produkuju aj pomocné latky,
ktoré napomahaju v prevencii viacerych
ochoreni. Medzi vyznamné probiotika
patria baktérie z rodu Lactobacillus

a Bifidobacterium.

Prebiotika su latky, ktoré su potravou
pre probiotika a vytvaraju tak podmien-
ky pre zivot probiotik. Su to prevazne
pre ludi nestravitelné vlakniny, ktoré
prechadzaju tenkym ¢revom nerozloze-
né (maju tam funkciu ako keby metli¢-
ky, ktora Cisti tenké ¢revo) a v hrubom
Creve ich rozkladaju enzymy produko-
vané probiotikami. Prebioticku viak-
ninu obsahuje viacero potravin, ktoré
denne konzumujeme, napriklad cibul'a,
cesnak, banan, strukoviny (napr. fazul'a,
cicer), pér, Spargla, ovsené viocky,
susené slivky, figy, ale aj Supka jabik.
Synbiotika su kombinéciou dvoch
sUcasti — probiotika s prebiotikom,
pri¢om ich funkcia sa vzajomne dopitia
a posilfuje.

Na com je zalozeny ,,dobry*
ucinok probiotik na organizmus?
»Dobré baktérii“ prvykrat Studoval

v roku 1907 laureat Nobelovej ceny
prof. Ilja Me€nikov, riaditel' Pasteurovho
Ustavu v Parizi, ktory Studoval vztah
medzi konzumaciou zakysaného mlieka
obohateného baktériou ,Bulgarien ba-
cillus* (Lactobacillus delbrueckiii subsp.
Bulgaricus) bulharskymi rolnikmi a ich
dlhovekostou v plnom zdravi. Vyskum
prof. Mecnikova bol zdkladom pre dalsi
intenzivny vyskum vplyvu probiotik na
lfudsky organizmus.

Probiotika a zazivaci trakt

O spojeni probiotik so zazivacim
traktom pocas uzivania antibiotik sa
zmieriujeme v tomto ¢lanku vyssie.

Z uvedeného je zrejmy pozitivny Ucinok
probiotik na zazivaci trakt, napriklad pri
tzv. syndréme drazdivého Creva.

Probiotika a imunitny systém

V poslednom obdobi sa vyskum pozi-
tivneho Ucinku probiotik rozsiril aj do
inych Casti organizmu. Z viacerych za-
hrani¢nych aj domacich studii vyplyva
pozitivny U¢inok probiotik na imunitny
systém u zdravych dobrovolnikov, kedy
podavanie 25 miliard/den Lab4 baktérii
(dobrovolnikom vo Velkej Britanii) po
dobu 12 tyzdrov signifikantne zniZzi-

Probiotika a Covid-19

V suc¢asnej dobe méze vyvstat otazka, ¢i mézu probiotika pomoct posilnit
organizmus aj v boji s koronavirusom? Tu treba odpovedat, ze koronavirus

nas trapi asi jeden rok a preto nie su zatial' zname Studie, ktoré by preuka-
zali pozitivny vplyv probiotik na ochorenie sp6sobené Covidom-19. Avsak,
probiotika vo vSeobecnosti pomahaju zvySovat imunitu a ta je potrebna

v boji s koronavirusom.

lo tvorbu pro-zapalovych cytokinov
(markery zapalu) a zvysilo tvorbu proti-
-zapalovych cytokinov (markery proti-
-zapalovej obrany organizmu). V studii
realizovanej na Lekarskej fakulte UK

v Bratislave v spolupraci s detskym
centrom Juvenalia v Dunajskej Strede
a s vyskumnikmi vo Velkej Britanii po-
davané probiotika konzorcia Lab4 (12,5
miliard/der) spolu s vitaminom C detom
v predskolskom veku vystavenym c¢as-
tym infekciam hornych dychacich ciest
vyznamne znizilo vyskyt a dizku trvania
infekcii hornych dychacich ciest, znizilo
dizku uzivania liekov proti kaslu, zniZilo
potrebu uzivania antibiotik ako aj pocet
navstev u lekara.

V Creve je az 70% vsetkych imunit-
nych buniek. Dal$im, na prvy pohlad
banalnym dévodom zlep$enia imunity
organizmu probiotikami je aj to, ze
probiotikd odoberaju Ziviny chorobo-
plodnym baktériam a tak im zabranuju
V rozmnozovani.

Pozitivne ucinky

probiotik
Normaliza-
. . cia krvného
Posilnenie
imunity tlaku
Prevencia
Podpora pr_ed’
travenia __ atopickym
¢ = ekzémom
Ubytok _ | ¢} ___Psychické
hmotnosti o i ? zdravie

Probiotika - alergie a ekzémy
Podobne sa zistil pozitivny G¢inok na
vyskyt detskej alergie a alergického
ekzému. V studii Swansen univerzity
podavali 454 matkam v poslednom
mesiaci tehotenstva bud' probiotika
Lab4 (10 miliard/der) alebo placebo.
Po po6rode sa podavali probiotika aj na-
rodenym dietatkam po dobu 6 mesia-
cov. Z vyhodnotenych koznych testov
vyplyva, Ze babatka, ktoré dostavali
probiotika mali o 57% niz8i vyskyt ato-
pického ekzému a o0 44% nizsi vyskyt
alergickych reakcii na bezné alergény
v porovnani s tymi, ¢o uzivali placebo.

Probiotika a dusevné zdravie

Zistilo sa, Ze probiotika mozu zlepSovat
nase kognitivne funkcie (poznavacie
funkcie) a naladu. Je na mieste otazka:
ako mozu Crevné baktérie ovplyv-

nit nase myslenie? VSetko v naSom
organizme totiz riadi mozog, ktory tvori
vyznamnu fyziologickd os mozog-¢revo
a opacne — ¢revo-mozog. Je zname, ze
pri stresovych situdciach sa objavuju
zazivacie a Crevné tazkosti (hnacky).
Naopak, napriklad nas apetit reguluje
funkcie Creva.

Okrem toho, v ¢reve sa tvori az 90%
hormonov serotoninu a dopaminu, kto-
ré sa oznacuju ako ,hormédny stastia,“
a ktoré ovplyvriuju naladu a psychicku
pohodu.

Ako je mozné posilnit’ nasu
¢revnii mikrobiotu?
Niektori ludia uprednostriuju prijem
probiotik potravou, ¢o ma vsak urcité
limitacie. Medzi potraviny s probiotic-
kymi kultdrami patria kyslo-mlie¢ne
vyrobky, jogurty, zakysanka, cmatr,
bryndza a najma kysla kapusta. K tomu
by sa v§ak mali uzivat aj prebiotika
v podobe strukovin, ¢erstvého ovocia,
zeleniny a ceredlii.
Niekedy vSak prirodzeny prijem probio-
tik nestadi a je potrebné siahnut po pro-
biotickych kultdrach z lekarne. Na trhu
sa nuka vel'a roznych druhov probiotik.
Avsak, ako sa v nich orientovat? Pri
vybere probiotik si treba vSimat (daje
na pribalovom letéku. Pre dospelych sa
odportcéa 50 miliard denne (na vyrob-
koch z Velkej Britanie/USA su Udaje
v anglickom jazyku, kedy 50 biliénov =
50 miliard) pri uzivani antibiotik a este
dalSie dva mesiace 25 miliard denne, ¢o
je tiez davka, ktora sa odportca z pre-
ventivneho dévodu. Pri vybere probiotik
je velmi dolezité si vS§imnut, ¢i vyrobca
udava, ze urobil s pontkanymi probio-
tikami nejaké vedecké studie, ktoré by
potvrdili pozitivny G¢inok probiotik.
Prof. Ing. Zderika Durackova, PhD,
manazérka projektu, Ustav lekdrskej
chémie, biochémie a klinickej bioché-
mie, Lekarska fakulta UK, Bratislava
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BUDME
PRIPRAVENI

CHRANIT
ZDRAVIE
KLIENTOV

VIAC OSETROVATELSTVA
DO SOCIALNYCH SLUZIEB

Pandémia dala dékaz na nutnost’
zZmeny

Choroba z dévodu bezvladnosti

a bezvladnost ako nasledok choroby su
najhorsie z ludskych trapeni. Privetivé
socidlne zazemie, bezpecnd a prime-
rand starostlivost o zdravie by mali byt
Standardom, nie utépiou. Vo vyspelom
zahranici sa uz roky Uspesne rozvija
koncept dlhodobej starostlivosti, ktory
zdravotny a socialny aspekt integruje

a spéja, pretoze v centre zaujmu politik
stoji ¢lovek a jeho potreby. Bola vola,
nasli sa cesty. Pri posteliach a vozi¢-
koch bezvladnych sa stretavaju silni
timovi hraci — zdravotnicki a socialni
profesiondli a ku kvalitnej starostli-
vosti prizyvaju aj dalSich odbornikov.

V kazdej vyspelej krajine funguiju tisicky
zariadeni s integrovanou starostlivos-
tou, no na Slovensku to bol vzacny
fenomén. Nie, neZiju tu ini ludia, s po-
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trebami inymi ako inde, no nebolo zod-
povedne; sily, ktora by zohl'adnila vaznu
skutocnost, Ze starostlivost o zdravie
nemoze skoncit pobytom v nemocnici.
Po rokoch netinavnej snahy mnohych
zanietenych odbornikov, ktorych navrhy
strategickych rieseni nenachédzali pod-
poru, sa situacia dramaticky meni, teda
pri najmenSom ohromne silnie kontext
argumentov. Pandémia COVID 19 bola
nemilosrdnou skuskou pripravenosti
zariadeni socialnych sluzieb pre oblast
ochrany zdravia svojich klientov. Mohli
sme byt ovela lepsie pripraveni na Utok
najvacsieho zabijaka v novodobych
dejinach. Krehki obyvatelia zariadeni

sa stali jeho l'ahkym teréom. V zaria-
deniach sociélnych sluzieb ochoreli
tisicky osbb. Desiatky tisic mladsich

a zdravsich trpeli a plakali s nimi. Boli
to ich bezmocni opatrovatelia, zifalé
rodiny, deti, ktori im ¢asto nedokazali

poméct véas a zdaleka nie na takej
odbornej Urovni, ako by si priali. Zaria-
deniami otriasala ohromna personalna
kriza, no tam, kde navyse chybala
oSetrovatel'ska starostlivost, funkény
manazment zdravia a telemedicina uz
~pred Covidom*, hasla nadej vyspo-
riadat sa so zakernym virusom bez
hromadnych Umrti. Strach zo zlyhania
nabral redlne kontury. Trpka skusenost
stoviek zariadeni sa stala presved¢ivym
argumentom, ze bez oSetrovatel'skej
starostlivosti a dobre organizovaného
manazmentu zdravia klientov v zaria-
deniach socialnych sluZieb sa uz viac
nezaobideme. Taka bola a stale je nasa
diagndza. Pre jej Uspesnu lieGbu, bude
potrebnd séria nevyhnutnych zmien,
nastrojov a inovacii, ktoré sa navzajom
dopiniaju a podporuju. V gescii MZ SR
pri spolupraci sa zacinaju tvorit Gplne
nové interdisciplinarne standardy pre

POSKYTNUT BEZPECNU NARUC UMIERAJUCEMU, KTORY V POSLEDNYCH
CHVILACH TUZI OSTAT V DOVERNE ZNAMOM PROSTREDI. VYRAZNE
ZMIERNIT DYCHAVICU | BOLEST, USPESNE ZVLADNUT ZAPAL PLUC Cl
OBEHOVE ZLYHAVANIE. PREDIST SMRTELNEJ INFEKCIL. ZAHOJIT RANU.
POSTAVIT NA NOHY PO TYZDNOCH NA LOZKU. OPATOVAT SPOKOJNY
USMEV PREDTYM UPLAKANEJ STARENKY. ROKY BOJUJEM ZA TIETO
RADOSTNE A DOJIMAVE OKAMIHY AKO SESTRA | AKO MANAZERKA. ,
NEMAME TO VOBEC LAHKE. NA CESTE ZA ZDRAVIM NASICH KLIENTOV NAS
BRZDI MNOHO PREKAZOK, A CASTO ZOSTAVAME BEZMOCNI, NO VERIM, ZE
ZAZRAK UZDRAVENIA SA U NAS COSKORO MOZE DIAT UPLNE BEZNE.

dlhodob starostlivost, ktoré sa stanu
jednym z nastrojov predchadzania
situdcii, v ktorych sa bezvladny a chory
¢lovek ocita v ohrozeni bez adekvatnej
sluzby, starostlivosti. Rodi sa velka re-
forma dlhodobej starostlivosti. Cielom
tejto reformy je dosiahnut pripravenost
0sob a institlcii poskytovat starostli-
vost na primeranej Urovni so sti¢asnym
dosiahnutim spokojnosti poskytovate-
l'ov, inétitUcii, organizacii a ich zamest-
nancov na zaklade neustéle zlepSova-
nych legislativnych a ekonomickych
vychodisk. Zrekapitulujme si niektoré
zakladné principy a inovacie v dihodo-
bej starostlivosti, ktoré by mohli mat
pozitivny dopad na rozvoj integrovane;
sociélnej a zdravotnej starostlivosti

o prijimatelov socialnych sluzieb v za-
riadeniach socialnych sluzieb.

Princip C. 1:

Pocet zariadeni s oSetrovatel'skou
starostlivost’ou médze rast’ iba

s rastom pausalu

Od roku 2018 mame v systéme
desiatky poskytovatel'ov socialnych
sluzieb, v ktorych sa zaroven. poskytuje
oSetrovatel'ska starostlivost podla §
10a Zakona 576/2004 Z. z. o zdravot-
nej starostlivosti, sluzbach suvisiacich

s poskytovanim zdravotnej starostli-
vosti a 0 zmene a doplneni niektorych
zakonov v zneni neskorsich predpisov
a ktorym sa menia a dopifiaju niekto-

ré zakony. Priemerny pausal je velmi
prakticky, odbremeriuje od preplacania
velmi obmedzeného poctu oSetrovatel-
skych vykonov u jednotlivych pacien-
tov. Na mieste je dalSia efektivizacia
administracie suvisiacej s Uhradami.
Horlcou témou je vyska pausalu. APSS
v SR zacala uz rokovat s kompetent-
nymi ministerstvami a nutnosti jeho
radikalneho zvy$enia. Pauséalna platba
je Uhradou za oSetrovatel'sku starostli-
vost podl'a Standardného postupu MZ
SR, ktory napriklad vyZaduje tiez sériu
preventivnych vykonov oSetrovatel'skej
starostlivosti. Od roku 2018 je jeho
vyska 3,30 € za deri a na pacienta. Ide
o priemernu platbu u kazdého klienta
daného zariadenia bez ohl'adu na mieru
osSetrovatel'skej zataze. Narast pausalu
je nevyhnutny z dévodu pokrytia stvi-
siacich personélnych, no zarover ma-
teridlno — technickych a prevadzkovych
poziadaviek, pristrojového vybavenia,
¢i zabezpecenia lekarskej starostlivosti.
Pocet tychto poskytovatelov by mal
nadalej stupat vzhladom na ich kltU¢ovy
vyznam v systéme - pripravenost po-
skytnut starostlivost osobam s vyssimi
narokmi na oSetrovatel'sku starostlivost.

Princip ¢. 2:

Zahezpecenie manazmentu
starostlivosti o zdravie prijima-
tel'ov by mal hyt’ novy, osobitne
financovany $tandard

Koncept zabezpecenia manazmentu
starostlivosti o zdravie v stuc¢innosti po-
skytovatela s externymi poskytovatelmi
zdravotnej starostlivosti - partnermi
pre manazment zdravia sa nevztahuje
na zariadenia, v ktorych sa poskytuje
oSetrovatel'ska starostlivost podla §
10a Zakona 576/2004 Z. z..

Principom je, Ze kazdy poskytovatel by
mal vytvarat podmienky na zabezpe-
Cenie prava prijimatel'a na primeranu
zdravotnu starostlivost prostrednictvom
¢innosti manazmentu starostlivosti

o zdravie prijimatelov v nepretrzitom
rezime podla potrieb prijimatelov a tato
nova sluzba by mala byt osobitne,
pausélne financovana.

Cielom ¢innosti zabezpecenia ma-
nazmentu starostlivosti o zdravie

o prijimatel'ov v zariadeni je predist
zhorseniu zdravotného stavu z dé6-
vodu neskorého poskytnutia prime-

ranej zdravotnej starostlivosti, no
tiez znizit fyzické alebo psychické
utrpenie v suvislosti s krehkostou,
deficitom sebestacnosti i pritom-
nym ochorenim.

Poskytovatel musi mat uréend osobu
zodpovednu za manazment starost-
livosti o zdravie prijimatelov, pricom
zodpovedné osoba méze byt uréena
najviac pre jedného poskytovatela
socialnych sluZieb, a s poskytovatelom
musi byt v pracovnopravnom vztahu.
Predpokladmi pre vykon tejto funkcie
by malo byt vysokos$kolské vzdelanie

a prax v odbore oSetrovatel'stvo, no
vzhladom na v§eobecny nedostatok
sestier, akceptovat by bolo mozné aj
praktické skusenosti s organizovanim
¢i poskytovanim starostlivosti o zdravie
oso6b s deficitom sebestacnosti. Po-
skytovatel' by mal povinnost zabezpe-
¢it zastupovanie zodpovednej osoby

v pripade jej nepritomnosti v zariadeni
tak, aby kontinuita ¢innosti zabezpece-
nia starostlivosti o zdravie prijimatel'ov
nebola prerusena.

Manazment starostlivosti o zdravie
prijimatelov sa teda bude realizovat
prostrednictvom zodpovednej osoby,
no tiez na zéklade pracovnopravneho
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vztahu s osobami spifiajicimi kvali-
fikacné predpoklady potrebnymi na
vykonavanie pracovnych ¢innosti v ob-
lasti zdravotnej starostlivosti v sulade

s platnymi predpismi v zodpovedaju-
cich pracovnych pozicidch a popisoch
pracovnych ¢innosti, dalej zmluvného
vztahu o poskytovani zdravotne;
starostlivosti v prislusnom zariade-

ni, konkrétne s oSetrujucim lekarom

o poskytovani lekarskej starostlivosti,

s agentlrou domacej osetrovatel'skej
starostlivosti o poskytovani osetro-
vatel'skej starostlivosti, ¢i s mobilnym
paliativnym timom o poskytovani palia-
tivnej starostlivosti. Poskytovanie tejto
zdravotnej starostlivosti tymito a dalSimi
poskytovatelmi by malo byt hradené zo
zdravotného poistenia, ¢o predpoklada
potrebu navysenia zdrojov. Potreb-

né su tiez zmeny v koncepcii thrad,
napriklad v pripade agentUr domécej
oSetrovatel'skej starostlivosti s ohl'a-
dom na rozsirenie sucasnych indikacii
aj o pacientov v riziku a tiez zavedenie
Ukonov preventivnej oSetrovatel'skej
starostlivosti v stlade s platnym oSetro-
vatel'skym Standardom.

Princip €. 3:

Digitalizacia monitorovania

stavu klienta a ¢innosti zdravotnej
a socialnej starostlivosti
Profesionalna starostlivost musi byt
profesionalne dokumentovana, na
druhej strane, ak sa chceme v starostli-
vosti orientovat na ¢loveka, nembézeme
personal doslova zahltit administrati-
vou. Modernou cestou k efektivizacii je
komplexna digitalizacia monitorovania
stavu klienta a ¢innosti slvisiacich

s poskytovanim zdravotnej a socidl-
nej starostlivosti pri pouZiti tabletov

s prepojenim na pouzivany software,
zabezpecenie efektivne] organizacie
procesov, ¢innosti, dokumentacie a ko-

munikacie v rdmci timu a tieZ medzi
klientmi, o$etrujicim personalom a me-
dzi klientmi a ich rodinnymi prislugnikmi
pri si¢asnom vyuziti moznosti v rdmci
inovacii v IT sektore. Zamestnanec na
zmene by mal disponovat tabletom, na
ktorom zaznamena vsetky realizova-
né ukony. Tieto sa budu automaticky
preklapat do pouZzivaného systému

a tvorit dokumentdciu klienta. Tablety
pre zamestnancov budu zaroven tvorit
zaklad pre telemedicinu a pripadné
televizity a tablety pre klientov zabez-
pecia podporu socializacie klientov,
predovsetkym tych, ktori s v izolAcii.

Princip C. 4.

Reprofilizacia priestorov zariadeni
pre trvalii pripravenos?’ izolovat’
Vo svojom prispevku chcem tiez pou-
kazat na jeden z dolezitych aspektov
dobrej pripravenosti poskytovatela

na zvladnutie infekcie v zariadeni.
Téma rezonovala aj na nedavnom XIII.

Rozsiahly komplex inovacii v dlhodobe;j starostlivosti ma velky potencial priniest
ohromny rozvoj integrovanej socialnej a zdravotnej starostlivosti o prijimatel'ov
socialnych sluzieb v zariadeniach socialnych sluzieb. Posledné mesiace nasved-
€uju tomu, ze postoj Statu sa definitivne zmenil, no bez zanietenych odbornikov
z praxe, ktori pomo6zu zlozitti problematiku obsiahnut do komplexnej, funkénej

a udrzatel'nej podoby sa nezaobideme. Potrebna je tiez vysoka miera angazo-

vanosti samotnych poskytovatelov, ktorych pripravenost je kltiCova a ktori nesu
velké bremeno zodpovednosti za l'udsky zZivot a zdravie za zlozitych okolnosti uz
roky, no teraz v este vaéSom ohrozeni, v suvislosti s hrozbou dalSej viny pandé-
mie. Svoju nadl'udsku ulohu mézu zvladnut, ak budu dobre pripraveni. Reforma
dlhodobe;j starostlivosti je nadejou, Zze profesiondli v slovenskych zariadeniach
socialnych sluzieb uz v skorej budtiicnosti mé6zu dosiahnut hiboké ludské uspo-
kojenie z toho, Ze su tvorivou sucastou ochrany zdravia svojich zverencov.
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Valnom zhromazdeni Asociacie po-
skytovatel'ov socialnych sluZieb v SR,
zabezpedit tUto elementarnu poziadav-
ku totiz v siCasnosti pre velku vacsinu
poskytovatel'ov nie je vébec jednodu-
ché. Prakticka skisenost s ndkazou
COVID 19 v zariadeni socialnych slu-
Zieb Slne¢ny dom v Humennom, po-
tvrdzuje vyznam izolacie detekovanych
pripadov z hladiska zastavenia Sirenia
infekcie. Doslednou izolaciou vSetkych
potvrdenych pripadov a osobitne tych,
ktori prisli do kontaktu s pozitivne tes-
tovanymi sme pritom dosiahli, Ze po
niekol'kych tyZzdroch sa $irenie infekcie
Uplne zastavilo. Neoochoreli vSetci,
ako mnohi oCakavali. Vdaka Uspes-
nej stopke na COVID 19 neochorela
vacsina klientov, a to napriek velkému
riziku nakazy. Okrem série opatreni,
vSetci boli okamzite izolovani, a tym
bezpecne oddeleni od zdroja infekcie.
Klastrovanie infekénych pacientov ne-
bolo zdaleka idedlne, kedZe rezervny-
mi kapacitami na izolovanie pacientov
sme nedisponovali. I$lo o krizovy stav
a my sme improvizovali. Na izbéch
sme boli ndteni navysit pocet 1620k,

€o znizovalo komfort ich obyvatelov.

S odstupom niekolkych mesiacov sme
opét Celili situacii, ked sme z dévodu
plne obsadeného oddelenia, nemali
moznost oddelit jedint pozitivne testo-
vanu klientku od dvoch kratko expo-
novanych z rovnakej izby. Stalo sa, ¢o
sa dalo Cakat - pacientky v priebehu
niekolkych dni ochoreli, no nastastie,
priebeh ochorenia bol v suvislosti s ab-
solvovanim prvého ockovania pomerne
mierny. Dnes, na zaklade empirie,

na pripadny atak akejkolvek infekcie
chceme rozhodne byt lepSie pripraveni
aj v oblasti priestorovej pripravenosti.
Oceriujem Usilie Odboru krizového ma-
nazmentu a bezpec¢nosti pri MPSVaR
riesit problematiku pripravenosti
komplexne a do detailov, pri prizvani
odbornikov, ktori maji s manazmen-
tom pandémie mnoho skisenosti. Na
prvom pracovnom stretnuti k priprave
metodiky pre krizové riadenie social-
nych sluzieb v pandemickej situécii
bola jasne naliehava potreba pripravy
stavebnej infrastruktiry na zéklade
potrieb cielovych skupin a ich diagnoz.
Ak chceme zastavit Sirenie nakaz skor
ako v zariadeni prepukne, musime
vediet doGasne izolovat potencial-
ne infekénych klientov. Mame byt
pripraveni izolovat na nevyhnutny ¢as
niekolkych dni, ktory koreSponduje
s obdobim latencie ochorenia s pred-
pokladom, Ze ochorenie sa moze
v priebehu niekolkych hodin alebo dni
rozvinut. Izolujme $tandardne, kazdu
osobu bezprostredne po prijati do
zariadenia, dalej v pripade navratu
z priepustky, po pobyte v hemocnici,
no izolovat by sme mali dialyzovanych
pacientov a pacientov po oSetreni
v zdravotnickom zariadeni, Skusenost
s COVID 19 nas svojim spésobom
inSpirovala zlepsit beznu prax a Uc¢inne
sa branit aj dals$im infekénym ochore-
niam, ktoré boli po minulé roky beznym
javom v mnohych zariadeniach. Vyskyt
infekénych ochoreni, ktoré sprevadzali
respiracné priznaky, no tiez vraca-
nie alebo hnac¢ky ohrozovali nielen
pacientov, no neraz paralyzovali aj
personal. Izolovat by sme teda urcite
mali aj klientov, u ktorych sa prejavili
symptémy prenosného infekéného
ochorenia najcastejsie respiracného,
traviaceho alebo kozného systému. Aj
ked bezné nakazy nie su vzdy také ag-
resivne a Zivot ohrozujlice ako COVID
19, ich eliminaciou v zariadeniach by
sme posunuli prevenciu, a tym kvalitu
starostlivosti v oblasti ochrany zdravia
na vyssi stupienok pri si¢asnej znizenej
spotrebe liekov a ochrannych pomo-
cok. Izolovat znamenéa zodpovedne
chranit ostatnych. Aj izolacia véak musi
mat svoje pravidlg, ktoré citlivo zohl'ad-
nia nielen epidemiologické aspekty, no
tiez ludské potreby jednotlivca, ktory sa
v chorobe a izolacii stava este krehkej-
&im a zranitelnej$im.
PhDr. Zuzana Fabianova, MBA
Predsednicka sekcie oSetrovatelstva
APSS v SR

Zabezpecenie manazmentu starostlivosti o zdravie
0 prijimatelov zahma tieto cinnosti:
- véasna, komplexna koordindcia starostlivosti o zdravie,
- véasné zabezpecenie lekarskej starostlivosti v spolupraci so zmluvnym oset-
rujucim lekarom zariadenia alebo osSetrujicim lekarom prijimatel'a a plnenie
aktualnej ordinacie lekara, predovsetkym
— pravidelné a mimoriadne lekarske vizity v zariadeni (v zavislosti od zdravot-
ného stavu prijimatel'a)

— telefonické konzultacie

— predpis liec€iv, zdravotnickych pomécok a potrieb a uréenie diéty/nutricnej
vyzivy podla indikacie,

— podavanie informacii o zdravotnom stave rodinnym prislusnikom,

— lekarske osetrenie vratane vySetrenia a kontrolného vySetrenia u Specialistu
(v zavislosti od zdravotného stavu prijimatela),

- véasné zabezpecenie osetrovatel'skej starostlivosti v spolupraci s Agenturou
domacej osSetrovatel'skej starostlivosti,

- véasné zabezpecenie ambulantnej a Ustavnej zdravotnej starostlivosti,

- paliativna starostlivost v spolupraci s mobilnym hospicom (mobilnym paliativ-
nym timom),

- véasné zabezpecenie zdravotnej starostlivosti s dalsimi poskytovatelmi zdra-
votnej starostlivosti podla zdravotného stavu a potrieb prijimatela,

- udrzanie a rozvoj kvality a etiky starostlivosti o zdravie prijimatel'ov,

- planované a riadené zabezpecenie liekov a zdravotnickych pomocok v sulade
s potrebami prijimatelov,

- bezpecné davkovanie a podavanie liekov v sulade s aktualnou ordinaciou
lekara,

- poskytnutie predlekarskej pomoci v akdtnych, Zivot ohrozujlcich stavoch,
vratane Skoleni a pripravy zamestnancov pre situacie potreby poskytnutia
prvej pomoci,

- vedenie dokumentdcie k zabezpeceniu starostlivosti o zdravie,

- zabezpecenie primeranej hydratacie, vyZivy a hygienickej starostlivosti na
zaklade odporucani oSetrujlcej sestry a/alebo osetrujiceho lekara,

- planovand a riadena podpora sebestacnosti a mobility,

- predchadzanie komplikacii z imobility v rozsahu odbornej sposobilosti na
zaklade odportcani osetrujlcej sestry a oSetrujuceho lekara,

- oSetrovanie ran a predchadzanie vzniku dekubitov v rozsahu odbornej spéso-
bilosti na zaklade odporucani osetrujlcej sestry a/alebo osetrujliceho lekara,

- planovand a riadena prevencia padov,

- prevencia Sirenia nakaz medzi personalom a prijimatel'mi,

- ockovanie proti sezénnej chripke, pneumonii, a dalSie ockovanie na zaklade
odporucani a ordinacie lekara,

- meranie vitalnych funkcii (dychanie, pulz, tlak krvi, telesna teplota) a bezod-
kladna konzultacia odchylok s osetrujicim lekarom/poskytovatelom zdravot-
nej starostlivosti,

- sledovanie zmien v zdravotnom v stave, vratane novych priznakov (kasel,
zvySena telesna teplota, poruchy vyprazdiovanie mocu a stolice, zmeny vo
vedomi, orientécii, spravani, bolesti, zmeny na kozi a slizniciach, novovznik-
nuté znamky Urazu, apod.) a bezodkladna konzultacia odchylok vo vitalnych
funkciach, stave vedomia a orientacii s osetrujucim lekarom/poskytovatelom
zdravotnej starostlivosti,

- zabezpecenie dezinfekéného planu v ramci hygienicko-epidemiologického
rezimu.

Sucastou dokumentacie k zabezpeceniu zdravotnej starostlivosti by mala byt
aktualna ordinécia a odporuc¢ania lekara, no tiez kdpie prepustacich spray,
lekarskych nalezov, vysledkov vysetreni, dalSie informacie tykajlice zmeny
zdravotného stavu a poskytovania zdravotnej starostlivosti, zdznamy personalu
zariadenia, zabezpecujluceho zdravotnu starostlivost o zmene zdravotného
stavu, konzultacii zdravotného stavu s lekarom, sestrou ¢i inym poskytovate-
lom zdravotnej starostlivosti a o poskytnuti zdravotnej starostlivosti lekarom,
sestrou ¢i inym poskytovatelom zdravotnej starostlivosti.




SLOVO
ODBORNEJ

VEREJNY POSKYTOVATEL
_ SOCIALNYCH SLUZIEB
i - VYHODA?

NA SLOVENSKU EXISTUJE MNOZSTVO ZARIADENI, VDAKA KTORYM SA SOCIALNE
ZNEVYHODNENYM SKUPINAM OBYVATELSTVA DOSTAVA POMOC A PODPORA. Cl UZ
IDE O ZARIADENIA PRE SENIOROV, ZARIADENIA OPATROVATELSKEJ SLUZBY, DOMOVY >~
SOCIALNYCH SLUZIEB, UTULKY, ALEBO DALSIE DRUHY ZARIADENI. VSETKY POMAHAJU -
'UDOM V NELAHKEJ SITUACIH ZJEDNODUSIT A SKVALITNIT ICH ZIVOT. V PRAXI SA

STRETAVAME S TYM, ZE DANE ZARIADENIA SU BUD VEREJNYMI, ALEBO NEVEREJNYMI
POSKYTOVATEL'MI SOCIALNEJ SLUZBY. MAJU NEVEREJNI POSKYTOVATELIA NA

SLOVENSKU TAZSIE PODMIENKY PRI VYKONE SVOJEJ PRACE OPROTI VEREJNYM
POSKYTOVATEL'OM? JE TO NAOZAJ TAK? AKO SA FINANCNE ZIJE TZV. NEVEREJNO-

VEREJNYM ZARIADENIAM SOCIALNYCH SLUZIEB A AKE TO VLASTNE SU?

SPOLAHLIVE
RIESENIE STREDNEJ
AZ TAZKEJ INKONTINENCIE
NA KAZDY DEN

,Svoje“ neziskové organizacie, nakolko to bolo pre ne

v tom ¢ase ekonomicky vyhodné: na zariadenia sociél-
nych sluzieb financ¢ne prispievali vy$sSie Gzemné celky a z roz-
poctov samosprav i§li len malé finanéné prostriedky. Klientmi
v tychto zariadeniach boli zva¢$a iba obyvatelia s trvalym poby-
tom v danom meste &i obci. S Gc¢innostou zakona ¢.448/2008
Z.z. o socialnych sluzbach a financovanim zo strany MPSVR
SR zacalo pribudat klientov z okolitych miest a obci, respektive
z celého Slovenska. A vtedy sa za¢al prejavovat ,,ekonomicky*
postoj niektorych starostov: ,Pre¢o by som mal prevadzkovat
a teda aj financ¢ne prispievat na zariadenie socialnych sluzieb,
v ktorom sa nachéadzaju aj klienti inych miest a obci?*“

P red 15 az 20 rokmi zacalo viacero miest a obci zriadovat

Samosprava teda poziada prostrednictvom svojej neziskovej
organizacie o finanény prispevok iné obce, ktorych obyvatelia
sa nachadzaju v ,,jeho” zariadeni socialnych sluzieb. Reakcia
oslovenych samosprav bola a je r6zna:

1. akceptuju pozadovany finan¢ny prispevok

2. prispeju podla ,,svojich finanénych moznosti“, teda menej
ako je pozadované

3. neprispeju vobec: ved oni nie su ,,zriadovatelom* tohto za-
riadenia (je nim ,len neziskovka“, ktoru zriadila obec ¢i mesto),
alebo ich dalSim argumentom je: sme mala obec a nemame
na to finanéné prostriedky.

V praxi to vyzera tak, Ze drviva vacsina oslovenych samosprav
neprispeje vobec. A tu sa zacina kolobeh: kedZe starosta, ktory
poZiadal o spolu-financovanie ,,svojho* zariadenia socialnych
sluZieb ostatné samospravy a bol zva¢$a odmietnuty, ,na oplat-
ku“ tiez odmietne Ziadost o finanény prispevok, ktory mu zaslu
ini verejni, ¢i neverejni poskytovatelia socialnych sluZieb. A moz-
nost vyberu zariadenia — ergo poskytovatela socialnych sluzieb
samotnym klientom, ktorl garantuje zakon, dostava na frak!
Dalsim, nemenej vyznamnym faktorom, ktory rozhoduje o obje-
me finanénych prostriedkov vyélenenych z rozpo&tu samosprav
na spolu-financovanie ,,svojich“ zariadeni socialnych sluZieb

je aj postoj primatora a mestského zastupitel'stva a ich miery
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»Socialneho citenia“ ¢i nebodaj ,,sympatii, alebo aj nesympatii®,
¢i sile lobingu konkrétneho zariadenia. V pripade neziskovych
organizacii zriadenych mestom sa ¢asto stretdvame aj s tym,
Ze funkcia riaditela neziskovej organizacie je kumulovana

s funkciou pracovnika mesta, ¢o tiez so sebou prinasa viacero
problémov...

Bolo by vel'mi zaujimavé zistenie, kol'ko finanénych pros-
triedkov na prevadzkovanie, realne zasielaju samospravy
neverejno-verejnym zariadeniam socialnych sluzieb, ktoré
sami zriadili cez ,,svoje* neziskové organizacie: niektoré
totiz neprispievaju vébec, alebo len symbolicky.

RieSenim vacsiny problémov suvisiacich s financovanim zaria-
deni sociélnych sluZieb je Uprava legislativy, kde bude naozaj
jasne a jednoznacne definované kto (§tat, vyssie Uizemné celky,
samospravy) a kolko MUSI, a nieze mdze, prispievat na jednot-
livé druhy sociélnych sluZieb. Presnym definovanim podmienok
financovania verejnych, neverejnych aj verejno-neverejnych
poskytovatel'ov socialnych sluZieb by sa predislo komplikaciam,
ktoré dnes staZuju uz aj tak dost naro¢nu pracu socialnych pra-
covnikov, opatrovatel'ov, zdravotnych sestier..., ktori kvoli skra-
tenému rozpoctu neposkytuju svoje sluzby na takej Urovni, ako
by sami chceli. Zvlast v ¢ase pandémie ochorenia COVID-19 je
existencia viacerych zariadeni ohrozena (velké vypadky uhrad
od klientov, zvySené naklady na ochranné a dezinfekéné pro-
striedky, ale aj pandemicky narast cien potravin, ¢i po-pande-
micky narast cien energii a pod.). Presne legislativne definovana
povinnost finanéne prispievat na zariadenia socialnych sluZieb
bez ohl'adu na to, ¢i sa jedna o verejného alebo neverejného
poskytovatela socialnej sluzby (Ci verejno-neverejného), je to, ¢o
si verejni aj neverejni poskytovatelia po tolkych rokov starostli-
vosti o svojich klientov zaslUZia. A o to viac si to zasl(zi samotny
klient, ktory nevnima a ani nepozna rozdiel medzi verejnym a ne-
verejnym poskytovatelom socialnej sluzby. Ved véetkym nam
ide o jeden ciel: pomahat vSetkym klientom, ktori naSu pomoc
potrebuju bez ohladu na to, kto je zriadovatelom.
Jana Galikova
Predsednicka sekcie verejnych poskytovatelov APSS v SR

Celofarebné natahovacie nohavicky

® Anatomicky tvarované nohavicky pre zeny i pre muzov

® Dostupné v savostiach Normal, Super a Maximum
@® Savost Maximum je vhodna na nocné pouzitie

® Vysoko savé jadro rychlo uzatvara tekutiny

@ ZvysSeny pas pre vacsi pocit istoty pri noseni

® Obliekaju sa ako spodna bielizen
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Ahoj, zivol

B O .
#podpormeme #StvorenaajpredOSPeWCh ,
#vgvaienémineraty

Takmer 30 rokov stojime pri zrodeni a raste
nespocletného mnoZstva babatiek.

Niet pochgb o tom, Ze k Zivotu sa treba stavat seriézne a zodpovedne.
NaSe vysoké poziadavky na kvalitu plnenia prirodnej vody Lucka
SU preto opodstatnené. Zaklady zdravia si budujeme od narodenia.
Robime v3etko preto, aby sa voda z hibky 250 m dostala k vam
rovnako Cista a prirodzend, ako sa nachadza v samotnej prirode.

Babatka aj ich mamy tak mdéZeme vyzbrojit tou najlepSou vgbavou
na zdolavanie kazdodennych vgziev, ktoré Zivot prinaSa.

\ Tvoj vodny anijel
W wwwlucka.sk



