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Na základe poverenia č. 95/2023/OIvSS zo dňa 24. 07. 2023 vykonali poverené zamestnankyne  
Inšpekcie v sociálnych veciach Ministerstva práce, sociálnych vecí a rodiny Slovenskej republiky 
(ďalej len „ISV“) dozor podľa ustanovenia § 2 ods. 1 písm. a) prvého bodu zákona                               
č. 345/2022 Z. z. o inšpekcii v sociálnych veciach a o zmene a doplnení niektorých zákonov 
(ďalej len „zákon o inšpekcii v sociálnych veciach“) nad dodržiavaním zákona                                        
č. 448/2008 Z. z. o sociálnych službách a o zmene a doplnení zákona                                                          
č. 455/1991 Zb. o živnostenskom podnikaní (živnostenský zákon) v znení neskorších predpisov 
(ďalej len „zákon o sociálnych službách“)  pri poskytovaní sociálnych služieb (ďalej len   
„dozor“) pri plnení povinností poskytovateľa sociálnej služby: 
 

- PRI OCHRANE ŽIVOTA, ZDRAVIA A DÔSTOJNOSTI PRIJÍMATEĽA SOCIÁLNEJ 
SLUŽBY podľa ustanovenia § 10 zákona o sociálnych službách,  

 
- OBOZNAMOVAŤ ZAMESTNANCOV A PRIJÍMATEĽOV SOCIÁLNEJ SLUŽBY 

S POSTUPMI, PRAVIDLAMI A PODMIENKAMI spracovanými v súlade 
s prílohou č. 2 podľa ustanovenia § 9 ods. 9 zákona o sociálnych  
službách  a 

  
- PLNIŤ  ŠTANDARDY KVALITY POSKYTOVANEJ SOCIÁLNEJ SLUŽBY podľa 

ustanovenia  § 9 ods. 8 zákona o sociálnych službách podľa prílohy  
č. 2 zákona o sociálnych službách - kritéria 1.8 (Prevencia krízových situácií 
a práca s rizikom v sociálnych službách. Používanie prostriedkov 
netelesného obmedzenia a telesného obmedzenia), kritéria 1.9 (Ochrana 
pred zlým zaobchádzaním) a Kritéria 1.15 (Dôverník v sociálnych službách)  

 
voči dozorovanému subjektu podľa ustanovenia § 2 ods. 2 písm. a) zákona o inšpekcii 
v sociálnych veciach – poskytovateľovi sociálnej služby Stredisko sociálnych služieb      Petržalka, 
Mlynarovičova 2572/23, 851 03 Bratislava – mestská časť                                         Petržalka, IČO 
31814735 – zariadenie opatrovateľskej služby, s miestom poskytovania sociálnej služby 
Mlynarovičova 2572/23, 851 03 Bratislava mestská časť Petržalka (ďalej len „Stredisko 
sociálnych služieb  Petržalka“ alebo „poskytovateľ“ alebo „dozorovaný subjekt“).  

 
Dozor začal dňa 26. 07. 2023 a dozorovaným obdobím bol čas od 01. 07. 2022 do  26. 07. 2023  
 
Podľa ustanovenia § 4 ods. 1 zákona o inšpekcii v sociálnych veciach sa pri výkone dozoru 
primerane postupuje podľa základných pravidiel kontrolnej činnosti podľa zákona                            
č. 10/1996 Z. z. o kontrole v štátnej správe v znení neskorších predpisov (ďalej len „zákon 
o kontrole v štátnej správe“), jeho ustanovení § 8 až § 13, ak samotný zákon o inšpekcii 
v sociálnych veciach neustanovuje inak.  

 

Poverené zamestnankyne na výkon dozoru v rozsahu nevyhnutnom vzhľadom na predmet 
dozoru využili oprávnenia podľa ustanovenia § 11 zákona o kontrole v štátnej správe (vstúpili 
do zariadenia dozorovaného subjektu, vyžiadali si od dozorovaného subjektu doklady a iné 
súvisiace písomnosti, vyjadrenia a informácie). Vo svojich zisteniach tak vychádzali z takto 
získaných informácií poskytnutých poskytovateľom, zamestnancami poskytovateľa, ako aj z 
rozhovorov s vybranými prijímateľmi sociálnej služby v Stredisku sociálnych služieb Petržalka. 
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ZISTENÉ NEDOSTATKY 

DOZOROM BOLO  ZISTENÉ, ŽE DOZOROVANÝ SUBJEKT 
 

NEPLNÍ POVINNOSTI  
 

PODĽA USTANOVENIA § 9 ODS. 8 

  

Podľa ustanovenia § 9 ods. 8 zákona o sociálnych službách, podľa ktorého je poskytovateľ sociálnej 
služby povinný plniť štandardy kvality poskytovanej sociálnej služby podľa prílohy č. 2 zákona 
o sociálnych službách, keď kritérium 1.8 (Prevencia krízových situácií a práca s rizikom v sociálnych 
službách. Používanie prostriedkov netelesného obmedzenia a telesného obmedzenia) určuje taký 
štandard, že: 
 

1. Poskytovateľ sociálnej služby má vypracované postupy a pravidlá riešenia krízových situácií 
a systém preventívnych opatrení na predchádzanie vzniku krízových situácií.   

2. Poskytovateľ sociálnej služby má zistené rizikové oblasti, v ktorých hrozí riziko porušovania 
základných ľudských práv a slobôd a má písomne vypracované vnútorné preventívne 
opatrenia na predchádzanie ich porušovaniu.  

3. Poskytovateľ sociálnej služby spolu s prijímateľom sociálnej služby, jeho rodinou a inými 
osobami navrhuje, dohodne a vypracováva postup krízovej intervencie na zvládanie 
krízových situácií, má vytvorené postupy a pravidlá na riešenie krízy u prijímateľa sociálnej 
služby a zabezpečenie vhodných služieb (napríklad rizikový plán).  

4. Pri poskytovaní sociálnej služby má poskytovateľ sociálnej služby určené postupy a pravidlá 
používania prostriedkov netelesného a telesného obmedzenia v jasne definovaných 
prípadoch nutnosti ich využitia. Všetky použitia netelesných a telesných obmedzení je 
poskytovateľ sociálnej služby povinný hlásiť v súlade so zákonom o sociálnych službách.  

5. Prijímatelia sociálnej služby nie sú vystavení izolácii alebo obmedzujúcim prostriedkom. 
Poskytovateľ sociálnej služby uplatňuje prioritne alternatívne riešenia namiesto používania 
izolácie alebo obmedzenia a zamestnanci sú vyškolení v deeskalačných technikách, krízovej 
intervencii, plánovaní rizík a predchádzaniu utrpenia prijímateľov sociálnej služby alebo 
ohrozeniu života alebo zdravia zamestnancov. Nastavenie deeskalačných techník, techník 
na zvládanie krízy je realizované a konzultované s prijímateľmi sociálnej služby tak, aby boli 
identifikované spúšťače a faktory, ktoré môže vnímať prijímateľ sociálnej služby ako 
nápomocné v predchádzaní kríz. Zároveň je nutné, aby boli definované preferované 
metódy, techniky a postupy krízovej intervencie. Preferované metódy, techniky a postupy 
krízovej intervencie identifikované konkrétnym prijímateľom sociálnej služby sú okamžite 
dostupné pri vzniku krízy a sú súčasťou jeho individuálneho plánu. 
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ODÔVODNENIE NEDOSTATKOV ZISTENÝCH DOZOROM 

 

I. NESPLNENIE POVINNOSTI PODĽA USTANOVENIA § 9 ODS. 8 ZÁKONA O SOCIÁLNYCH SLUŽBÁCH 
– KRITÉRIA 1.81 

 
1. Kritérium 1.8 v tejto časti neurčuje ešte  poskytovateľovi „mapovať“ rizikové oblasti 

u konkrétneho prijímateľa sociálnej služby, ale vyžaduje od poskytovateľa, aby na úrovni svojej 
organizácie zmapoval možné situácie, kde resp. pri ktorých môžu byť porušované základné 
ľudské práva a slobody prijímateľov sociálnej služby. Od poskytovateľa ďalej  vyžaduje, aby si 
nastavil  preventívne opatrenia zamerané na predchádzanie takýmto situáciám. ISV vníma, že 
práve také inštitúty ako napr. domáci poriadok, zmluva o poskytovaní sociálnej služby, rada 
prijímateľov sociálnej služby či iné vnútorné smernice alebo postupy, ktoré si poskytovateľ na 
základe vlastného uváženia prijíma, sú práve takými opatreniami, ktoré táto časť kritéria 1.8 
mieni. Majú teda byť nástrojom zabezpečujúcim i reálnu aplikáciu práv prijímateľov sociálnej 
služby. Nie je preto možné tieto inštitúty vnímať zo  strany poskytovateľa čisto formálne, 
oddelene a iba deklaratórne – teda bez vplyvu na individuálnu situáciu prijímateľov sociálnej 
služby.   
 

2. Poskytovateľ v internom predpise „Ochrana a dodržiavanie základných ľudských práv a slobôd 
prijímateľov sociálnej služby IP č. 1/2018“2 (ďalej len „IP č.1/2018“) v Čl. 11. uvádza: „Sloboda 
pohybu a pobytu sa zaručuje. Stredisko neobmedzuje pohyb klientov ...“, avšak uvedené 
nekorešponduje s predloženým „Domácim poriadkom Zariadenia opatrovateľskej služby IP 
č.8/2016“ (ďalej len „Domáci poriadok“),3 v ktorom sa v Článku 14 uvádza: „Ak sa  klient zdržuje 
mimo zariadenia vypíše sa Záznam odchodu a príchodu klienta a odporúča sa oznámiť 
poverenému pracovníkovi miesto a predpokladaný čas pobytu mimo zariadenia. Počet dní 
pobytu mimo zariadenia v rámci hospitalizácie alebo kúpeľnej liečby nie je limitovaný vzhľadom 
na aktuálny zdravotný stav klienta. Pri počte viac ako 28 po sebe idúcich dní neprítomnosti 
klienta však zariadenie môže prehodnotiť odkázanosť klienta na poskytovanie sociálnej  služby.“ 

Poskytovateľ teda ustanovením Domáceho poriadku stanovil podmienku počtu dní 
„tolerovanej“ neprítomnosti prijímateľa sociálnej služby v zariadení. Zákon o sociálnych 
službách ani iné všeobecne záväzné právne predpisy nijakým spôsobom neobmedzujú 
neprítomnosť prijímateľa sociálnej služby v zariadení sociálnych služieb t. j. neobmedzujú jeho 
slobodu pohybu a pobytu.  Jedinou právnou reguláciou neprítomnosti prijímateľa sociálnej 
služby v zariadení je možnosť poskytovateľa sociálnej služby jednostranne vypovedať zmluvu 
o poskytovaní sociálnej služby v situácii, ak prijímateľ sociálnej služby4 bez vážneho dôvodu 
nevyužíva sociálnu službu po dobu dlhšiu ako šesť po sebe nasledujúcich mesiacov. Prijímateľ 
sociálnej služby má právo na vytváranie podmienok na zabezpečenie osobného kontaktu 
s cieľom nadväzovania a udržiavania sociálnych väzieb s rodinou, komunitou a na udržiavanie 
partnerských vzťahov a to aj takým spôsobom, že opustí dočasne zariadenie. Takéto 
podmienenie neprítomnosti („Pri počte viac ako 28 po sebe idúcich dní neprítomnosti klienta 
však zariadenie môže prehodnotiť odkázanosť klienta na poskytovanie sociálnej služby“) 

                                                 
1  „Poskytovateľ sociálnej služby má zistené rizikové oblasti, v ktorých hrozí riziko porušovania základných ľudských práv a slobôd 

a má písomne vypracované vnútorné preventívne opatrenia na predchádzanie ich porušovaniu.“; 
2  Príloha č.1; 
3  Príloha č.2; 
4  podľa ustanovenia  § 74 ods. 14 písm. e) zákona o sociálnych službách bez vážneho dôvodu nevyužíva sociálnu službu po dobu 
dlhšiu ako šesť po sebe nasledujúcich mesiacov a za vážny dôvod sa považuje najmä pobyt v zdravotníckom zariadení; 
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zakladá predpoklad odlúčenia napr. od rodiny a komunity, s ktorou chce prijímateľ sociálnej 
služby nadväzovať kontakt na základe jeho slobodne prejavenej vôle, nemožnosti 
rozhodovania sa o svojom pohybe a pobyte.  

 
3. Zároveň podľa zákona o sociálnych službách patrí  výkon posudkovej činnosti do výlučnej 

pôsobnosti obce a vyššieho územného celku (podľa delenej pôsobnosti)5 a teda rovnako 
neumožňuje6, aby zariadenie sociálnych služieb malo pôsobnosť „prehodnotiť odkázanosť 
klienta na poskytovanie sociálnej služby“.   

 
4. Poskytovateľ ďalej v Domácom poriadku v Článku 19 ukladá prijímateľom sociálnej služby 

sankcie v prípade, „ak klient opakovane porušuje predpisy a poriadok v zariadení ...môže 
riaditeľka uložiť tieto opatrenia: a) odobratie používaných výhod či služieb nad rámec zmluvy 
o poskytovaní sociálnych služieb, b) zabezpečí kontrolu zdravotného stavu u lekára špecialistu 
v odbore psychiatria...“. 

 
5. Poskytovateľ vo vyžiadanom písomnom stanovisku7 k využitiu sankcie formou odobratia 

používaných výhod či služieb nad rámec zmluvy o poskytovaní sociálnych                                  
služieb, uviedol: „Tým sa myslí, že počas pobytu v zariadení je prijímateľovi udelená možnosť 
zabezpečenia nákupu (aj alkoholu) personálom zariadenia, pričom v prípade porušovania 
Domáceho poriadku, je možné túto službu, resp. konkrétne nákup alkoholu, prijímateľovi 
sociálnej služby odmietnuť. V dávnej minulosti mali kolegyne takýto prípad a vtedy sa to 
zapracovalo do Domáceho poriadku, avšak priznávam, že toto „slovné spojenie“ nevyjadruje 
podstatu, a je priam  nešťastné...“. 

 
6. Je povinnosťou poskytovateľa vytvárať podmienky na aplikáciu základných ľudských práv 

a slobôd a zároveň aktívne zabezpečovať ochranu, okrem iného, aj pred trestaním. Tým, že je  
Domáci poriadok v Článku 1: „Záväzný pre všetkých klientov a pracovníkov zariadenia, ako aj 
ich návštevy“ a poskytovateľ nastavil opatrenia, ktoré aplikuje „ak klient opakovane porušuje 
predpisy a poriadok v zariadení“ okrem iného aj „odobratím výhod“, vytvára                   
podmienky, v ktorých je možné zasahovať do základných ľudských práv a slobôd. Napriek   
tomu, že prijímateľovi sociálnej služby sa poskytuje sociálna služba, nestráca svoje ľudské práva. 
Domáci poriadok nemôže byť v rozpore s obsahom všeobecne záväzných právnych predpisov. 
Fyzická osoba má podľa ustanovenia § 6 ods. 2 písm. a) právo na poskytovanie sociálnej služby, 
ktorá svojím rozsahom, formou a spôsobom poskytovania umožňuje realizovať jej základné 
ľudské práva a slobody, zachováva jej ľudskú dôstojnosť, aktivizuje ju k posilneniu                  
sebestačnosti, zabraňuje jej sociálnemu vylúčeniu a podporuje jej začlenenie do spoločnosti.   

  
7. Každý môže konať, čo nie je zákonom zakázané a nikoho nemožno nútiť, aby konal niečo, čo 

zákon neukladá. Ustanovenia vnútorných predpisov dozorovaného subjektu nemôžu byť 

                                                 
5  podľa ustanovenia § 80 písm. c) je obec správnym orgánom v konaniach o odkázanosti fyzickej osoby na sociálnu službu 
v zariadení pre seniorov, v zariadení opatrovateľskej služby, v dennom stacionári a opatrovateľskú službu; podľa ustanovenia § 81 
písm. b) je vyšší územný celok správnym orgánom o odkázanosti na sociálnu službu v zariadení odporovaného bývania, 
v rehabilitačnom stredisku, v domove sociálnych služieb a v špecializovanom zariadení; 
6  podľa ustanovenia § 93 ods.3 zákona o sociálnych službách, fyzická osoba, ktorá žiada o poskytovanie sociálnej služby, alebo 
prijímateľ sociálnej služby sú povinní na výzvu obce alebo vyššieho územného celku zúčastniť sa posúdenia zdravotného stavu 
a opätovného posúdenia zdravotného stavu v termíne určenom zdravotníckym pracovníkom podľa tohto zákona. Ak sa fyzické osoby 
uvedené v prvej vete tohto posúdenia nezúčastnia, konanie o odkázanosti na sociálnu službu sa zastaví alebo sa rozhodne o zániku 
odkázanosti na sociálnu službu; 
7  Príloha č. 3; 
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v rozpore s obsahom všeobecne záväzných právnych predpisov. Poskytovateľ nemôže   
nahradiť, či meniť pravidlá správania ustanovené v týchto predpisoch. Poskytovateľ „zaväzuje“ 
prijímateľov sociálnej služby ním „vybrané poučenia dodržiavať“ čím porušuje ich základné 
ľudské práva a slobody.  

 
II. NESPLNENIE POVINNOSTI PODĽA USTANOVENIA § 9 ODS. 8 ZÁKONA O SOCIÁLNYCH SLUŽBÁCH 

– KRITÉRIA 1.88 
 
1. Poskytovateľ ISV nepredložil a ani nemal vypracovaný rizikový plán u žiadneho z prijímateľov 

sociálnej služby.  
 

2. Poskytovateľ predložil ISV interný predpis: „Zoznam rizík, významnosť a opatrenia na ich 
elimináciu“9, v ktorom spracúva: „Riziko sociálnej izolácie – nevhodné                                   
správanie, agresivita, nervozita, Riziko narušenej adaptácie klienta, Riziko neohláseného 
odchodu klienta“. V Článku 19 Domáceho poriadku však poskytovateľ  považuje vybrané 
rizikové situácie (napr., „ak sa obyvateľ opakovane dlhodobo zdržuje mimo zariadenia 
a neoznámi sociálnemu pracovníkovi, resp. určenému zástupcovi miesto a predpokladaný čas 
mimo zariadenia, slovné a fyzické napádanie ostatných spoluobyvateľov               
a zamestnancov, neprimerané požívanie alkoholických nápojov a iných psychotropných 
návykových látok, neakceptovanie bežného života v zariadení ..., odcudzenie a privlastňovanie 
si cudzích vecí či už zariadenia, alebo vecí klientov zariadenia a ich rodinných príslušníkov“) za 
hrubé a závažné porušenie Domáceho poriadku.  Z uvedeného postupu poskytovateľa vznikajú 
opodstatnené pochybnosti, že obsah dokumentu „Zoznam rizík, významnosť a opatrenia na 
ich elimináciu“ je formálny a nie je v súlade s reálnou praxou  poskytovateľa. Dozorovaný 
subjekt  teda vo svojej praxi nepostupuje podľa deklarovaných postupov v dokumente 
„Zoznam rizík, významnosť a opatrenia na ich elimináciu“, individuálne neposudzuje rizikové 
situácie u konkrétnych prijímateľov sociálnej služby.   

 
3. Poskytovateľ vzniknuté rizikové situácie uvedené v Článku 5 a v Článku 20 Domáceho poriadku: 

„ak klient začal trpieť závažnými poruchami správania, ktoré ohrozujú jeho bezpečnosť, 
bezpečnosť iných klientov a personálu, alebo mu nie je možné zabraňovať v poškodzovaní jeho 
majetku, majetku iných klientov alebo zariadenia bez sústavného používania prostriedkov 
telesného obmedzenia ...V prípade nemožnosti eliminácie agresie z dôvodu diagnózy, alebo pri 
zlyhávaní preventívnych opatrení z dôvodu povahových vlastností klienta, môže riaditeľka 
rozhodnúť o ukončení poskytovania sociálnych služieb“ považuje za dôvod jednostrannej 
výpovede zmluvy o poskytovaní sociálnej  služby. Poskytovateľ je povinný poskytovať sociálnu 
službu prijímateľom sociálnej služby  na základe ich možností, schopností a individuálnych 
potrieb. Správanie prijímateľov sociálnej služby môže byť  ovplyvnené ich vekom, zdravotným 
stavom a stupňom odkázanosti na sociálnu službu. Rizikové plány môžu byť súčasťou 
individuálneho plánovania prijímateľa a je potrebné ich orientovať na konkrétne životné 
situácie, kde je možný vznik rizika ohrozenia  zdravia, bezpečia, života. Účelom takto 
vypracovaného rizikového plánu je potom nastaviť systém preventívnych opatrení na 

                                                 
8    Poskytovateľ sociálnej služby spolu s prijímateľom sociálnej služby, jeho rodinou a inými osobami navrhuje, dohodne 
a vypracováva postup krízovej intervencie na zvládanie krízových situácií, má vytvorené postupy a pravidlá na riešenie krízy u prijímateľa 
sociálnej služby a zabezpečenie vhodných služieb (napríklad rizikový plán); 
9    Príloha č. 4; 
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predchádzanie identifikovaným rizikám a v prípade, že sa takéto rizikové situácie vyskytnú aj 
na nastavenie postupu na zvládnutie tejto situácie   resp. riešenie krízy. 

 
4.  ISV bolo postúpené oznámenie xxxx xxxxx xxxxxxxxxxx, v ktorom poukazuje na zanedbanie 

starostlivosti xxx xxxxxxxxx s následkom pádu, ktorý bol prijímateľom sociálnej služby 
v dozorovanom subjekte.  
 

5. Poskytovateľ predložil ISV Knihy denných hlásení od 10. 05. 2022 do 26. 07. 2023 (ďalej len 
„Knihy denných hlásení“), v ktorých bol uvedený záznam: „13.7. x.xxxxxxx o 13,30 spadol 
z vozíka na zem, tržná rana na čele, pri vedomí, krvácanie zastavené, volaná RZP odvoz na CP 
Antolska, TK : 149/92“10. Poskytovateľ v predloženom Vstupnom formulári pri prijímaní 
klienta11 , pána xxxxxxxxx xxxxxxxx, uviedol: „Dôvod prijatia do ZOS: Neschopnosť sa o seba 
postarať, imobilita, inkontinencia stolice, moču, pomoc pri úkonoch sebaopatery.“  V Knihe 
denných hlásení sa ďalej nachádzal záznam: „8. 7. 2022 p. xxxxxxx xxxxxxxx  nový klient, prijatý 
o 9.30 hod, klient imobilný, inkotinentný, komunikácia neverbálna, na sakrálnej časti dekubit ... 
klient kŕmený – mix, hydratovaný, polohovaný, dezorientovaný.“12 Pán xxxxxxxxx xxxxxxx nemal 
v dozorovanom období spracovaný rizikový plán napriek tomu, že  poskytovateľ identifikoval pri 
začatí poskytovania sociálnej služby riziká („imobilita, dezorientovaný“). Poskytovateľ vopred 
neposúdil rizikové situácie, teda  aké nebezpečenstvo prijímateľovi sociálnej služby hrozí (napr. 
riziko pádu pri prevoze na invalidnom vozíku, ako popisuje záznam zo dňa 8.7.2023) 
a nenastavil systém preventívnych opatrení na predchádzanie vzniku rizika.  

 
6. Predložené Knihy denných hlásení obsahovali okrem iného aj nasledujúce záznamy: „20.7.22 

p. xxxxxxxx xxxxxxxxx - nový klient...správanie suicídne, lieky užívať pod dozorom, ostré 
predmety nenechávať v dosahu sama pije a je.“13,  „5.8.22 Denné hlásenie 8,50 p. xxxxxx – 
nájdená spadnutá pri WC sedela na zemi...“14, „7.- 8.8.2022 p.xxxxxx mala zakliesnené DK – 
koleno do bočnice, oslovený p. xxxxxxxx o uvoľnenie“15, „22.- 23.8. p. xxxxxx - večer nepokojná 
preliezala bočnicu!“16 Ako vyplýva z týchto záznamov u viacerých prijímateľov sociálnej služby 
sa vyskytujú rizikové situácie (napr. suicidálne správanie xxxx xxxxxxxxx xxxxxxxxx), ktoré si 
vyžadujú vypracovanie rizikového plánu. V prípade používania zábrany na posteľ (napr. u xxxx 
xxxxxxx) je potrebné, aby poskytovateľ využíval bočnice vždy výlučne za účelom zamedziť pádu 
prijímateľa sociálnej služby. Ich použitie musí spĺňať určité podmienky. Je potrebné zmapovať 
riziko pádu u konkrétneho prijímateľa sociálnej služby, u ktorého má byť bočnica použitá, 
vypracovať individuálny rizikový plán. Ak je výsledkom zistenie, že u prijímateľa sociálnej 
služby je potreba použiť preventívne opatrenie na zabránenie hroziaceho rizika pádu 
z postele, musí byť použité čo najmenej reštriktívne opatrenie, napr. zníženie lôžka. Je 
potrebné individuálne u každého prijímateľa sociálnej služby stanoviť, kedy má byť bočnica 
nasadená (napr. noc/celý deň/časť dňa, atď.), pričom prijímateľ sociálnej služby musí mať 
možnosť sám opustiť lôžko,– samostatne si bočnicu zložiť, či odsunúť, alebo má mať možnosť 
privolať si službukonajúci personál. Všetci zamestnanci v priamom kontakte s prijímateľmi 
sociálnej služby by  mali byť informovaní o tom, ktorým konkrétnym prijímateľom sociálnej 

                                                 
10  Príloha č. 5; 
11  Príloha č .6; 
12  Príloha č. 7; 
13  Príloha č. 8; 
14  Príloha č. 9; 
15  Príloha č. 10; 
16  Príloha č. 11; 
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služby je potrebné nasadiť bočnicu a v akom čase. Nasadenie bočníc by tak nikdy nemalo byť 
výsledkom akéhosi „intuitívneho“ rozhodnutia či ad hoc úvahy konkrétneho zamestnanca 
poskytovateľa. Ak poskytovateľ používa zábrany na lôžku a fixovanie prijímateľa sociálnej služby 
z dôvodu zabrániť v pohybe prijímateľovi sociálnej služby, ide o nedovolené telesné obmedzenie 
(„p. xxxxxxxx Večer nepokojná preliezala bočnicu!“). 

 
7.  Poskytovateľ nemal u vyššie uvedených prijímateľov sociálnej služby vypracované postupy 

a pravidlá riešenia krízových situácií a systém preventívnych opatrení na predchádzanie vzniku 
krízových situácií (rizikový plán). Poskytovateľ spolu s prijímateľmi sociálnej služby, jeho 
rodinou a inými osobami nevypracováva postup na predchádzanie a zvládanie krízových 
situácií. 
 

8. V predloženom osobnom spise prijímateľky sociálnej služby pani xxxxx xxxxxxxxxx ( ďalej len 
„xxxx.“) sa nachádzal dokument: „Stredisko sociálnych služieb Petržalka Súhlas telesného 
a netelesného obmedzenia/opatrenia Písomný súhlas“17 zo dňa 26. 06. 2023,  rovnako v 
osobnom spise prijímateľa sociálnej služby pána xxxxxx xxxxxx (ďalej len „xxx.“) sa nachádzal 
dokument: „Stredisko sociálnych služieb Petržalka Súhlas telesného a netelesného 
obmedzenia/opatrenia Písomný súhlas18  zo dňa 18. 11. 2022. V týchto dokumentoch 
prijímatelia vyjadrujú svoj súhlas s „s používaním bočníc na mojom lôžku pre zabezpečenie 
zvýšenej ochrany a bezpečnosti mojej osoby, ako aj prevenciu predchádzania pádov z lôžka 
v zariadení opatrovateľskej služby“ a prijímateľka sociálnej služby xxxx zároveň nesúhlasí 
s „používaním fixačných popruhov na invalidnom vozíku pre zabezpečenie zvýšenej ochrany 
a bezpečnosti mojej osoby, ako prevenciu predchádzania pádov v zariadení opatrovateľskej 
služby“.  Za prijímateľku sociálnej služby  xxxx podpísal písomný súhlas rodinný  príslušník. Ďalej 
sa v dokumentoch  uvádza: „V zmysle zákona č. 448/2008 Z. z. o sociálnych službách a doplnení 
zákona č. 455/1991 Zb. o živnostenskom podnikaní (živnostenský         zákon) v znení neskorších 
predpisov v platnom znení v znení neskorších predpisov a domáceho poriadku zariadenia 
opatrovateľskej služby Strediska použitie bočníc a fixačných popruhov možno použiť výlučne 
v prípade, ak je priamo ohrozené zdravie prijímateľa sociálnej  služby, a to len na čas nevyhnutne 
potrebný na odstránenie priameho ohrozenia.“  
 

9. Poskytovateľ ani u vyššie uvedených  prijímateľov sociálnej služby   (xxxxxxxxxx) nevypracoval 
postupy a pravidlá riešenia krízových situácií a systém preventívnych opatrení na 
predchádzanie vzniku krízových situácií – rizikové plány. Používanie bočníc na lôžkach 
prijímateľov sociálnej služby v zariadení, ak slúži na ochranu života a zdravia prijímateľa 
sociálnej služby (používanie bočníc je popísané  v časti II. bod 6. protokolu), u ktorého hrozí 
pád z postele, nemožno považovať z hľadiska jeho povahy a účelu za prostriedok telesného 
obmedzenia podľa ustanovenia §10 zákona o sociálnych službách. Účelom použitia bočnice 
nie je docielenie ukľudnenia náhle vzniknutého rizikového správania a konania prijímateľa 
sociálnej služby, ale ide o opatrenie na ochranu prijímateľa sociálnej služby pred 
nekontrolovateľným pádom z výšky postele z dôvodu nepriaznivého zdravotného stavu. 
Fixačné pomôcky môže poskytovateľ použiť iba v prípade, ak je to potrebné ako prevencia proti 
pádu prijímateľa sociálnej služby , za účelom zabrániť telesnému poškodeniu prijímateľa 
sociálnej služby v určitých situáciách, napr. pri presune prijímateľa sociálnej služby na 
invalidnom vozíku, z ktorého bez použitia fixácie môže spadnúť, a to na nevyhnutne potrebný 

                                                 
17  Príloha č.12; 
18  Príloha č.13; 
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čas (vychádzka, účasť na spoločnej aktivite a pod.). Vopred udelený súhlas prijímateľov 
sociálnej služby, prípadne rodinného príslušníka prijímateľa sociálnej služby s používaním 
fixačných pásov alebo bočnice má formálny charakter. Navyše sa poskytovateľ v tomto 
dokumente (súhlase) odvoláva na zákon o sociálnych službách. Obsah dokumentu však musí 
byť v súlade s príslušnými ustanoveniami zákona o sociálnych službách, resp. nesmie byť s nimi 
v rozpore. Teda aj používanie „bočníc a fixačných popruhov“, v situáciách iných, ako je 
prevencia proti pádu, má charakter nedovoleného telesného obmedzenia bez opory v zákone, 
pretože sa nejedná o situáciu, keď je priamo ohrozený život alebo priamo ohrozené zdravie 
prijímateľa sociálnej služby alebo iných fyzických osôb.   Zákon o sociálnych službách taxatívne 
vymedzuje spôsoby telesného obmedzenia a tiež vymedzuje, kedy možno používať 
prostriedky netelesného a telesného obmedzenia. Ide o taxatívny výpočet do úvahy 
prichádzajúcich prostriedkov telesného obmedzenia, ktoré možno použiť za zákonom 
ustanovených podmienok, a to vrátane zákonom ustanoveného procedurálneho postupu. 
Použitie iného „telesného“ obmedzenia zákon o sociálnych službách nepripúšťa. Používanie 
„bočníc a fixačných popruhov“ tak, ako uvádza poskytovateľ v dokumente „Súhlas telesného 
a netelesného obmedzenia/opatrenia Písomný súhlas“  nie je telesným obmedzením podľa 
zákona o sociálnych službách.   

 
III. NESPLNENIE POVINNOSTI PODĽA USTANOVENIA § 9 ODS. 8 ZÁKONA O SOCIÁLNYCH SLUŽBÁCH 

– KRITÉRIÁ 1.819 
 
1. Poskytovateľ predložil ISV interný predpis „Telesné a netelesné obmedzenia prijímateľov 

sociálnej služby IP č. 1/2017“20 (ďalej len „IP č. 1/2017“), ktorý však nie je aktualizovaný 
vzhľadom na zmeny platnej právnej úpravy. Poskytovateľ v Článku IV. uvádza: „Za bezodkladné 
informovanie MPSVaR, odbor dohľadu nad poskytovaním sociálnej služby o použití prostriedkov 
obmedzenia prijímateľa zodpovedá vedúca sociálneho úseku resp. ňou poverený zamestnanec 
sociálneho úseku.“ , v Článku V.: „C. Nevyhnutné telesné obmedzenie nariaďuje, schvaľuje 
alebo dodatočne bezodkladne schvaľuje lekár so špecializáciou v špecializačnom odbore 
psychiatria a písomne sa k nemu vyjadruje sociálny pracovník zariadenia“. Poskytovateľ je 
povinný  podľa ustanovenia § 10 ods. 421 zákona o sociálnych službách viesť register telesných 
a netelesných obmedzení v informačnom systéme sociálnych služieb, nemá povinnosť každé 
obmedzenie oznamovať ministerstvu, keďže tento údaj je dostupný priamo v informačnom 
systéme sociálnych služieb.  Zároveň poskytovateľ v Článku V. neuvádza, že použitie liekov teda 
telesné obmedzenie nemožno dodatočne schvaľovať a neupravuje ani informačnú povinnosť 
pri použití prostriedkov obmedzenia voči dôverníkovi podľa ustanovenia § 10 ods. 622 zákona 
o sociálnych službách. 

 

                                                 
19  Pri poskytovaní sociálnej služby má poskytovateľ sociálnej služby  určené postupy a pravidlá používania prostriedkov 
netelesného a telesného obmedzenia v jasne definovaných prípadoch nutnosti ich využitia. Všetky použitia netelesných a telesných 
obmedzení je poskytovateľ povinný hlásiť v súlade so zákonom o sociálnych službách; 
20  Príloha č.14; 
21 Použitie prostriedkov obmedzenia netelesnej povahy prijímateľa sociálnej služby má prednosť pred použitím prostriedkov telesného 
obmedzenia prijímateľa sociálnej služby. Nevyhnutné telesné obmedzenie písomne nariaďuje, schvaľuje alebo ho dodatočne 
bezodkladne schvaľuje a potvrdzuje ho svojím podpisom lekár so špecializáciou v špecializačnom odbore psychiatria a písomne sa 
k nemu vyjadruje a potvrdzuje ho svojím podpisom sociálny pracovník zariadenia. Použitie liekov podľa odseku 3 nemožno dodatočne 
schvaľovať. Telesné a netelesné obmedzenie prijímateľa sociálnej služby musí byť zaznamenané v registri telesných a netelesných 
obmedzení (ďalej len „register obmedzení“) zriadenom na tento účel, ktorý je povinný viesť poskytovateľ sociálnej služby v informačnom 
systéme sociálnych služieb. 
22 Poskytovateľ sociálnej služby je povinný použitie prostriedkov obmedzenia bezodkladne a každý zápis obmedzenia prijímateľa   
sociálnej služby vrátane údajov uvedených v registri obmedzení do ôsmich dní po použití prostriedkov obmedzenia oznámiť a)  
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PRÍLOHY K PROTOKOLU 
 
 

1. IP č.1/2018. 

2. Domáci poriadok. 

3. Písomné stanovisko. 

4. Interný predpis - Zoznam rizík, významnosť a opatrenia na ich elimináciu. 

5. Záznam – „13.7. p. xxxxxxx o 13,30 spadol z vozíka na zem, tržná rana na čele, pri 

vedomí, krvácanie zastavené.“ 

6. Vstupný formulár pri prijímaní klienta. 

7. Záznam – „ 8. 7. 2022 p. xxxxxxx xxxxxxxxx  nový klient, prijatý o 9.30 hod,...“ 

8. Záznam – „ 20.7.22 p. xxxxxxxx xxxxxxxxx Nový klient...správanie suicídne,...“ 

9. Záznam – „5.8.22 Denné hlásenie 8,50 p. xxxxxx – nájdená spadnutá pri WC sedela na 

zemi...“ 

10. Záznam – „7- 8.8.2022 p. xxxxxx mala zakliesnené DK – koleno do bočnice, oslovený p. 

xxxxxxx o uvoľnenie.“ 

11. Záznam – „22.- 23.8. p. xxxxxx Večer nepokojná preliezala bočnicu!“. 

12. Dokument – Stredisko sociálnych služieb Petržalka  Súhlas telesného a netelesného 

obmedzenia/opatrenia Písomný súhlas xxx. 

13. Dokument – Stredisko sociálnych služieb Petržalka  Súhlas telesného a netelesného 

obmedzenia/opatrenia Písomný súhlas xxxx. 

14. IP č. 1/2017. 

 
















































































































































