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Monitorovacia ¢innost Uradu komisdra pre osoby so zdravotnym
postihnutim.

Prijatim zakona &. 176/2015 Z. z. o komisarovi pre deti a o komisarovi pre osoby so zdravotnym
postihnutim a o zmene a doplneni niektorych zakonov v zneni neskorSich predpisov, ktory
nadobudol uc€innost 1. septembra 2015, bol v Slovenskej republike vytvoreny zaklad
fungovania nezavislej institicie na zabezpecenie verejnej ochrany prav osdb so zdravotnym
postihnutim v sulade s Parizskymi principmi prijatymi rezoluciou Valného zhromazdenia OSN
€. 48/134 z 20. decembra 1993 o Vnutrostatnych institiciach na presadzovanie a ochranu
ludskych prav. Slovenska republika tak splnila zavazok, ktory jej vyplyval z Dohovoru
0 pravach osbéb so zdravotnym postihnutim (dalej len ,Dohovor®) &lanku 33 ods. 2 -
Vykonavanie dohovoru na vnutrostatnej urovni a monitorovanie. Predmetny ¢lanok Dohovoru
pozaduje od Statu, ktory je zmluvnou stranou tohto Dohovoru, aby vytvoril nezavisly
mechanizmus na presadzovanie, ochranu a monitorovanie vykonavania Dohovoru, ktory
Slovenska republika ratifikovala. Dohovor nadobudol platnost 25. juna 2010 v sulade
s Clankom 45 ods. 2 a je publikovany v Zbierke zakonov pod Oznamenim Ministerstva
zahrani¢nych veci Slovenskej republiky €. 317/2010, Z. z. a Op¢&ny protokol k Dohovoru
o pravach oséb so zdravotny postihnutim je v Zbierke zakonov publikovany pod Oznamenim
Ministerstva zahrani¢nych veci Slovenskej republiky €. 318/2010 Z. z.

Komisar pre osoby so zdravotnym postihnutim na zaklade podnetu alebo z vlastnej iniciativy
posudzuje a monitoruje dodrzZiavanie ludskych prav osbb so zdravotnym postihnutim
a monitoruje dodrziavanie ludskych prav osoby so zdravotnym postihnutim najma
vykonavanim nezavislého zistovania plnenia zavazkov vyplyvajucich z medzinarodnych
zmluav, ktorymi je Slovenska republika viazana.

Cielom monitoringov vykonavanych osobnymi navstevami je identifikovat a sucasne
zmapovat, akym spbésobom je zabezpelené dodrziavanie ludskych prav v psychiatrickych
nemocniciach, psychiatrickych lieCebniach a psychiatrickych oddeleniach v Slovenskej
republike (dalej len ,psychiatrické zariadenia®), odhalit systémové i ludské nedostatky pri
implementacii medzinarodnych dohovorov. Nemenej délezitym cielom je aj pomocou analyz
vysledkov z monitoringov pomoct zabezpelit vysokokvalitné sluzby v psychiatrickych
zariadeniach v buducnosti.

V kontexte vysSie uvedeného je potrebné vnimat cely proces monitorovania psychiatrickych
zariadeni. Primarnou ulohou je vykonavanie preventivnych systematickych navstev miest, kde
sa nachadzaju alebo mbézu nachadzat osoby so zdravotnym postihnutim s cielom posilnit
ochranu prav tychto oséb, zlepsit zaobchadzanie s nimi a podmienky, v ktorych tieto osoby
Ziju.

Udaje ziskané z monitorovacich navsétev vo vybranych zariadeniach st vyznamnym
podkladom pre:

1. podavanie navrhov a odporucani v pripade zistenia, ze pri poskytovani doslo
k porudeniu alebo k ohrozeniu prav oséb so zdravotnym postihnutim;
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2. navrhy zmien platnej legislativy v pripade zistenia, ze platnou legislativou a praxou su
poruSované konkrétne ¢lanky Dohovoru.

Z kazdej monitorovacej navstevy je vypracovana sprava, ktorej su¢astou mézu byt aj navrhy
opatreni k naprave, ktord zaSlem zariadeniu a vyzvem ho, aby sa k zisteniam
a navrhnutym opatreniam vyjadrilo. Navrhnuté opatrenia k naprave maju ur€iti naliehavost
a potrebnu dobu na plnenie:

= Bezodkladné opatrenia su naliehavé a prikladam im uréitu doleZitost, alebo su to
opatrenia, ktoré su lahko vykonatelné.

= CQOpatrenia s priebeznym plnenim su pouzivané tam, kde treba v zariadeni
implementovat urcity postup, novu smernicu, alebo Styl prace, a na ktoré sa bude dbat
aj v buducnosti.

= Opatrenia s lehotou na vykonanie je potrebné vykonat v uvedenej lehote.

Oc&akavam, Ze sa zariadenie k sprave a k jednotlivym opatreniam vyjadri, v pripade
odovodnenych skuto€nosti méze navrhnut nahradny termin plnenia. Vyjadrenie zariadenia,
spolu so spravou z monitoringu budu zaslané zriadovatelovi, s ktorym prerokujem uvedené
problémy.

Kontrolu plnenia uloZzenych opatreni na napravu bude zabezpe&ovat Urad komisara pre osoby
so zdravotnym postihnutim. Priebezné vysledky monitoringov, plnenie uloZzenych opatreni na
napravu v monitorovanych psychiatrickych zariadeniach bude mat mozZnost verejnost
sledovat online na portali Uradu komisara pre osoby so zdravotnym postihnutim
www.komisarprezdravotnepostihnutych.sk.

Finalnym rezultatom uskutocnenych monitoringov bude Mimoriadna sprava z monitoringov
psychiatrickych zariadeni, ktora bude predlozena Narodnej rade Slovenskej republiky.
Mimoriadna sprava bude nasledne preloZzena do anglického jazyka a pristupna na stranke
Uradu komisara pre osoby so zdravotnym postihnutim, ktora by mala sluzit ako podporny
material na narodnej a na medzinarodnej urovni.
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Monitorovaci tim

Monitorovaci tim bol zostaveny z piatich hodnotitelov, odbornikov na oblast psychiatrie a na
ochranu ludskych prav oséb so zdravotnym postihnuti. Monitoring v Psychiatrickej lieCebni
Sucany vykonali dia 6. — 7. augusta 2019 ¢lenovia hodnotiaceho timu:

= JUDr. Zuzana Stavrovska, komisarka pre osoby so zdravotnym postihnutim,

= MUDr. Peter Breier, psychiater, ktory pbsobil v Psychiatrickej lieCebni v Pezinku, ako
primar posobil v Galante, v Univerzitnej nemocnici Bratislava a neskér pdsobil devat rokov
v Anglicku. Je ¢lenom Ligy za duSevné zdravie.

= Doc. MUDr. Alexandra Brazinova, PhD., MPH, zastupkyfia prednostky na Ustave
epidemiolégie Lekarskej fakulty Univerzity Komenského. Specializuje sa na preventivne
lekarstvo — epidemioldgiu, ochranu a podporu zdravia. V ramci vyskumu sa dlhodobo
venuje epidemioldgii duSevnych poruch, kardiovaskularnych, onkologickych, ako aj inych
chronickych chordb.

= JUDr. Maro§ Matiasko, LL.M, odbornik na fudské prava, v minulosti pracoval na
Eurépskom side pre ludské prava v Strasburgu, v suéasnosti pdsobi ako advokat
a spolupracuje s mimovladnymi organizaciami, najma s Férom pre ludské prava. Odborne
sa venuje filozofii fludskych prav a problematike zlého zaobchadzania.

= JUDr. PhDr. Ivona Kardianova, manazérka monitorovacich ¢innosti a pravni¢ka Uradu
komisara pre osoby so zdravotnym postihnutim.

Podakovanie

Touto cestou by som sa za cely monitorovaci tim chcela pod’akovat’ za spolupracu pri
vykone monitoringu najma panovi riaditelovi Ing. Romanovi Kluciarikovi ako aj
ostatnym zamestnancom zariadenia, ktori vytvorili priaznivé podmienky na pracu
monitorovacieho timu a boli maximalne sucinni pri ziskavani potrebnych udajov.
Monitorovaci tim ziskal vSetky potrebné informacie pre vykon monitorovacej ¢innosti.
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Metodologia

Hlavnym prostriedkom hodnotenia zariadeni je sada nastrojov Svetovej zdravotnickej
organizacie QualityRights Tool Kit, zalozenych na hodnoteni a zlepSovani Standardov kvality
a ludskych prav v psychiatrickych zariadeniach. QualityRights Tool Kit je rozdeleny do piatich
oblasti, ktoré zahffaju Standardy a kritéria. Oblasti s zamerané na ¢lanky Dohovoru 12 a 14
Rovnost pred zakonom, Sloboda a osobna bezpelnost, Clanky 15 a 16 Ochrana pred
mucenim alebo krutym, neludskym &i ponizujucim zaobchadzanim alebo trestanim a Ochrana
pred vykoristovanim, nasilim a zneuzivanim, ¢lanok 19 Nezavisly spésob Zivota a zaclenenie
do spoloc¢nosti, Clanok 25 Zdravie a ¢lanok 28 Primerana zivotna uroven a socialna ochrana.
VSetky oblasti sa skladaju z jednotlivych Standardov a kritérii. Pri hodnoteni postupuje
monitorovaci tim od detailného ku komplexnému, to znamena, Ze sa najprv hodnotia jednotlivé
kritéria, potom na zaklade vysledkov sa hodnotia Standardy, ¢o sa nasledne premieta do

hodnotenia celej oblasti.

Tabulka ¢. 1 Metodolégia

Oblast’

Standard

Pravo na primeranu zivotnu
uroven
(Clanok 28 Dohovoru)

Hodnoti sa technicky stav budovy, podmienky pre spanok
a dostatok sukromia pacientov, hygienické podmienky,
stravovanie, pravo na slobodnu komunikaciu, ¢i zariadenie ma
stimulujuce prostredie a hodnoti sa spoloCensky a osobny
zivot pacientov a ich zapojenie do komunity.

Pravo na najvyssiu
dosiahnutelnua uroven fyzického
a dusevného zdravia

(Clanok 25 Dohovoru)

Hodnoti sa dostupnost zariadenia pre pacientov, ktori
potrebuju  lie€bu a podporu, personalne obsadenie
a starostlivost’ o pacientov, dostupnost liekov a podpora
v8eobecného a reprodukéného zdravia pacientov.

Pravo na uplatnenie spésobilosti
na prave ukony a pravo na
slobodu a osobnu bezpec¢nost'.
(Clanok 12 a 14 Dohovoru)

Hodnoti sa, &i su preferencie pacientov prioritou pri
poskytovani lieCby, postupy a zaruky zahffiajuce prevenciu
detencie a starostlivosti zaloZzenej na slobodnom a
informovanom suUhlase pacienta apristup pacientov
k osobnym informaciam o ich zdravi.

Ochrana pred mué¢enim a inym
krutym, nefudskym alebo
ponizujucim zaobchadzanim.
(Clanok 15 a 16 Dohovoru)

Hodnoti sa pravo pacientov na ochranu pred slovnym,
duSevnym, telesnym, alebo sexualnym tyranim a pred
fyzickym a citovym zanedbavanim, &i su pre rieSenie kriz
pouzivané alternativne metdédy namiesto pouzivania
obmedzovacich prostriedkov, €i su v zariadeni pouZzivané
medicinske postupy vyhradne na zaklade slobodného
a informovaného suhlasu pacientov, zaistenie ochrany
pacientov pred muéenim, krutym, nefudskych a poniZujucim
zachadzanim a pred inymi formami zneuzivania ¢i tyrania.

Pravo na nezavisly spdsob Zivota
a zapojenie do spolo€nosti
(Clanok 19 Dohovoru)

Hodnoti sa, €i su pacienti podporovani k ziskaniu miesta
a finanénych zdrojov pre Zivot v spolognosti, & maju pristup
k vzdelavaniu a pracovnym prilezitostiam, &i je podporované
ich pravo ucasti na politickom a verejnom ZzZivote, ako aj
dostato¢né  aktivity pacientov  voblasti  kultdrnych,
nabozenskych, alebo volno¢asovych ¢innosti.
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V suvislosti

s uvedenymi

¢lankami

Dohovoru sada hodnotiacich nastrojov umozhuje

hodnotenie uUrovne dosiahnutych vysledkov oblasti plnenia Dohovoru v nasledovnych

stuphfioch:

Tabulka ¢&. 2 Uroveri dosiahnutych vysledkov v oblasti plnenia Dohovoru

rozsahu

alebo oblast boli
v zariadeni plne realizované.

Uroven dosiahnutych Popis Hodnotenie
vysledkov WHO
Dosiahnuta v plnom Hodnotiaci tim naSiel dékazy, Ze kritéria, Standard, AJIF

Achieved in full

Dosiahnuta Ciastocne

Hodnotiaci tim naSiel dékazy, Ze kritéria, Standard,
alebo oblast boli realizované, ale je potrebné urcité

A/P
Achieved partially

posudit

dané zariadenie.

Zlepsenie.

Bolo zagaté Hodnotiaci tim nasiel dbkazy o krokoch All

k splneniu kritéria, Standardu, alebo oblasti, ale Achievement
vyznamné zlepS3enie je potrebné. initiated

Nebolo zakaté Hodnotiaci tim nena$iel dékazy N/I

o krokoch ku splneniu kritéria, Standardu, alebo Not initiated
oblasti.
Neaplikovatelné, neda sa | Kritérium, Standard, alebo oblast sa nevztahuje na N/A

Not applicable

Zhrnutie vysledkov pre zariadenie:

Tabulka ¢. 3 Zhrnutie vysledkov

Oblast’ Plnenie Dohovoru
1. Pvrévo na primeranu zivotnu Uroven Dosiahnuté AP
(Clanok 28 Dohovoru) CiastoCne
2. Pravo na najvy$Siu dosiahnutelnd udroven fyzického Dosi .
N . . osiahnuté
a duSevného zdravia .. . A/P
(Glanok 25 Dohovoru) clastocne
3. Pravo na uplatnenie spbsobilosti na prave ukony a pravo na
slobodu a osobnu bezpecnost.
(Cl. 12 a 14 Dohovoru)
4. Ochrana pred mucéenim ainym krutym, nefudskym alebo
ponizujucim zaobchadzanim.
(Clanok 15 a 16 Dohovoru)
5. Pravo na nezavisly spésob Zivota a zapojenie do spolo€nosti Dosiahnuté
(Clanok 19 Dohovoru) giastoéne A/P
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Naplfiovanie Dohovoru o pravach os6b so zdravotnym
postihnutim v Psychiatrickej liecebni Sucany

Oblast 1: Pravo na primeranu Zivotnu Uroven

Oblast 2: Pravo na najvys$siu dosiahnutelnt Groven
fyzického a dusevného zdravia

Oblast 3: Pravo na uplatnenie spbsobilosti na prave
Ukony a pravo na slobodu a osobnu bezpeénost.

Oblast 4: Ochrana pred mucenim a inym krutym,
neludskym alebo poniZujicim zaobchadzanim

Oblast 5: Pravo na nezavisly spdsob Zivota a zapojenie
do spolocnosti

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%

B Dosiahnuté v plnom rozsahu  ® Dosiahnuté Ciastocne Zacaté W NezaCaté m Neda sa posudit
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Informacie o zariadeni

Psychiatricka lieCebna Su€any (dalej len ,zariadenie®) bola zriadena zriadovacou listinou
Ministerstva zdravotnictva SR €.3724 /1991-A/V-5 dia 1.1.1992, ako prispevkova organizacia
s pravnou subjektivitou. Nadriadenym organom zariadena je Ministerstvo zdravotnictva SR.

Zariadenie poskytuje 3pecializovanu lieCebno-preventivhu  starostlivost  pacientom
postihnutym psychickymi chorobami a poruchami, akutnym psychotickym stavom, vykon
ochrannych protialkoholickych a psychiatrickych liecieb.

Zariadenie zabezpeduje zdravotnicke sluzby pre cely Zilinsky kraj. Ochranné lie¢by nariadené
sudom zabezpe&uje pre cely Zilinsky kraj a &iastoéne Trendiansky kraj, okresy Povazska
Bystrica, Prievidza a llava.

Od roku 2007 je zariadenie drzitelom certifikatu manazérstva kvality.

V rokoch 2015-2016 sa uskuto€nili v zariadeni stavebné upravy, najma rekonstrukcia
priestorov pre pacientov a lekarov, vytvorili sa nové priestory pre oddelnie rehabilitacie
a resocializacie a oddelenie klinickej psycholdgie. Dalej sa zrekonstruovali socialne zariadenia
a polozili sa protiSmykové podlahy.

V zariadeni sa nachadza 250 16zok, ktoré su umiestnené na 5 oddeleniach. Organizatne sa
zariadenie deli na:

- Usek riaditela

- Usek liedebno-preventivnej starostlivosti — primariat A, ktory sa &leni na:

o Oddelenie A1 muzské, zabezpeclujuce lieCbu reaktivnych stavov, depresii,
chornickych neurdéz, endogénnzch psychéz, lie€bu gerontopsychiatrickych
pacientov a vykon ochrannych psychiatrickych liecob.

o Oddelenie A2 koedukované, zabezpecCuje komplexné protialkoholické liecby,
vykon ochrannych psychiatrickych a protialkoholickych lieCob, liecby
psychickych poruch zauri€inenych pozivanim pschoaktivnych latok, prevazne
alkoholu.

o Oddelenie A3 koedukované, ktoré zabezpecuje prijem psychotickych stavov
a inych stavov za ucelom poskytovania komplexnej zdravotnickej starostlivosti,
farmakoterapeuticku lie€bu, individualnu psychoterapiu s rehabilitaciou, lieCbu
EKT s anesteziologicko-resuscitacnou starostlivostou.

- Usek liedebno-preventivnej starostlivosti — primariat B, ktory sa éleni:

o Oddelenie B2 muzské, zabezpec€uje vykon ochrannych psychiatrickych lie€ob
s dlhodobym pobytom aich resocializaciu a detenciu, lieCbu
gerontopsychiatrickych pacientov, lie€bu endogénnzch psychoz.

o Oddelenie B3 Zenské, zebezpeluje vykon ochranny psychiatrickych lieCob,
lie€by reaktivnych stavovdepresii, chornickych neur6z a endogénnych
psychoz, lieCby gerontopsychiatrickych pacientov.

o Oddelenie klinickej psychologie, ktora zabezpecuje skupinovu psychoterapiu,
rehabilitaciu a resocializaciu hospitalizovanych pacientov.

- Usek o$etrovatel'skej starostlivosti
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- Usek ekonomicky
K dalsim pracoviskam patri:

- oddelenie rehabilitacie a resocializacie

- oddelenie lieCebnej vyzivy

- oddelenie socialnej starostlivosti

- laboratorium

- oddelenie pomocnych prac

- ambulancie:
o Ambulancia $pecializovanej ambulantnej starostlivosti — odbor psychiatria
o Ambulancia vS8eobecnej ambulantnej starostlivosti — odbor v3eobecné

lekarstvo.

Pre hospitalizovanych pacientov je k dispozicii damske a panske kadernictvo, bufet, pedikura
a manikura, moznost’ prania veci v ustrednej pracovni, automat na kavu a automat na vodu.
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1. Prdvo na primeranu Zivotnu urover (¢l. 28 Dohovoru)

Materialno-technické podmienky
1.1 Budova zariadenia

Budova zariadenia je v dobrom technickom stave, interiér vSak vykazuje znamky opotrebenia.
Na akutnom oddeleni okolie dveri vykazovalo znaky velkého opotrebenia.

Obr. ¢. 1 Vnutorny areal zariadenia

Osvetlenie — umelé a prirodzené, vykurovanie a vetranie neboli problematické. Nebol citit
zapach, prostredie bolo Cisté. V interiéri chyba klimatizacia, ale boli sme informovani, ze na
tuto investiciu prebieha verejné obstaravanie.

1.1.1 Bezbariérovost

Zariadenie je bariérové (schodisko), chyba vytah. Ostatné spolo¢né priestory su bezbariérové
a pristupné pre ludi s telesnym postihnutim.
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Tabulka ¢. 4 Bezbariérovost

Bezbariérovost’ Informacia Informacia
k 13.1.2017 k 6.8.2019
Je zariadenie stavebne a technicky | schodiskova ploSina nie nie
al ?bon roznymi p omo_ckam "'schodolez nie nie
prispbsobené aj pre pacientov i i _ _
s obmedzenou  schopnostou | Najazdova ploSina ano ano
pohybu? vSetky priestory st ano ano/oddelenia
bezbariérové
iné nie nie

1.1.2 Bezpecnostné podmienky

Zariadenie nema dymové hlasiCe. Pacienti nie su primerane chraneni, prostredie je bariérové
(schody). V zariadeni sa vykonavaju cviéné protipoziarne poplachy. Na nastenke v zariadeni
je vyveseny oznam pre zamestnancov Opustenie budovy v pripade vzniku mimoriadnej
udalosti v PL, ktory informuje, na aké zasady je nutné dbat v pripade, ak je vydané rozhodnutie
o opusteni budovy. Pacienti v§ak nemaju informacie o tom, €o robit’ v pripade poziaru, resp.
po vydani rozhodnutia o opusteni budovy.

1) Opatrenie
Zabezpecit’ nacvik evakuacéného cvi¢enia pre zamestnancov a pacientov zariadenia,
ktory sluzi ako prevencia na ochranu Zivota a zdravia pacientov v pripade poZiaru.
Termin plnenia: 31.12.2021

1.2 Izby pacientov

Pocet izieb pacientov v zariadeni je nasledovny:

Tabulka ¢. 5 Pocet izieb a lI6Zok v zariadeni

Pocet izieb a I6Zok v zariadeni Informdcia Informacia
k 13.1.2017 k 6.8.2019
Pocet izieb v zariadeni 1 - postelova 0 0
2 - postelova 3 6
3 - postelova 3 3
4 - postelova 1 2
5 - postelova 5 4
6 - postelova 23 27

Zariadenie nema jednopostelové izby, ale ma vacsi pocet Sest’ postelovych velkokapacitnych
izieb. Postele su umiestnené tesne pri sebe a sukromny priestor pre pacientov je minimalny.
Velkokapacitné izby su preplnené a pacienti nemaju dostatok stkromia.’ Sietové postele sa
pouzivaju aj ako bezné postele pre pacientov.

1 CPT vyjadruje jednoznacnu podporu trendu rusit velkokapacitné izby v psychiatrickych zariadeniach, (...) tento spésob
ubytovdvania je sotva zlucitelny s normami modernej psychiatrie. Zabezpecenie ubytovacich struktur zaloZenych na malych
skupindch je klticovym faktorom pre zachovanie/obnovenie déstojnosti pacientov, ako aj klticovym prvkom kaZdej politiky
smerujucej k psychologickej a socidlnej rehabilitdcii pacientov. Vynatok z 6smej vSseobecnej sprdavy Eurdpskeho vyboru na
zabrénenie  mucenia a neludského i  poniZujuceho  zaobchddzania alebo trestania, dostupny na:
https://rm.coe.int/16806cd43a
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Izby su oddelené, osobitne pre zeny a osobitne pre muzov. Seniori nie su oddeleni od mladSich
pacientov. Je nevhodné, aby pacienti v seniorskom veku (s demenciou) boli napr. na akutnom
oddeleni s pacientmi so psychozou.

2) Opatrenie
Prehodnotit’ a prestahovat’ pacientov vo vyssom veku oddelene od pacientov
mladsieho veku.
Termin plnenia: priebezne

Pacienti musia dodrziavat stanoveny rezim. Izby su v priebehu dia otvorené, ale je uréena
vecierka/budicek. Izby pacientov, ale aj prostredie je neosobné. Chyba ulozny priestor, osobné
uzamykatelné skrinky. Veci su ulozené v skrinkach na chodbach a do nich ma pristup iba
personal. Osobné veci pacientov su v ,sklade” v policiach. Pacienti by mali mat' k dispozicii
ulozny priestor (toaletny stolik, skrifiu), kde si mézu ulozit a uzamknut’ svoje osobné veci.
Nedostatok ulozného priestoru a sukromia mdze ovplyvnit ich pocit bezpedia i autonémie
a vyznamne zasahuje do prava pacientov na sukromie.

P

Obr. ¢. 2, 3 Izby pacientov

3) Opatrenie
Nevyhnutnou sucastou zabezpecenia Standardu a vhodného terapeutického
prostredia pre pacientov je zaistenie vhodnych Zivotnych podmienok. Je potrebna
Uprava izieb s vyssSim poctom 16Zok tak, aby zabezpecovali pacientom dostatok
sukromia. Idealne najviac 4 I6Zka v jednej izbe.
Termin plnenia: 31.12.2021
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Obr. ¢. 4, 5 Izby pacientov

1.2.1 Zatvorené oddelenie

Zatvorené oddelenie je koedukované, nakolko su tu hospitalizovani muzi aj Zzeny réznych
vekovych skupin. Na oddelenie sa prekladaju tiez pacienti z otvorenych oddeleni,
v pripade zhorSenia psychického stavu, alebo ked je potrebné intenzivne sledovanie

psychického stavu.

1.2.2 Otvorené oddelenia

Tabulka ¢. 6 Kontakt a pohyb pacientov na otvorenom oddeleni

Pacienti na uzavretom oddeleni maju Informacia k 13.1.2017 Informadcia k 6.8.2019
pristup k:
telefénu ano/ bez obmedzenia ano/ v uréeny ¢as

PC s pripojenim na internet

&no/ na poZiadanie pacienta

ano/ na poZiadanie pacienta
S povolenim lekara

navsteve

ano/ vo vyhradenom case

ano/ vo vyhradenom case

pohybu v areali zariadenia

ano/ bez obmedzenia

ano/ bez obmedzenia

pohybu mimo zariadenia

nie

ano/s povolenim lekéara

1.3 Hygienické podmienky

Hygienické podmienky v zariadeni boli na dobrej urovni, socialne zariadenia boli funk&né,
Cisté, aj ked vykazovali znaky opotrebovania. Pacienti maju pravidelny pristup do kupelni
a toaliet, ale veder sa kupelne zamykaju. Sampén/toaletné potreby si pacienti kupuiju.
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Kupelne a toalety neumoznuju dostatok sukromia, chybaju zavesy, veSiaky (na uterak).
Koedukované oddelenia nemali muzské/Zzenskeé toalety, ale boli spolocné. V takomto pripade
mobze pacient opacného pohlavia narusit sukromie iného pacienta pouzivajuceho socialne
zariadenie.

4) Opatrenie
Prijat opatrenie na zabezpecenie sukromia pacientov pouZivajucich socialne
zariadenie a rozdelenie toaliet a spfch podla pohlavia. Zabezpecit ochranu intimity
a sukromia pacientov, ktori pouZivaju socialne zariadenie. Napr. je mozné vonkajsSie
dvere zabezpedit gulou a pacient by nebol ruSeny pocCas vykonavania hygienickych
Ukonov. Univerzalny kfu¢ by mali k dispozicii zamestnanci pre pripadny okamzity vstup.
Termin plnenie: ihned

Pacienti s telesnym postihnutim - imobilizaCnym syndromom nemaju zabezpeCeny
prispbsobeny a bezbariérovy pristup ku kupaniu/hygiene a toaletam. Na toaletach boli madla,
ale toalety a kupelne nespifiaju $tandard pristupnosti.

P
Obr. &. 6 Sprcha s bariérou Obr. ¢. Chybajuce zavesy v sprchach

1.4 Stravovanie

Na oddeleniach bol k dispozicii €aj, pacienti stravu chvalili. Jedalne pre pacientov boli
umiestnené na jednotlivych oddeleniach, boli ¢isté a vhodne upravené.
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Obr. ¢. 8, 9 Jedaleri pre pacientov

1.4.1 Oblecenie

Pacienti mézu nosit' vlastné obleCenie. Tim, ktori nemaju vlastné obleCenie, zariadenie
poskytuje vhodné obleCenie a obuv.

1.5 Slobodnd komunikacia

Pacienti mézu slobodne a bez cenzury vyuzivat komunikacné prostriedky ako su telefény,
listy, e-maily a internet. Existuju pravidla pre pouzivanie teleféonu/PC, avS8ak o moznosti
pacienta telefonovat rozhoduje lekar. Ako sa vyjadrili pacienti, telefonovat’ pribuznym mézu
iba 2x do tyzdha, aj to len v pracovnom Case. TakzZe sa stava, ze im pribuzni nezdvihnu telefén,
nakolko su v zamestnani. V lieCebni nie je wifi. Pacienti m6zu pouzivat telefon v ambulancii,
ale zamestnanci su pritomni pri telefonickej komunikacii pacientov, ¢o je porusenim
zakladného prava na sukromie. Pacienti sa stazovali, Zze nemaju pristup ku komunikaénym
prostriedkom. Pacienti na otvorenom oddeleni nas informovali, Ze uradné/sukromné zasielky
su otvarané zdravotnickym pracovnikom. Lekar a socialna pracovnicka tuto informaciu popreli.

5) Opatrenie
Zabezpecit dodrziavanie prava pacientov na ochranu listového tajomstva. Stanovit
postup pri preberani a naslednom odovzdadvani listovych zasielky, umozZnit
telefonovanie v sukromi na dennej baze (staci v zmysle prijatia telefonu pacientom

v zmysle denného kontaktu s vonkajsim svetom).
Termin plnenia: ihned’
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1.5.1 Navstevy

Pacienti m6zu prijimat navstevy, vybrat si s kym sa chcu stretnut a mézu chodit’ na navstevy
v akomkolvek rozumnom a primeranom Case. Navstevy su 4x tyzdenne na akutnom oddeleni
(mali by mat’ moznost kazdy deri), nie su mozné navstevy na izbach, ale chybaju navstevné
miestnosti. Navstevy mdézu byt iba v spoloCenskych miestnostiach alebo v priestore pred
bufetom, kde je malo priestoru na sedenie pre viaceré rodiny. V parku chybaju lavicky
v zahrade, kde by sa dalo zabezpedit sukromie.

6) Opatrenie
Na uzavretom oddeleni umoznit pacientom navstevy na dennej baze v dostatocnom
sukromi .
Termin plnenia: ihned

7) Opatrenie
Doplnit exteriérovu cast zariadenia vhodnym vybavenim uréenym nielen na
oddych pacientov, ale aj pre navstevy pacientov.
Termin plnenia: priebeZne

1.5.2 Volnost pohybu a pobyt na ¢erstvom vzduchu

Pre pacientov z akutneho oddelenia je stanoveny rezim, ostatni pacienti sa mdézu volne
pohybovat po celom zariadeni, ale budovy sa zatvaraju o 21.00 hodine.

1.6 Stimulujlce prostredie

Pacientom chybaju osobné uzamykatelné skrinky a skrine, kde by si odloZili svoje oblecenie,
Ci iné osobné veci, Co je zakladnym pravom pacienta. I1zby nie su zariadené v domackom Style.
Existujuci nabytok je neosobny. Ako nezmyselny sa javi nakup dalSich novych sietovych
posteli.

8) Opatrenie
Zabezpecit’ pre pacientov uzamykatel'né skrinky/nocné stoliky.
Termin plnenia: priebeZne
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Obr. ¢.11 Posilriovria Obr. ¢.11 Telocvicha

1.7 Spolocensky a osobny Zivot

lM /H il

I

Pacienti mézu vzajomne komunikovat a stretavat sa. Zariadenie zaistuje potrebné zdroje,
vratane vybavenia, tak aby sa zabezpedilo, Ze pacienti maju moznost komunikovat
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a podielat sa na volnoCasovych aktivitach. Zariadenie ma Specialne priestory, telocviériu,
posilfioviiu, miestnost pre arteterapiu, muzikoterapiu, kniznicu, a iné.

Rozhodnutie otom, &i pacient mbze opustit zariadenie z osobnych dbévodov (pohreb,
svadba...) je na oSetrujucom lekarovi. Ak je to potrebné, pacienta sprevadza socialna
pracovnicka, alebo ide pacient na priepustku sam.

Aktivity su pravidelné a planovanég, vhodné, primerané av3ak nie pre ludi v seniorskom veku
a ludi na akutnom oddeleni. Zariadenie nepracuje s podporou aktivit v komunite. Kultdrne
a ani iné aktivity nie su organizované smerom do zariadenia. Pristup ku kulture a zabave sa
organizuje minimalne.
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2. Pravo na dosiahnutie najvyssieho mozného standardu fyzického

a dusevného zdravia (¢l. 25 Dohovoru)

2.1 Dostupnost zariadenia

Zariadenie je dostupné pre kazdého, kto potrebuje starostlivost a podporu. Kazdy kto Ziada
o starostlivost v tomto zariadeni ju ma poskytnutu alebo je mu odporucené iné zariadenie
a sluzby, kde mu mdze byt takato starostlivost’ a podpora poskytnuta.

2.2 Persondalne obsadenie

Tabulka ¢. 7 Pocet zdravotnickych pracovnikov v zariadeni

Pocet zdravotnickych pracovnikov v zariadeni Informacia Informacia
k 13.1.2017 k 6.8.2019
Pocet zdravotnickych pracovnikov lekar 9 8
pracujucich v zariadeni. sestra 42 14
prakticka sestra 7 8
sanitar 11 11
iné 0 13
Pocet zdravotnickych pracovnikov | lekar 2 1
pritomnych na dennej zmene na sestra 3 2
otvorenom oddeleni.
prakticka sestra 1 1
sanitar 1 1
iné 0 3
Pocet zdravotnickych pracovnikov lekar 0 1
pritomnych na dennej zmene na
uzavretom oddeleni. sestra 0 3
prakticka sestra 0 1
sanitar 0 2
iné 0 0
Pocet zdravotnickych pracovnikov | Lekar 1 1
pritomnych na nocnej zmene na sestra 7 7
otvorenom oddeleni.
prakticka sestra 1 0
sanitar 0 1
iné 0 0
Pocet zdravotnickych pracovnikov lekar 0 1
pritomnych na no¢nej zmene na sestra 0 >
uzavretom oddeleni.
prakticka sestra 0 0
sanitar 0 0
iné 0 0
Pocet 0sbb pracujucich v zariadeni na psycholég 4 5
uvedenych poziciach lieGebny pedagog 7 7
socialny pracovnik 2 2
ergoterapeut 2 2
iné 0 3
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Personalne obsadenie by malo zodpovedat stavu zamestnancov, ich odbornosti a praxe.
Nedostatok zamestnancov méze viest k zavaznym a rizikovym situaciam pre pacientov. Na
zaklade osobnej navstevy monitorovaci tim zistil, Ze zariadenie ma iba 4 psychiatrov (jedna
psychiatricka je na materskej dovolenke). Celkovo v zariadeni pracuje 8 lekarov, 5
psycholégov, 1 lie€ebny pedagdg a 2 socialne pracovnicky.

Problém vidime v poclte psychiatrov, odpori€ame zabezpedit psychiatrov v sluzbe
(preferencne), eventualne kombinaciu psychiater a sekundarny lekar.

Dérazne odporu¢ame zamestnat’ viac socialnych pracovnikov, minimalne 1 na oddelenie.

9) Opatrenie
Prijat potrebné kroky a opatrenia k zabezpeceniu dostatocného poctu odborného
personalu, ¢i uz prijatim novej stratégie, ktora bude orientovana na motivaciu
zamestnancov, od vhodného pracovného prostredia, vzdelavania az po adekvatne
finan¢né ohodnotenie.
Termin plnenia: priebeZzne

Zamestnanci su informovani o dostupnosti a ulohe komunitnych sluzieb a zdrojov na podporu
nezavislého Zivota a zaclenenia do komunity. Problémom je dostupnost komunitnych sluzieb
a absencia ponuky, ale nie neochota pracovnikov liecebne, ktori zaroven vyuzivaju existujuce
moznosti.

Zariadenie sa zaujima kam prepusta pacientov, najma v pripade, ak pacient nema rodinu,
alebo osobu, ktora by sa o neho postarala. Socialny pracovnik komunikuje s poskytovatelmi
socialnych sluzieb a obecnymi Uradmi a sluzbami ako napriklad utulok. Socialny pracovnik
podava Ziadosti a uvazuje nad vhodnou socialnou sluzbou.

Pacienti mézu konzultovat svoj zdravotny stav s psychiatrom alebo inymi odbornymi
pracovnikmi v oblasti podpory duSevného zdravia, ak si to sami Zelaju.

V zariadeni absentuje relevantné vzdelavanie zamerané na socialno-pravne problémy.
Zamestnanci nie su vyskoleni a oboznameni s medzinarodnymi fudsko-pravnymi Standardmi
vratane Dohovoru o pravach oséb so zdravotnym postihnutim. Absentuje relevantné
vzdelavanie zamerané na socialno-pravne problémy. Chyba aj vzdelavanie o fudskych
pravach a pravach pacientov.

10) Opatrenie
Planovat’ a realizovat’ pravidelné vzdelavanie zamestnancov ohladne pouZivania
obmedzovacich prostriedkov a zvldadani rizikového spravania pacientov (aplikdcia
obmedzovacich prostriedkov, deeskalacné techniky...).
Termin plnenia: 31.12.2021

Odporu€ame zabezpecit ludsko-pravne vzdelavanie a vzdelavanie zamerané na pravne
otazky, ako je napr. nedobrovolna hospitalizacia, spdsobilost na pravne ukony, a pod.
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11) Opatrenie
Zabezpecit’ l'udsko-pravne vzdeldvanie a vzdeldavanie zamerané na pravne otazky —
nedobrovol'na hospitalizacia, pravo pacienta suhlasit/nesuhlasit s liecbou,
spésobilost’ na pravne ukony, a pod.
Termin plnenia: priebezne

Schranka na staznosti je v priestore pred bufetom. Na oddeleniach sa schranky na staznosti
nenachadzaju

12) Opatrenie
Zabezpecit' schranku na stazZnosti pacientov priamo na oddeleniach.
Termin plnenia: ihned’

Pacienti nedostanu informacie o moznosti podat staznost aaky je postup konania
o staznostiach. Na vSetkych oddeleniach je na nastenke Charta prav pacientov, nie su ale
informacie pristupné zrozumitelnou formou, pacienti nepoznali spésob podania staznosti ani
postup, ako by sa mohli staZzovat. Tieto informacie by mali mat pacienti pristupné napr. na
nastenkach, alebo zahrnuté v ramci informovaného suhlasu.

13) Opatrenie
Zabezpecit informacie o postupoch, ako sa mézu pacienti stazovat’ na postupy
v zariadeni, na nevhodné spravanie zamestnancov a iné na baze dévery tak, aby
boli pacienti chraneni pred negativnymi désledkami ich staznosti.
Termin plnenia: ihned’

2.3 Liecba a starostlivost o pacientov

Psychiatricka lie¢ba by mala byt zalozena na individualnom pristupe lekara k pacientovi, ¢o
zahfha vypracovanie lieCebného planu, ktorého suéastou by mali byt rehabilitatné
a terapeutické aktivity, rébzne druhy terapie (pracovna, skupinova, individualna), zaujmova
¢innost, vzdelavanie, ako aj vychadzky na Cerstvom vzduchu. Liecba pacientov by nemala
pozostavat len z farmakoldgie, ale mala by zahffiat u€innd psychosocialnu a rehabilitacnu
lieCbu.

Zariadenie méa vypracovany Manuél 07/ULPS Diagnostika, ktory slizi na dodrziavanie
jednotného procesu diagnostika pri stanoveni spravnej diagndzy a pre lekara je zavazny.
Spravne stanovenie psychiatrickej diagnézy sa konzultuje na poradach lekarov, na vizitach
a pri kontrolnych vySetreniach poas hospitalizacie.

2.3.1 Terapeuticky (individualny) plan

Kazdy pacient by mal mat vlastny komplexny individualny plan zotavenia, ktory obsahuje jeho
socialne, zdravotné, vzdelavacie ciele a Zelania a ciele pre zotavenie. V zariadeni neexistuje
elektronicka dokumentacia sestry. Napriek elektronickej dokumentacie lekara, existuju aj
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pisomné zaznamy. Absentuje vSak efektivne kontrolovatefné vedenie dokumentécie.
Ordinacia lieCby nie je na dennej baze.

Pacientovi chyba komplexny individualny plan. Pacient nie je aktivne zahrnuty ani do pripravy,
ani do realizacie — komplexny plan chyba. Monitorovaci tim zistil, Ze na Ustnej baze je, ale je
zo strany zariadenia potrebné vyrazne zlepSenie a jeho formalizacia.

V zariadeni sa nerobi dlhodoby lieCebny plan a plan zotavenia, plany su len od vizity po
nasledujucu vizitu. Terapeutické sedenia su podrobne zaznamenavané. Obsahovo boli terapie
zamerané aj na posilnenie schopnosti/zru€nosti tykajucich sa bezného Zivota. Limitovany
nacvik prebieha, zlepSenie odporu¢ame napr. k pristupnosti pocitaCov.

Zariadenie poskytuje aktivnu asistenciu v prepajani a sietovani pacientov, ich rodin a blizkych
os6b v sulade s ich Zzelaniami.

14) Opatrenie
Zapojit' pacientov do tvorby svojich individudlnych liecebnych planov, ich
naslednych zmien a informovat ich tiez o dosiahnutom pokroku v liecbe - zahrnuat’
napr. do tyzdennej epikrizy zhodnotenia zdravotného stavu.
Termin plnenie: ihned’

2.4 Farmakoldgia

Psychotropné lieky su k dispozicii, su cenovo dostupné a vhodne pouzivané. Zariadenie ma
zabezpecenu stalu dodavku zakladnych psychotropnych liekov a to v dostatoénom mnozZstve,
tak aby pokryli potreby pacientov.

Lieky su prehodnocované na vizitach, v niekolkych pripadoch boli davky liekov neupravené
napriek neziaducim ucinkom. Pacienti nie su dostatocne informovani o pripadnych vedlajSich
u€inkoch liekov.

15) Opatrenie
Pre pacientov zabezpecit informacie o liecbe, o poddvanych liekoch, ako aj o inych
formach liecby, spolu s informaciou o moznych vedlajsSich uc¢inkoch podavanych
liekov.
Termin plnenia: ihned’

V zariadeni je vefmi dobre rozvinuta psychoterapeuticka starostlivost, do ktorej je zaradena
velka vacsina pacientov.

2.5 Podpora vseobecného a reprodukéného zdravia

V zariadeni pracuje vSeobecny lekar, dlhodobi pacienti maju pravidelné preventivne
prehliadky. V pripade beznych zdravotnych problémov, oCkovania, vSeobecnej zdravotnej
starostlivosti, sluzby reprodukéného zdravia alebo v pripade potreby chirurgickych zakrokov,
ktoré nie je mozné realizovat’ v zariadeni, pacienti vyuzivaju sluzby iného zdravotnickeho
zariadenia.
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3. Pravo na uplatriovanie spdsobilosti na prdvne ukony, rovnosti pred
zdkonom, osobnej slobody a osobnej bezpecnosti (¢l. 12 a 14
Dohovoru)

3.1 Preferencie a Zelania pacientov

V zariadeni vladne rezimovy systém poskytovania starostlivosti v oblasti zdravotnej
starostlivosti a aj v socialnych sluzbach. Preferencie a Zelania pacientov nie su vzdy prioritou.
Zariadenie preferuje nazory opatrovnikov, napr. pri rozhodovani o hospitalizacii.

Samostatne nie je zabezpecfené informovanie o lieCbe (neodliSuje sa suhlas s hospitalizaciou
a suhlas s lieCbou). Pacienti su skor objektom starostlivosti, neexistuju lie¢ebné plany ako bolo
uvedené v predchadzajucej Casti.

Zariadenie poskytuje pacientom zakladné poradenstvo, ale systematicka a aktivna podpora
sa v tejto oblasti nerealizuje. Zariadenie naraza na personalne obmedzenia. Zamestnané su
len 2 socialne pracovnicky, to sa ukazuje ako nedostatocny pocet na celkovu kapacitu tohto
zariadenia, o sa prejavuje v praci s pacientom. V ramci moznosti sa socialne pracovnitky sa
shazia o ufahenie prechodu do beZného Zivota. Pacienti Zial maju len velmi limitovany tréning
socialnych zruénosti v ramci psychoterapeutickych aktivit.

3.2 Postupy a zaruky

Do zariadenia su prijimani aj pacienti, ktori nedali suhlas s hospitalizaciou v pripade ochrannej
lieCby nariadenej sudom, alebo v situacii ked ohrozuju seba, alebo iného v mimoriadnych
pripadoch akutneho rizika pre pacienta alebo jeho okolie. V pripade pacientov pod
opatrovnictvom, suhlasy s hospitalizaciou podpisuje opatrovnik, pacient nie je ziadany aby sa
vyjadril k hospitalizacii a na jeho nazor sa neprihliada. Pacientov ,nesuhlas” je relevantny,
dolezity, nakolko z etickych dbvodov, ako aj zo zavazného stanoviska CPT Rady Eurépy
vyplyva, Ze aj €lovek obmedzeny v spbsobilosti na pravne ukony ma vyjadrit svoj suhlas i
nesuhlas s hospitalizaciou.

16) Opatrenie
Spracovat’  smernicu o povinnosti  Informovat’  pacienta, ktory je
pozbaveny/obmedzeny v spésobilosti na pravne ukony primeranym spésobom
o lie¢be, ¢i zadrzani v zariadeni bez slobodného a informovaného suhlasu, urobit
o tom zaznam, ktory pacient svojim podpisom potvrdi.
Termin plnenia: ihned

3.2.1 Slobodny a informovany suhlas

Na poskytovanie zdravotnej starostlivosti sa vyZaduje informovany suhlas, ak nie je v zakone
€. 576/2004 Z. z. o zdravotnej starostlivosti, sluzbach suvisiacich s poskytovanim zdravotnej
starostlivosti a 0 zmene a doplneni niektorych zakonov, stanovené inak. Je to prejav suhlasu
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s poskytovanim zdravotnej starostlivosti. Lekar, i zdravotnicky pracovnik ma povinnost
poskytnut pacientovi informacie: o diagnéze a zdravotnom stave pacienta, zavaznosti
ochorenia, rozsahu v akom navrhuje lieCebné Ukony, o priebehu, nasledkoch a rizikach, ako
aj o moznosti zhorSenia zdravotného stavu pacienta, pripadne navrhnut iné alternativy, ako aj
informaciu o nasledkoch odmietnutia lieCby.

Informovany suhlas je zakladom vo vztahu pacient a lekar pri poskytovani zdravotnej
starostlivosti a je kladnym prejavenim vble pacienta so zakrokom, za znalosti vSetkych
informacii, rizik a moznosti lieCby a preto zachytava spdsob, akym bol pacient pouceny
lekarom. Na zaklade tychto informacii bude mat pacient informacie o tom, ako bude lieCba
prebiehat, aké budu oCakavané vysledky, pripadne akeé rizika, ¢i nasledky so sebou prinasa,
pricom tieto informacie je potrebné pacientom odovzdavat na pravidelnej baze.

Prijatie a starostlivost v zariadeni by mali byt zalozené na slobodnom a informovanom suhlase
pacientov. Od 1.8.2019 pouziva zariadenie novy informovany suhlas s hospitalizaciou. Do tej
doby sa pouzivalo ,razitko“ (vefmi nevhodné). V pripade pozbavenia/obmedzenia spdsobilosti
na pravne ukony suhlas podpisuje opatrovnik, pacientov ,nesuhlas“ je povaZovany za
irelevantny. Zariadenie nerozliS8uje medzi suhlasom s hospitalizaciou a suhlasom s liec¢bou.
Nakolko sa samostatne podpisuje suhlas s EKT, ale neobsahuje podrobnejsie informacie, je
potrebné — vytvorit interny Standard, o sa tyka informovaného suhlasu a realizacie EKT podfa
platného SDTP MZ SR.

17) Opatrenie
Vytvorit' interny Standard informovaného suhlasu a realizacie EKT podla platného
SDTP MZ SR.
Termin plnenie: 30.6.2021

Tabulka ¢. 8 Lehota a pocet pacientov bez udelenia informovaného suhlasu

V kolkych pripadoch zariadenie oznamilo sudu prevzatie | Informdcia Informécia

umiestneného pacienta bez udelenia jeho informovaného suhlasu. | k 13.1.2017 k 6.8.2019

V akej lehote oznamujete sudu prevzatie | do 24  hodin  od 6 1

umiestneného pacienta bez jeho | prevzatia

informovaného sthlasu do 2 dni 0 0
do 3 dni 0 0
viac dni 0 0

Tabulka ¢. 9 Pocet udelenych sthlasov s hospitalizaciou

Pocet udelenych suhlasov s hospitalizaciou. Informécia Informécia
k 13.1.2017 k 6.8.2019

Uvedte pocet, v kolkych pripadoch bol | sudom 6 1

Suhlas s hospitalizaciou udeleny pacientom 0 ostatni
opatrovnikom 0 Ano/neevidujeme
Inym (ochranna lie¢ba) 0 0
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3.2.2 Nedobrovolnd hospitalizacia 2

Pacienti maju pravo lieCbu odmietnut. Pre pacienta nie su dostupné informacie o konani
o nedobrovolnej hospitalizacii, ktoré je potrebné zabezpeéit zo SDTP MZ SR.

Kazdy pripad, kedy zariadenie poskytuje lieCbu alebo zadrzuje osobu bez jej slobodného
a informovaného suhlasu, sa zdokumentuje a urychlene ohlasi okresnému sudu, ale nie
v pripade, ked ma pacient sudom ustanoveného opatrovnika. V takomto pripade sa suhlas
pacienta nahradi suhlasom opatrovnika a suhlasom pacienta sa nikto nezaobera. Z tohto
dévodu je potrebné, aby lekar vzdy komunikoval aj s pacientom, ktory je
pozbaveny/obmedzeny v spOsobilosti na pravne uUkony asnazil sa mu to vysvetlit
a o informovani pacienta urobil zaznam, ktory pacient podpiSe. Zariadenie neinformuje
prislusny okresny sud v pripade uteku pacienta zo zariadenia.

Ak su v zariadeni pacienti umiestneni bez informovaného suhlasu, chybaju im v tejto oblasti
informacie. Pristup k pravnej pomoci neexistuje, Standardizované informacie (letdk, popis
konania, zakonna uprava) pre pacientov nie su dostupné. Pristup k odvolacim
postupom/opatreniam a pravnemu zastupovaniu nie je v plnej miere zabezpecovany.

Nie je k dispozicii Ziadna brozurka pre pacienta, ktory nedal suhlas s hospitalizaciou, kde by
boli informacie o tom: kedy pride sudca, aky je postup pred sidom.

18) Opatrenie

Vypracovat’ informacny letak/brozuru, obsahujucu informacie o nedobrovolnej
hospitalizacii a nedobrovolnej liecbe v zariadeni, o pravach a povinnostiach
pacientov, ako aj informacie o d'alsom pred prislusnym sudom. Poskytnut tieto
informacie aj v l'ahko Citatel'nom jazyku a tieZz poskytnut asistenciu v pripade, ak
pacient nedokaze obsahu brozurky porozumiet (dostupné na webovej stranke MZ
SR - SDTP o nedobrovolnej hospitalizécii).

Termin plnenia: 30.6.2021

3.3 Sposobilost na pravne ukony

Zariadenie neposkytuje zrozumitefnym a vyCerpavajucim spoésobom pisomné a ustne
informacie o pravach pacientov. Na nastenke je Charta prav pacienta, ale inak informovanost
a informacie o pravach pacientov v zariadeni absentovali. Informacie pre pacientov nie su
poskytované v zrozumitelnej forme.

19) Opatrenie
Zabezpecit’ pacientom na nastenkach v zariadeni informacie o pravach pacientov
v zrozumitelnej forme. Termin plnenia: ihned’

2 Pravna Uprava konania o pripustnosti prevzatia a drZania v zdravotnickom zariadeni je prdvne upravend v tretom diele tretej
hlavy osobitnej ¢asti zdkona ¢. 160/2015 Z. .z. Civilného sporového poriadku v ustanoveniach § 252 — 271. Nedobrovolnd
hospitalizdcia je pojem pouZivany, ked' je osoba s dusevnou chorobou prijatd do nemocnice proti svojej véli, preto je z tohto
hladiska nevyhnutné dbat na ludsko-prdvne, etické a prdvne normy.
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Zariadenie podalo jeden navrh na obmedzenie spdsobilosti na pravne ukony. A podalo aj
navrh na prinavratenie. Iné moznosti nevyuzilo (problém existujucej pravnej upravy). Koncept
podporovaného rozhodovania sa v zariadeni nerealizuje.

Podpora pacienta je najma na jeho rodine, socialne pracovni¢ky podporuju pacientov
v socialnej oblasti, ale je ich velmi malo. Siet a systém podporujucich osdb neexistuje.

3.4 Pristup k osobnym informaciam

Pacient ma vytvorenu dokumentaciu, ktora je ulozena v ambulancii. Pacienti nemézu pisomne
pripomienkovat nazory, informacie a komentare v ich osobnych zlozkach, nakolko véeobecne
nie je obvyklé, aby pacienti mohli takto postupovat. Lekar méze odopriet’ pristup pacienta
k jeho zdravotnej dokumentacii 3, ak rozhodne, Ze nahliadnutie do zdravotnej dokumentacie je
rizikové amdze nepriaznivo ovplyvnit jeho zdravotny stav pri psychiatrickej alebo
psychologickej liecbe.

3 Ustanovenie § 25 zdkona ¢ 576/2004 Z. z. o zdravotnej starostlivosti, sluZzbdch suvisiacich s poskytovanim zdravotnej
starostlivosti a o zmene a doplneni niektorych zdkonov
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4. Pravo na ochranu pred mucenim alebo krutym, neludskym i
ponizujucim zaobchddzanim alebo trestanim a ochrana pred
vykoristovanim, ndsilim, alebo zneuZivanim (¢l. 15 a 16 Dohovoru)

4.1 Pristup zamestnancov k pacientom

Monitorovaci tim nezistil Ziadne indicie smerujuce k tomu, Ze by bol niektory pacient vystaveny
slovnému, telesnému, sexualnemu alebo dusevnému tyraniu a zneuzivaniu, alebo fyzickému
alebo citovému zanedbavaniu. Pacienti sa vSak stazovali, Ze na nich zamestnanci kri¢ia, a ze
im niekedy tykaju, Co nie je akceptovatelné. V zariadeni prevlada inStitucionalny
a paternalisticky pristup hlavne smerom k pacientom s mentalnym postihnutim a pacientom
s demenciou. Cast pacientov (hlavne s mentalnym postihnutim a demenciou) vykazovala
znaky dlhodobej institucionalnej kultury. V zariadeni je potrebné prijat’ opatrenia a vypracovat
staznostny systém.

20) Opatrenie
Prijat potrebné opatrenia k zabraneniu nevhodného pristupu zamestnancov
k pacientom. Zabezpecit' pacientom na nastenkdch v zariadeni informacie o pravach
pacientov v zrozumitel'nej forme.
Termin plnenia: ihned

4.2 Obmedzovacie prostriedky

Obmedzenie pohybu ¢&loveka obmedzovacim prostriedkom je zasahom do jeho osobnej
integrity, ktory moZze predstavovat zavazné porusenie jeho zakladnych prav. Eurépsky sud pre
ludské prava sa v niekolkych pripadoch zaoberal pouzivanim obmedzovacich prostriedkov
a vymedzil, za akych okolnosti predstavuje ich nespravne pouzivanie porusenie Dohovoru
proti muceniu a inému krutému, nefudskému alebo poniZujucemu zaobchadzaniu alebo
trestaniu. Obmedzenie nasilného pacienta, predstavujuceho nebezpelenstvo pre seba Ci
ostatnych, ma byt pouzité len vynimoc¢nych a nevyhnutnych pripadoch. #

Pouzivanie obmedzovacich prostriedkov nie je lieCebny postup, ale je to pouzitie sily, teda ide
0 bezpec€nostné opatrenie, ktoré nema terapeutické zdévodnenie. Pouzitie obmedzovacich
prostriedkov je zavaznym opatrenim, ktoré musi byt vzdy vedené s cielom zabranit
bezprostrednej ujme pacienta alebo jeho okolia a pouzité prostriedky musia byt tomuto cielu
primerané.

Standardy Eurépskeho vyboru pre zabranenie muéeniu a neludskému & ponizujucemu
zaobchadzaniu alebo trestaniu (dalej len ,CPT“) sa tykaju pouzivania obmedzovacich

4 Cldnok 27 Odporucenie Rec(2004)10 Viyboru ministrov lenskym Stdtom vo veci ochrany ludskych prdv a déstojnosti 0séb
s dusevnou poruchou, a rozhodnutie Eurépskeho stdu pre ludské prdva v pripade Bures proti Ceskej republike, ¢. 37679/08,
rozsudok zo dria 18. oktobra 2012, § 86, a M.S. proti Chorvdtsku (C. 2), ¢. 75450/12, rozsudok zo dria 19. februdra 2015, § 97.
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prostriedkov v psychiatrickych zariadeniach (CPT/Inf(2017)6).° Tieto Standardy CPT obsahuiju
pravidla obmedzenia pacientov v psychiatrickych zariadeniach ,Obmedzovacie prostriedky
v psychiatrickych zariadeniach pre dospelych®, ktorych konecnym ciefom by mala byt
prevencia obmedzovacich prostriedkov najma vypracovanim jednotnej stratégie. DolezZité je
vykonat rozne proaktivne kroky, ktoré by inter alia zahffali vytvorenie bezpecného prostredia,
zamestnavanie dostatocného poctu zdravotnickeho personalu, adekvatne Skolenia personalu,
ktory obmedzovacie prostriedky aplikuje a podpory rozvoja alternativnych opatreni (vratane
neeskalaénych technik).® Obmedzovacie prostriedky su predovSetkym bezpecénostnym
opatrenim a nemali by byt pouzivané ako forma trestania.

Pouzivanie obmedzovacich prostriedkov nie je upravené zakonom, ale metodickym
usmernenim Ministerstva zdravotnictva SR ¢. 29/2009.” Naproti tomu, pouzivanie
obmedzovacich prostriedkov v zariadeniach socialnych sluzieb upravuje ustanovenie § 10
zakona €. 448/2008 Z. z. o socialnych sluzbach a o zmene a doplneni zakona €. 455/1991 Zb.
o zivnostenskom podnikani (Zivnostensky zakon) v zneni neskorSich predpisov a vSetky
pouzitia obmedzovacich prostriedkov musia byt zapisované do osobitného registra a hlasené

Ministerstvu prace, socialnych veci a rodiny SR.

21) Opatrenie pre zriadovatela
Vypracovat’ jednotnu stratégiu a jednotny postup pre pouzZivanie obmedzovacich
prostriedkov ukotvenu zakonom.
Termin plnenia: priebeZne

V tomto zariadeni obmedzovacie prostriedky nie su vyuzivané na pravidelnej baze ak ich
pouzivaniu pristupuje zariadenie ako ku krajnému opatreniu, najma z dovodov obmedzenia
agresivneho pacienta, ktory by nebezpeéenstvu vystavil seba, alebo svoje okolie.

Tabulka ¢. 10 Obmedzovacie prostriedky

Pocet obmedzovacich prostriedkov Informécia Informécia
k 13.1.2017 k 6.8.2019

Akym mnozstvom ochranné sietové postel 30 30

obmedzovacich prostriedkov . -
zariadenie disponuje izolacna miestnost

remene, pasy na priputanie k 16zku

zabrany 9 10

iné nie nie

5> Means of restraint in psychiatric establishments for adults [cit. 18. 10. 2019]. Dostupné na
https.//www.coe.int/en/web/cpt/means-of-restraint-psychiatry

6 Nedobrovolné umiestnenie v psychiatrickych zariadeniach pre dospelych dostupné na https://rm.coe.int/16808ef5dd

7 Cl. Il Usmernenia MZ SR & 29/2009 uvddza, 7e obmedzovacie prostriedky je mozné pouZit vynimocne, na nevyhnutnu dobu
a iba v pripade, ak pacient svojim sprdavanim ohrozuje seba a svoje okolie. D6vodom nesmie byt zlahcenie zdravotnej
starostlivosti, ¢i beZny nepokoj pacienta. PouZitie obmedzovacich prostriedkov sa povaZuje za krajné riesenie v pripadoch, kedy
je to nevyhnutné na ochranu pacienta, ostatnych pacientov, veci a 0s6b v okoli pacienta a persondlu psychiatrického
zariadenia. Podla Cl. IV by mali byt pacienti primeranym spdésobom informovani o moZnosti pouZitia obmedzovacich
prostriedkov, pricom je potrebné zvdZit pouZitie o najmiernejsieho a najvhodnejsieho obmedzovacieho prostriedku. Po pouZiti
obmedzovacich prostriedkov oSetrujici lekdr prejednd s pacientom dévody a potrebu obmedzenia. Obmedzovacie prostriedky
je mozZné pouZit iba v pripade, ked su iné moZnosti vyCerpané. Pacient obmedzeny tymito prostriedkami musi byt:
v pravidelnych intervaloch kontrolovany, co najviac chrdneny pred rizikom zranenia, zabezpeceny, aby nedochddzalo
k dehydratdcii, podvyZive, podchladeniu a k preleZaninam, musi mu byt umoZnené vykonanie osobnej hygieny a toalety.
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Pacienti su v pripade lekarskej indikacie vystaveni izolacii v sietovej posteli (30 posteli), alebo
obmedzujucim prostriedkom — fixacii popruhmi k posteli. Sietové postele su vSak pouzivané
ako bezné 16zka a €asto aj z bezpecnostnych dévodov. Pocet sietovych posteli je neimerne
velky (16,5% z celkového existujuceho postefového fondu). Je potrebné vytvorit tzv. izolaéné
miestnosti so sietovymi postefami, kde budu umiestfiovani pacienti len na nevyhnutny ¢as
a mimo dohladu ostatnych pacientov.

22) Opatrenie
Vytvorit' tzv. izolacné miestnosti so sietovymi postelami, kde budu pacienti
umiestnovani len na nevyhnutny ¢as.
Termin plnenia: priebezne

23) Opatrenie
Prijat’ plan na znizenie poctu sietovych posteli o 5 sietovych posteli do 31.12.2021
a o dalSich 5 posteli kazdy polrok.
Termin plnenia: 31.12.2021

Izolacia sa zaznamenava nedokonale, k dispozicii nie su zaznamy o rozhodnuti o ukonceni
izolacie. Frekvencia kontrol poc€as izolacie nie je dostatoCna, ale je v sulade s nariadenim
Ministerstva zdravotnictva SR. Izolacia pacientov s demenciou, ktora je indikovana s cieflom

prevencie zraneni pri padoch, sa nezaznamenava.

24) Opatrenie

Zaznamenavat’ kazdu izolaciu pacientov spolu s informaciou o ukonceni izolacie.
Termin plnenia: ihned’

Tabulka ¢. 11 Kontrola pacientov pocas pouZivania obmedzovacich prostriedkov

Ako casto prebieha kontrola pacientov po¢as pouZivania Informécia Informécia k 6.8.2019
obmedzovacich prostriedkov k 13.1.2017
Ochranné (sietova) Kontrola prebieha/neprebieha prebieha prebieha
postel Prebieha podla potreby na signal nie ano
pacienta
Prebieha v pravidelnych intervaloch | ano ano

Casovy interval

kazdu hodinu

monitoring kamerovym

systémom
priebezne/30 mintt
Izolacna miestnost Kontrola prebieha/neprebieha neprebieha neprebieha
remene, pasy na Kontrola prebieha/neprebieha prebieha prebieha
priputanie k 162ku Prebieha podla potreby na signal nie ano
pacienta
Prebieha v pravidelnych intervaloch | ano ano

¢asovy interval

kazZdych 30 minat

monitoring kamerovym
systémom
priebezne/kazdych 30
minut

zabrany Kontrola prebieha/neprebieha prebieha prebieha
Prebieha podla potreby na signal nie ano
pacienta
Prebieha v pravidelnych intervaloch | ano ano
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Casovy interval kazdu hodinu monitoring kamerovym
systémom
priebezne/30 minut-

Monitorovaci tim zistil, Ze monitorovanie pouzivania obmedzovacich prostriedkov sa realizuje
kamerovym systémom priebezne/kazdych 30 minut. Toto povaZujeme za nepostacujuce
a monitoring musi byt vykonany osobne zamestnancom.

25) Opatrenie
Monitorovanie pouZivania obmedzovacich prostriedkov kamerovym systémom
priebezne/kazdych 30 minut doplnit’ o monitoring, ktory musi byt vykonany osobne
zamestnancom v pravidelnych intervaloch.
Termin plnenia: ihned’

4.2.1 Register obmedzeni

V zariadeni pouzivaju deeskalacné techniky, ale zamestnanci nie su v tejto oblasti Specificky
vzdelavani. Zariadenie nema dost personalu na pouzivanie tychto technik, preto je potrebné
nastavit systém na zvySenie poCtu potrebného personalu a zabezpelit vySkolenie Ci
preskolovanie existujuceho celého personalu.

Izolacia sa zaznamenava nedokonale, nie su vedené zaznamy o rozhodnuti o ukonceni
izolacie. Zaznamy o pouziti obmedzovacich prostriedkov mézu poskytnut’ prehlad o rozsahu
ich pouzivania a umoznia prijat opatrenia na zniZzenie miery ich pouzivania. Osobitna
evidencia obmedzovacich prostriedkov by mala byt vedena popri zaznamoch obsiahnutych
v zdravotnickej dokumentacii pacienta.

Zavedenie elektronického registra obmedzovacich prostriedkov v zdravotnickych
zariadeniach aich povinného hlasenia MZ SR je nevyhnutnym krokom k zddrazneniu
spoluzodpovednosti za vykonany zasah do integrity a déstojnosti pacienta, ktory musi byt
v kazdom pripade nalezite zdokumentovany a vyhodnoteny spravne, zvlast, ked sa pouziva
elektronické vedenie zdravotnej dokumentacie.

26) Opatrenie pre zriadovatela
Zaviest’ elektronicku registraciu obmedzovacich prostriedkov a povinnost
zariadenia oznamovat’ ich pouzivanie MZ SR. Na zaklade hlaseni o obmedzovacich
prostriedkoch ziskat' Statistiku ich pouZzivania s cielom prijat’ opatrenia k ich
nadmernému pouZivaniu.
Termin plnenia: priebezne

4.2.2 Sietové postele

Svetova zdravotnicka organizacia vo svojom stanovisku k siefovym posteliam uvadza, ze
nepatria do starostlivosti o psychiatrickych pacientov, pretoze su z pohladu ludskych prav
neddstojné a ponizujuce, a zaroven nie su ani bezpeéné. Vybor CPT odporuca vlade SR prijat
potrebné kroky na ukonCenie pouzivania sietovych posteli vo vSetkych psychiatrickych
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zariadeniach, najma analyzu ich vyuzivania, identifikacie krokov k ich postupnému ukonceniu
ako aj Specialneho vzdelavania zamestnancov v technikach deeskalacie a bezpecného
zvladania pacientov.

V zariadeni sa pouziva 10 sietovych posteli, ktoré su vyuzivané ako bezné postele pre
pacientov. Vybor pre CPT vo svojej sprave vyjadruje vyhrady pouzivania sietovych posteli
a odporuca ich stiahnutie z pouzivania vo v8etkych psychiatrickych lieCebniach na Slovensku
a zvlast pred zrakom inych pacientov.?

V zariadeni chyba vyhodnotenie pouzivania obmedzovacich prostriedkov. Chybaju verbalne
intervencie pred pouzitim obmedzovacich prostriedkov. Hodnotenie de-eskalaénych technik
nie je realizované a konzultované s pacientmi tak, aby boli identifikované spustace a faktory,
ktoré mdéze vnimat pacient ako napomocné v predchadzani kriz a aby boli definované
preferované metddy krizovej intervencie. Pouzitie obmedzovacich prostriedkov méze byt
potencialne Skodlivé pre vztah lekar — pacient, ako aj vnimanie psychiatrickej lieCby pocas
jeho hospitalizacie a po jej skon€eni. Preto je nevyhnutné, aby kazdé pouzitie obmedzovacich
prostriedkov bolo pacientovi primeranym sp6sobom vysvetlené a vyhodnotené.

27) Opatrenie
Po ukoncéeni pouZitia obmedzovacich prostriedkov vysvetlit a vyhodnotit’
s pacientom ich pouZitie a realizovat’ spadtnu vazbu.
Termin plnenia: ihned’

4.3 Elektrokonvulzivna terapia (EKT)

Elektrokonvulzivna terapia (EKT), predtym znama ako elektroSokova terapia, je biologicka
forma lieCby, ktorej podstatou je vyvolanie stimulacie mozgu pomocou kratkych impulzov
elektrického prudu, pricom ciefom je lieCba vybranych psychickych poruch. Jednou zo zaruk
pre pacienta je informacia o lieCbe EKT. Informovany suhlas je kladné prejavenie vole osoby
s urcitym zakrokom za uplnej znalosti rizik. PouCenie pacienta o lieCbe a jej rizikach, ako aj
o0 moznosti odmietnut’ lie€bu, patria k délezitym pravam pacienta, nakolko bez poucenia si
pacient neméze nalezite uplatnit svoje pravo suhlasit’ so zdravotnou starostlivostou.

EKT sa poskytuje s podpisom o suhlase pacienta. Suhlas s lie€Cbou ale nemozno povazovat
za informovany suhlas, pacient nema k dispozicii informaciu v pisomnej podobe. Informacia
sa poskytuje k celej sérii zakrokov, nie ku kazdému zakroku zvlast. Pacient nie je upozorneny,

8 _CPT opakovane zdéraznil svoje pochybnosti ohladom pouZivania sietovych posteli na zvlddanie pacientov v stave
podrdZdenia. Vybor nesuhlasi s tym, Ze ukoncenie pouZivania sietovych posteli povedie nevyhnutne k zvysenému pouZivaniu
inych obmed_zujucich prostriedkov. Je vsak vskutku potrebné prijat niekolko sprievodnych opatreni, ktoré zabrdnia tomu, aby
boli sietové postele nahrddzané inymi obmedzovacimi prostriedkami. Napriklad by bolo vhodné prehodnotit stavy persondlu
poskytujuceho psychiatricku starostlivost a zabezpecit specializované vzdeldvanie v oblasti deeskalacnych technik a metod
bezpecného manudlineho zviddania pacientov. Navyse, pre pacientov, ktori potrebuju ochranné opatrenia, napriklad osoby
s oslabenou mobilitou alebo poruchami spdnku (napr. dezorientdcia/ndmesacnost), je mozné ndjst vhodnejsie ochranné
opatrenia na zaistenie ich bezpecnosti, neZ su sietové postele (napr. nemocnicné postele, ktoré je mozné znizZit, resp. ktoré st
po strandch vybavené bariérami, ktoré oSetrujicemu persondlu umoZriuju pristup k pacientovi z oboch strén).” Dostupné na:
https://rm.coe.int/168094fd72

Racianska 153, 831 54 Bratislava 35, sekretariat@komisar.sk, tel. 02/20420309, www.komisarprezdravotnepostihnutych.sk

Strana 34 z 42




Ze ma moznost svoj suhlas kedykolvek odvolat. Za rok 2018 bolo podanych 43 EKT a od
januara 2019 do terminu navstevy v zariadeni bolo podanych 27 EKT.

Zariadenie poskytuje pacientom informaciu o priebehu EKT, obsiahnutd aj v samostatnom
letaku.

Smernice na pouzitie EKT su stru¢né a nepokryvaju celu problematiku. Chyba v§ak informacia
pre pacienta o tom, ze sa EKT vyuziva ako dalSi krok liecby. Informovany suhlas je kladné
prejavenie vble osoby s ur€itym zakrokom za uUplnej znalosti rizik. Pacient nemoze dat dopredu
suhlas, kedZe nevie, ako bude jednotliva procedura na neho pdsobit. Je to lekarsky zakrok
s pouzitim anestézie a ide o to, aby tento zakrok nebol stigmatizovany.

Na ochranu prav pacienta odporu€ame zaviest informovany suhlas:
- pred kazdym vykonom EKT,
- alebo informovany suhlas s vyhlasenim prava pacienta tento suhlas odvolat.

28) Opatrenie
Na ochranu prav pacienta odporucame informovat’ pacienta a aplikovat
informovany suhlas pred kazdym vykonom EKT, s uvedenim informacie o tom, Ze
tento suhlas méze odvolat.
Termin plnenia: hned’

29) Opatrenie pre zriadovatela
Zaviest elektronicku registraciu pouZivania EKT a povinnost zariadenia oznamovat’
pouzivanie EKT MZ SR. Na zaklade hlaseni o pouZivani EKT ziskat Statistiku
pouzivania s cielom kontroly a prijatia vhodnych opatreni.
Termin plnenia: priebeZzne

V odpovedi vlady SR na spravu pre vladu SR o navsteve SR, ktoru uskutocnil Eurdépsky vybor
na zabranenie mucenia a nefudského &i poniZzujuceho zaobchadzania alebo trestania (CPT)
v dnoch 19. — 28. marca 2018 je uvedené, ze Slovenska psychiatricka spoloénost ,pracuje na
vytvoreni $Standardného diagnostického a terapeutického postupu pri EKT lieCbe vratane
osobitného informovaného suhlasu a poucenia formou prilohy, taktiez vypracovanie
osobitného dokumentu pojednavajiuceho o nedobrovolnej hospitalizacii a osobitného
dokumentu o nedobrovolnej liecbe s navrhom na legislativnu upravu a aktualizaciu
Jjednotného dokumentu o Pravach a povinnostiach pacientov”. Ako sa dalej uvadza, ,Ciefom
je nielen vypracovanie zavéznych usmerneni vydanych MZ SR, ale aj navrh systému ich
vnutornej aj vonkajsej kontroly s mozZznostou spétnovédzobného kontrolného mechanizmu,

evidencie, registrov*®

4.4 Lekarske a vedecké pokusy

V zariadeni sa nevykonava lekarske alebo vedecké experimentovanie, alebo pokusy.

9 Dostupné na webovej stranke Rady Eurdpy https://rm.coe.int/168094fd74
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4.5 Staznostny mechanizmus

Pacienti nemaju dostato¢né informacie o moznosti podavania podnetov v Ziadnej zo
spominanych oblasti. Uplne absentuju akékolvek pisomné materialy, ktoré by si pacienti mohli
v pokoiji precitat’.

Pacienti nie su informovani o svojich pravach a moznostiach podavania odvolani a staznosti.
Na druhej strane sme zistili, Ze advokati v okoli lieCebne odmietaju pacientom poskytovat
pravne sluzby aj za uhradu.

30) Opatrenie
Zabezpecit informovanost’ pacientov o postupoch, ako sa mézu stazovat’ na kvalitu
poskytovania starostlivosti a na nevhodné spravanie zamestnancov, na baze dévery
tak, aby boli chraneni pred negativnymi désledkami ich staZznosti.
Termin plnenia: ihned

Informovat pacientov zrozumitelnym spdsobom o pdsobnosti verejnych organov (s uvedenim
kontaktnych udajov), ktoré su prisluSné na vybavovanie ich staznosti.

31) Opatrenie
Oboznamit pacientov s moznost'ou obratit sa so svojou staznostou na nezavisly
organ ochrany ludskych prav (napr. Urad komisdra pre osoby so zdravotnym
postihnutim) spolu s uvedenim adresy a telefonu organov prislusnych na
vybavovanie staznosti.
Termin plnenia: ihned

Zariadenie nie je pravidelne monitorované v oblasti opatreni pre zabranenie mucenia alebo
krutého, nefudského ¢&i ponizujuceho zaobchadzania a ostatnych foriem zlého zaobchadzania.
Zistili sme, Ze v roku 2018 navstivili zariadenie zamestnanci Verejného ochrancu prav.
Monitoring Uradu komisara pre osoby so zdravotnym postihnutim a hodnotenie fudskych prav
je prvy externy monitoring, ktory sa v zariadeni realizoval.

Zariadenie kazdy rok vypracovava Hodnotenie dotaznikov spokojnosti pribuznych pacientov
zariadenia. V roku 2018 vyplnilo a odovzdalo dotaznik spokojnosti celkovo 40 pribuznych
a blizkych pacientov hospitalizovanych v zariadeni Z tohto poctu 3 dotazniky neboli zahrnuté
do Statistiky pretoze nebol vyplneny nazov oddelenia.
K oblastiam, kde pribuzni vyjadrili nespokojnost, patrili:

- chyba vytah pre imobilnych pacientov,

- nikto neinformuje o ochoreni,

- chybaju vychadzky,

- chybaiju rehabilitacie a masaze,

- aktivacné €innosti su kratke,

- pacienti sa nudia a len polihuju na posteliach,

- omsSe 1x do tyzdina su nepostacujuce.
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V roku 2018 vyplnilo a odovzdalo dotaznik spokojnosti 147 hospitalizovanych pacientov.
V celkovom vyhodnoteni boli pacienti najviac nespokojni so stravou, zariadenie zaregistrovalo
oproti inym rokom zvySenie nespokojnosti s rozsahom a kvalitou skupinovych terapii,

kulturnostou prostredia a navstevami.

Tabulka ¢. 12 Oblast nespokojnosti pacientov

Oblast’ nespokojnosti Pocet Dévody nespokojnosti (skrdtené
nespokojnych | vynatky vyjadreni pacientov)
pacientov

Pristup lekarov 7 . arogancia, strata ludskosti,

povysenecky pristup
*  problémy iba s niektorymi lekarmi

Pristup sestier na oddeleni 4 *  neprimerane Sikanuju pacientov

Psycholégovia/liecebny pedagog 3 * absencia individualneho zaujmu

Pristup sestier na skupinach 6 *  na skupinach sa pozera iba TV,

sestry sa nikomu nevenuju

Rozsah a kvalita skupinovych terapii 14 *  kratke, malo casté

*  mohlo by ich byt viac

MnoZstvo rehabilitacii a masazi 8 * malo

Pristup rehabilitacnych pracovnikov a maséra 5 * nemal Ziadne, preto sa s nikym

nestretol

Socialne sluzby/socialne sestry 3 *  nekvalitné

Hygiena 10 *  nizka troveri

*  zvySit hygienu na oddeleniach
*  pouZivat dezinfekéné prostriedky
«  zafajéené priestory
Kultarnost prostredia 17 * nekultarne izby
e skultarnit park
* v parku chybaju lavicky
Navstevné hodiny 14 *  malo miest na sedenie
*  kratky Cas na navstevy
Strava 35 *  malé porcie
. malo zeleniny, ovocia, viac cukrov
+  studené jedlo
Doplnkové sluzby 7 *  nekvalitné, drahé
Bufet 11 «  zlepSit poskytovanie sluZieb
*  ceny tovarov su predrazené
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5. Pravo na nezavisly spbsob Zivota a na zaclenenie sa do spolocnosti
(¢l. 19 Dohovoru)

5.1 Podpora nezavislého Zivota

V zariadeni prevlada institucionalny pristup s rezimovou kultirou. Z hladiska prava na
nezavisly Zivot je problematické hovorit o napinani &lanku 19 Dohovoru o pravach oséb so
zdravotnym postihnutim. Zariadenie nevytvara systémove a aktivne podmienky pre nezavisly
zivot pacientov. V ramci svojich aktivit poskytuje zakladné socialne poradenstvo. V ramci
moznosti informuje zariadenie pacientov, ale v tejto oblasti su personalne obmedzenia (len
2 soc. pracovnicky), ktoré su asovo vytazené poskytovanim tychto sluzieb.

V zariadeni sa nerealizovala proaktivha a systematicka podpora nezavislého zivota. Socialni
pracovni vykonavaju predovSetkym zakladné socialne poradenstvo a administrativnu socialnu
pracu (vybavovanie roéznych prispevkov, komunikacia so sudmi, uradmi a socialnymi
sluzbami).

V zariadeni sme neidentifikovali realizaciu priamych aktivit k podpore nezavislého Zivota.
Socialne, kulturne a volnoCasové aktivity sa realizuju a poskytuju predovsetkym dovnutra
zariadenia a takto sa dalej podporuje institucionalny charakter sluzby.

32) Opatrenie
Rozsirit’ spolupracu so samospravnym krajom, zariadeniami socialnych sluzieb, Ci
s mestom/obcou. Vytvorit komunikacny tim pre komunitnu starostlivost’ a pomoc
pre pacientov dlhodobo umiestnenych v zariadeni a pre pripravu odchodu zo
zariadenia do domaceho prostredia.
Termin plnenia: priebeZzne

5.2 Pristup k vzdelavaniu a pracovnym prilezitostiam

V zariadeni sa s touto oblastou nepracuje. Zamestnanci neposkytuju pacientom informacie
o vzdelavani a pracovnych prilezitostiach.

5.3 Prdvo na ucast na politickom a verejnom Zivote

Zamestnanci poskytuju pacientom informacie, ktoré su potrebné na to, aby sa mohli zapojit do
politického a verejného zivota a aby sa mohli slobodne zdruzovat. Tiez pomahaju pacientom
s uplatfiovanim ich volebného prava.

V zariadeni je volebna miestnost, zamestnanci podporuju pacientov pri ziskani voliCského
preukazu. Aktivne sa pracuje len s oblastou prava volit, ale s podporou v dalSich oblastiach
politického a verejného Zivota sa aktivhe nepracuje.
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Zariadenie je pasivne v oblasti podpory pacientov v u€asti na politickych a spoloCenskych
organizaciach, nie je problém so zu€astiiovanim sa napr. na nabozenskych obradoch.

5.4 Aktivity pacientov

Zamestnanci do istej miery podporuju pacientov v uc€asti na spolocenskych a vofno€asovych
aktivitach, ktoré si sami vybrali, napr. navSteva divadla v Nitre.

Tabulka ¢. 13 Materialno-technické vybavenie pre volny &as pacientov

Co maju pacienti k dispozicii vo volnom éase. Informacia Informacia

§ k 13.1.2017 k 6.8.2019

Co maju pacienti k dispozicii vo ihrisko ano ano

volnom Case posilriovria ano ano
klubovria ano ano
spolo¢enska miestnost’ ano ano
kniZnica ano ano
miestnost's TV ano ano
park, zahrada ano ano
iné ano ano

Zariadenie planuje pre pacientov ,riadenu TV*, kde okrem Standardnych programov planuje
cielené vysielanie pre pacientov zamerané na edukaciu a na eliminaciu agresivneho spravania
pacientov. Minimalna je spolupraca zariadenia s obcou. Pacienti nie su dostatoCne
informovani o planovanych aktivitach napr. informaciami na nastenke.

Obr. ¢. 10 Miestnost’ prearteterapiu Obr. ¢. 11 Spolo¢enska miestnost
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Sumarizdcia opatreni pre PL Sucany

Termin plnenia ihned

Opatrenie Cislo

Prijat opatrenie na zabezpecenie stukromia pacientov pouZivajucich socidlne zariadenie 4
a rozdelenie toaliet a sprch podla pohlavia. Zabezpecit ochranu intimity a sukromia
pacientov, ktori pouZivaju socidlne zariadenie. Napr. je mozZné vonkajsie dvere zabezpecit
gulou a pacient by nebol ruseny pocas vykondvania hygienickych tkonov. Univerzdlny kluc
by mali k dispozicii zamestnanci pre pripadny okamZity vstup.

Zabezpecit dodrZiavanie prdva pacientov na ochranu listového tajomstva. Stanovit postup 5
pri preberani a ndslednom odovzddvani listovych zdsielky, umoznit telefonovanie v sikromi
na dennej bdze (staci v zmysle prijatia telefénu pacientom v zmysle denného kontaktu
s vonkajsim svetom).

Na uzavretom oddeleni umoZnit pacientom ndvstevy na dennej bdze v dostatocnom sukromi. 6

Zabezpecit schranku na staZnosti pacientov priamo na oddeleniach. 12

Zabezpecit informdcie o postupoch, ako sa méZu pacienti staZovat na postupy v zariadeni, | 13
na nevhodné sprdvanie zamestnancov a iné na bdze dévery tak, aby boli pacienti chrdneni
pred negativnymi désledkami ich staZnosti.

Zapojit pacientov do tvorby svojich individudlnych lieCebnych pldnov, ich ndslednych zmien | 14
a informovat ich tieZ o dosiahnutom pokroku v liecbe - zahrnut napr. do tyZzdennej epikrizy
zhodnotenia zdravotného stavu.

Pre pacientov zabezpecit informdcie o liecbe, o poddvanych liekoch, ako aj o inych formdch | 15
liecby, spolu s informdciou o mozZnych vedlajsich ucinkoch poddvanych liekov.

Spracovat smernicu o povinnosti informovat pacienta, ktory je pozbaveny/obmedzeny | 16
v spbsobilosti na prdvne ukony primeranym spésobom o liecbe, ¢i zadrZani v zariadeni bez
slobodného a informovaného suhlasu, urobit o tom zdznam, ktory pacient svojim podpisom
potvrdi.

Zabezpecit pacientom na ndstenkdch v zariadeni informdcie o prdvach pacientov | 19
v zrozumitelnej forme.

Prijat potrebné opatrenia k zabrdneniu nevhodného pristupu zamestnancov k pacientom. | 20
Zabezpecit pacientom na ndstenkdch v zariadeni informdcie o prdvach pacientov
v zrozumitelnej forme.

Zaznamendvat kaZdu izoldciu pacientov spolu s informdciou o ukonceni izoldcie 24

Monitorovanie  pouZivania  obmedzovacich  prostriedkov  kamerovym  systémom | 25
priebezne/kaZdych 30 minut doplnit o monitoring, ktory musi byt vykonany osobne
zamestnancom v pravidelnych intervaloch.

Po ukonceni pouZitia obmedzovacich prostriedkov vysvetlit a vyhodnotit s pacientom ich | 27
pouZitie a realizovat spétnu véizbu.

Na ochranu pradv pacienta odporucame informovat pacienta a aplikovat informovany suhlas | 28
pred kazdym vykonom EKT, s uvedenim informdcie o tom, Ze tento suhlas méZe odvolat.

Zabezpecit informovanost pacientov o postupoch, ako sa mézZu staZovat na kvalitu | 30
poskytovania starostlivosti a na nevhodné sprdvanie zamestnancov, na bdze dbvery tak, aby
boli chraneni pred negativnymi désledkami ich staznosti.

Obozndmit pacientov s moZnostou obrdtit sa so svojou staZnostou na nezavisly orgdn | 31
ochrany ludskych prdv (napr. Urad komisdra pre osoby so zdravotnym postihnutim) spolu
s uvedenim adresy a telefonu orgdnov prislusnych na vybavovanie staZnosti.
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Termin plnenia do 30.6.2021

Opatrenie Cislo
Vytvorit interny $tandard informovaného suhlasu a realizdcie EKT podla platného SDTP MZ 17
SR.
Vypracovat informacny letdk/broZiru, obsahujicu informdcie o nedobrovolnej hospitalizdcii | 18
a nedobrovolnej lieCbe v zariadeni, o prdvach a povinnostiach pacientov, ako aj informdcie
o dalsSom pred prislusnym sudom. Poskytnut tieto informdcie aj v lahko Citatelnom jazyku a
tieZ poskytnut asistenciu v pripade, ak pacient nedokdZe obsahu broZurky porozumiet
(dostupné na webovej strdnke MZ SR — SDTP o nedobrovolnej hospitalizdcii).

Termin plnenia do 31.12.2021

Opatrenie Cislo
Zabezpecit ndcvik evakuacného cvicenia pre zamestnancov a pacientov zariadenia, ktory 1
sluzi ako prevencia na ochranu Zivota a zdravia pacientov v pripade poZiaru.
Nevyhnutnou sucastou zabezpecenia Standardu a vhodného terapeutického prostredia pre 3
pacientov je zaistenie vhodnych Zivotnych podmienok. Je potrebnd uprava izieb s vyssim
poctom l6Zok tak, aby zabezpecovali pacientom dostatok sukromia. Idedine najviac 4 16Zka
v jednej izbe.
Planovat a realizovat pravidelné vzdeldvanie zamestnancov ohladne pouZivania | 10
obmedzovacich prostriedkov a zviddani rizikového sprdvania pacientov (aplikdcia
obmedzovacich prostriedkov, deeskalacné techniky...)
Prijat pldn na zniZenie poctu sietovych posteli o 5 sietovych posteli do 31.12.2021 a o dalsich | 23
5 posteli kazZdy polrok.

Termin plnenia priebezne

Opatrenie Cislo
Prehodnotit a prestahovat pacientov vo vyssom veku oddelene od pacientov mladsieho veku. 2
Doplnit exteriérovu cast zariadenia vhodnym vybavenim urlenym nielen na oddych 7
pacientov, ale aj pre ndvstevy pacientov.
Zabezpe’it pre pacientov uzamykatelné skrinky/nocné stoliky. 8
Prijat potrebné kroky a opatrenia k zabezpeceniu dostatocného poctu odborného persondlu, 9
Ci uZ prijatim novej stratégie, ktord bude orientovand na motivdciu zamestnancov, od
vhodného pracovného prostredia, vzdeldvania aZ po adekvdtne financné ohodnotenie.
Zabezpecit ludsko-prdvne vzdeldvanie a vzdeldvanie zamerané na prdvne otdzky —| 11
nedobrovolnd hospitalizdcia, prdvo pacienta suhlasit/nesuhlasit s liecbou, spbsobilost na
prdvne ukony, a pod.
Vytvorit tzv. izolacné miestnosti so sietovymi postelami, kde budu pacienti umiestriovani len | 22
na nevyhnutny ¢as.
Rozsirit spoluprdcu so samosprdavnym krajom, zariadeniami socidlnych sluZieb, ¢i| 32

s mestom/obcou. Vytvorit komunikacny tim pre komunitnu starostlivost a pomoc pre
pacientov dlhodobo umiestnenych v zariadeni a pre pripravu odchodu zo zariadenia do
domdceho prostredia.
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Sumarizdcia opatreni pre zriadovatela MZ SR

Termin plnenia priebezne

Opatrenie Cislo
Vypracovat jednotnu stratégiu a jednotny postup pre pouZivanie obmedzovacich | 21
prostriedkov ukotvenu zakonom.
Zaviest elektronicku registrdciu obmedzovacich prostriedkov a povinnost zariadenia | 26
oznamovat ich pouZivanie MZ SR. Na zdklade hldseni o obmedzovacich prostriedkoch ziskat
Statistiku ich pouZivania s cielom prijat opatrenia k ich nadmernému pouZivaniu.

Zaviest elektronicku registraciu pouZivania EKT a povinnost zariadenia oznamovat | 29
pouZivanie EKT MZ SR. Na zdklade hldseni o pouZivani EKT ziskat Statistiku pouZivania
s cielom kontroly a prijatia vhodnych opatreni.
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