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ROZHODNUTIE O POVINNOSTI PRIJAŤ NEODKLADNÉ OPATRENIE

Ministerstvo práce, sociálnych vecí a rodiny Slovenskej republiky (ďalej len ministerstvo“) podľa

ustanovenia $ 3 ods. 1 písm. a),ustanovenia § 7 ods. 1 písm. d), ustanovenia

$ 7 ods. 6 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“) a podľa ustanovenia $ 46 zákona

č. 71/1967 Zb. o správnom konaní (správny poriadok) v znení neskorších predpisov (ďalej

len „správny poriadok“)

UKLADÁ

DOZOROVANÉMU SUBJEKTU
podľa ustanovenia $ 2 ods. 2 písm. a) zákona o inšpekcii v sociálnych veciach

POSKYTOVATEĽOVI SOCIÁLNEJ SLUŽBY

Obec Šintava, Šintava 244,
925 51 Šintava, ICO 00306193

(ďalej len „poskytovateľ sociálnej služby“ alebo „dozorovaný subjekt“)

povinnosť prijať neodkladné opatrenie na odstránenie zistených nedostatkov, pri ktorých možno

dôvodne predpokladať vystavenie prijímateľa sociálnej služby, voči ktorému poskytovateľ sociálnej

služby plní povinnosti podľa 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“), ohrozeniu života, zdravia, neľudskému

alebo zlému zaobchádzaniu, a to:

v súlade s ustanoveniami $ 10 zákona o sociálnych službách NEPOUŽÍVAŤ PROSTRIEDKY
TELESNÉHO OBMEDZENIA PRIJÍMATEĽOV SOCIÁLNEJ SLUŽBY, ak nie je priamo

ohrozený život alebo zdravie prijímateľa sociálnej služby alebo iných fyzických osôb a ani

prostriedkami telesného obmedzenia, ktoré zákon o sociálnych službách nedovoľuje — teda

MECHANICKY NEOBMEDZOVAŤ VOĽNÝ POHYB PRIJÍMATEĽOV SOCIÁLNEJ

SLUŽBY, ktorým dozorovaný subjekt poskytuje sociálnu službu používaním obmedzovacích

pomôcok ako napr. pás, popruh alebo zábrana na lôžku, IHNEĎ.

ODÔVODNENIE ROZHODNUTIA

1. Poverené zamestnankyne Inšpekcie v sociálnych veciach ministerstva (ďalej len „ISV“)

na základe poverenia na výkon dozoru podľa ustanovenia § 6 ods. 1 zákona o inšpekcii

v sociálnych veciach č. 36/2025/OdISVTTSS začali dňa 17. 02. 2025 u poskytovateľa

sociálnej služby výkon dozoru nad dodržiavaním zákona 0 sociálnych službách pri

poskytovaní sociálnych služieb. Predmetom dozoru je dodržiavanie povinností

poskytovateľa sociálnej služby podľa zákona o sociálnych službách za obdobie od



01. 11. 2024 do dňa začatia dozoru plánovať a realizovať poskytovanie sociálnej služby

podľa individuálnych potrieb, schopností a cieľov prijímateľa sociálnej služby, viesť

individuálne záznamy o priebehu poskytovania sociálnej služby a hodnotiť priebeh

poskytovania sociálnej služby za účasti prijímateľa sociálnej služby podľa ustanovenia § 9

ods. 1 a2 zákona o sociálnych službách, dodržiavať maximálny počet prijímateľov sociálnej

služby na jedného svojho zamestnanca a minimálny percentuálny podiel odborných

zamestnancov na celkovom počte zamestnancov v súlade s prílohou č. 1 podľa ustanovenia

$ 9 ods. 4 zákona o sociálnych službách, pri ochrane života, zdravia a dôstojnosti

prijímateľa sociálnej služby podľa ustanovenia $ 10 zákona o sociálnych službách,

vykonávať odborné činnosti, obslužné činnosti a ďalšie činnosti, zabezpečovať vykonávanie

týchto činností alebo utvárať podmienky na ich vykonávanie pre druh sociálnej služby, ktorý

poskytuje podľa ustanovenia$ 15 ods. 1 zákona o sociálnych službách, pri úhrade za

sociálnu službu podľa ustanovenia $ 72 zákona o sociálnych službách a podľa ustanovenia

$ 74 zákona o sociálnych službách pri uzatváraní zmlúv o poskytovaní sociálnej služby

a dodržiavaní záväzkov vyplývajúcich zo zmluvy o poskytovaní sociálnej služby, a plniť

štandardy kvality poskytovanej sociálnej služby podľa prílohy č. 2 podľa ustanovenia $ 9

ods. 8 zákona o sociálnych službách.

Pri výkone dozoru v mieste poskytovania sociálnej služby — Šintava 102, 925 51 Šintava,

kde poskytovateľ poskytuje sociálnu službu v zariadení opatrovateľskej služby dňa

17. 02. 2025 bolo poverenými zamestnankyňami ISV približne v čase o 11:30 hodine

zistené, že poskytovateľ sociálnej služby využíva mechanické obmedzenie voľného pohybu

prijímateľa sociálnej služby J ETI | | (nar. ga. s diagnostikovanou demenciou
pri Alzheimerovej chorobe, nevidiaci) použitím posteľnej bielizne (plachty), ktorou je

priviazaný ku kreslu, v ktorom počas dopoludňajších aktivít v spoločenskej miestnosti sedí.

Prijímateľ sociálnej služby bol posteľnou plachtou (zloženou pozdíž do podoby pásu/

popruhu) previazaný v oblasti drieku a následne bola plachta priviazaná o operadlo kresla,

čím bol udržiavaný - fixovaný v polohe sedu. Použitá fixácia neumožňovala prijímateľovi

sociálnej služby samostatné uvoľnenie sa z tohto obmedzenia bez pomoci druhej osoby —

teda samostatné odviazanie/ uvoľnenie si pásu/ popruhu a následne opustenie kresla podľa

vlastnej vôle/ potreby prijímateľa sociálnej služby. Neskôr (po obede) bol prijímateľ

opatrovateľským personálom odviazaný aodvedený na svoju izbu za účelom

poobedňajšieho oddychu, pričom počas tejto činnosti bola na jeho lôžku použitá

(vytiahnutá) aj zábrana (bočnica).

Pri pozorovaní výkonu odborných činností poverenými zamestnankyňami ISV v zariadení

sociálnej služby dňa 17. 02. 2025 bolo teda zistené používanie takýchto obmedzujúcich

opatrení zo strany zamestnancov poskytovateľa sociálnej služby — tzv. „vysádzanie“ do

kresla s použitím mechanického obmedzenia voľného pohybu prijímateľa (uväzovania do

kresla pásom vytvoreným zposteľnej bielizne), ako aj používanie zábrany na lôžku

(bočnice) prijímateľa sociálnej služby.

Vyššie menovaný prijímateľ sociálnej služby mimo času, keď bol usadený a pripútaný do

kresla, ležal na 16zku v izbe so zdvihnutou zábranou (bočnicou). Počas bežného dňa je

prijímateľ sociálnej služby pravidelne/ každodenne a celý časový úsek (s výnimkou

návštevy príbuzných alebo zabezpečenia personálu, ktorý sa mu venuje a dáva pozor, aby

nepadol pri vstávaní z kresla) fixovaný v kresle vyššie uvedeným spôsobom. Následne je

odborným personálom poskytovateľa odvedený späť na lôžko, kde zotrváva so zdvihnutou

zábranou (bočnicou), pričom sa stáva, že prijímateľ sociálnej služby sa snaží z lôžka zísť

prekonaním (prelezením) zdvihnutej bočnice.



5. Dôvodom prijatia opatrenia spočívajúceho vo fixácii prijímateľa sociálnej služby v kresle

zamestnancami poskytovateľa sociálnej služby je podľa vyjadrenia a a
a. pani | BR, obava zamestnancov o bezpečie prijímateľa: ,,aby
bol on v bezpečí, nakoľko veľakrát v minulosti utrpel pády, prelieza zábranu“... „jeho keď

teraz dáme na lôžko, tak odtiaľ spadne. Bude sa tam gúľať, bude pod posteľou, rozbil si

hlavu na príručný stolík, čiže bola erzetpéčka, štichy, potom si rozbil bradu...“. Po poukázaní

poverených zamestnankýň na výkon dozoru na nesúlad dôvodu a spôsobu fixácie

prijímateľa sociálnej služby pri poskytovaní sociálnej služby a potrebu riešiť riziko pádu

prijímateľa pomocou metód a techník sociálnej rehabilitácie, resp. pomocou fyzioterapie

a pomôcok, v druhý deň výkonu dozoru na mieste už prijímateľ fixovaný nebol. Ako

povereným zamestnankyniam vysvetlila J] HMM A: acc viac-menej teraz
jak ste ho videli dneska teda je bez tejto pomôcky a sestrička teda sedí pri ňom, lebo sa

stavia“, poskytovateľ zabraňoval pádu u prijímateľa sociálnej služby iba fyzickou

a bezprostrednou prítomnosťou jednej zo svojich zamestnankýň. Bez prítomnosti

zamestnanca je prijímateľ sociálnej služby z dôvodu eliminácie rizika pádu fixovaný pásom

urobeným z posteľnej plachty alebo leží v posteli so zdvihnutou bočnicou, pričom nemá

možnosť zábranu si zložiť, odsunúť alebo bezpečným spôsobom ju prekonať. V jeho obytnej

miestnosti sa nachádza tzv. detská pestúnka (baby monitor) slúžiaca na prenos zvuku do

miestnosti opatrovateliek, ale takýmto spôsobom si vie prijímateľ sociálnej služby privolať

pomoc iba vprípade, ak je opatrovateľka v miestnosti opatrovateliek práve prítomná

a počuje ho.

6. V posudku o odkázanosti na sociálnu službu zo dňa 28. 02. 2024 má prijímateľ sociálnej

služby uvedený stupeň odkázanosti V. a podľa posudku je odkázaný na väčšinu úkonov

sebaobsluhy, starostlivosti o svoju domácnosť apri väčšine úkonov zabezpečovania

sociálnych aktivít. Ako uviedla v rozhovore s ISV [ij I, po nastupe do zariadenia

„normálne sedával v rámci aktivít s nami normálne za stolom“... „ono to začalo vlastne

postupne“. Aj v súčasnosti podľa vyjadrenia [ij IN prejde so sprievodom krátke

vzdialenosti, čo potvrdila v rozhovore s ISV aj riaditeľka zariadenia opatrovateľskej služby.

Z uvedeného teda vyplýva, že prijímateľ sociálnej služby je so sprievodom, príp.

s použitím pomôcok schopný pohybu. V spisovej dokumentácii sa nachádza predtlačená

Žiadosť prijímateľa sociálnej služby „Použitie fixačných pásov pre bezpečnosť prijímateľa

Informovaný súhlas“ zo dňa 14. 12. 2024, ktoré uvádza, že prijímateľ súhlasí s používaním

fixačných pásov a žiada o ich použitie ,,z dôvodu ochrany zdravia (ochrana pred pádom)“,

pričom vzhľadom na zrakové postihnutie prijímateľa sociálnej služby je zrejmé, ze

vyjadrenie nie je napísané jeho rukou, ale ide o predpísaný text. Ako vyplynulo s rozhovoru

ISV s a , prijímateľ nie je spokojný s tým, že je fixovaný, ale nesnaží sa
fixáciu uvoľniť.

7. Poskytovateľ predložil ISV dokument spracovaný a schválený riaditeľkou zariadenia

opatrovateľskej služby s názvom „Indikačný list pre podpornú a ochrannú formu

obmedzenia pohybu prijímateľa sociálnych služieb“ zo dňa 07. 08. 2024 označený

pečiatkou a podpisom lekára zoblasti všeobecného lekárstva. Predmetný dokument

obsahuje predtlačené možnosti spôsobov obmedzenia prijímateľa „vo voľnom pohybé“,

z ktorých je zvolený spôsob „zabezpečenie postele bočnicou počas noci“ z dôvodu

„nevidiaci klient, riziko pádu“ s trvaním obmedzenia „do odvolania“.

8. Zdenných anočných záznamov opatrovateľského personálu je zrejmé, že prijímateľ

sociálnej služby zdvihnutú bočnicu prelieza, čoho následkom došlo aj k jeho úrazu

spôsobeného pádom pri preliezaní zdvihnutej bočnice. Denné a nočné záznamy obsahujú aj

tieto zápisy:

„Nočná 15.-16.11. 2024 p. GEE - nekľudný o 22:45 hodine podaný Oxazepam, kričí,



prelieza zábranu“,

- „Nočná služba 11-12.12. 24 p. 7 chce jit z postele stale dává nohy cez zábranu —

uplakaný (zaspal) 20" h.“,

- 12.12.2024 DENNÁ p. QM — NEKĽUDNÝ, PRELIEZA ZÁBRANU, NÁJDENÝ

NAOPAK VPOSTELI LEŽIACI NA BRUCHU — 17:50 HOD. POD. DIAZEPAM % 10

MG.“,

- NOČNÁ SLUŽBA 13.12. — 14.12.2024 p. MRŠ — NEPOKOJNÝ, PRELIEZA
ZÁBRANU, KRIČÍ, CHCE SA ZABIŤ, POD. % DIAZEPAM, OD 5:00 NESPÍ“,

- 14.12.2024 Deni služba p. MM — o 14° h. prelez! zábranu, spadl, rozrazil si ucho,
ošetťené“,

- 18.12.2024 Deni služba 13° h. p. | — najdeni na zemi pňelezl zábranu —
zkontrolovaný žádné vyditelné zranéni nemá“:

- NOČNÁ SLUŽBA 22.-23.2024 p. NA — PRELIEZAL ZÁBRANU, KRIČAL,
PLAKAL, RUŠIL NOČNÝ KĽUD, 22:30 HOD. POD. % DIAZEPAM, ZASPAL 1:45

HOD.“,

- 9.1.2025 DENNÁ SLUŽBA p. z-a spadol v spol.miestnosti. Tržná rana na brade,
oškretá ruka, buchnuté líce. Návšteva chirur.ambul., rana zašitá. Kontrola 14. 1. 2025“:

- NOČNÁ SLUŽBA 15.01.-16.01.2025 p. QM NEPOKOJNY ROZRUSENY

CHCEL VYJST CEZ ZABRANU POSTELI KRIČAL NA V. Ž. PODANE DIAZEPAM 10

MG % TABL. O 22:00 — POKOJNE SPAL DO RANA.“

Poskytovateľom predložené dokumentya prijaté opatrenia zaznamenané v knihách denných

a nočných hlásení teda preukazujú, že poskytovateľ používa prostriedky telesného

obmedzenia prijímateľa pravidelne. Poskytovateľ s rizikom pádu tohto prijímateľa sociálnej

služby odborne nepracoval a po viacerých pádoch prijímateľa bola jeho fixácia a zdvíhanie

bočnice jedinými riešeniami, ktoré poskytovateľ prijal, aby zabránil pádu prijímateľa

sociálnej služby.

9. Zákon o sociálnych službách vo svojom ustanovení $ 10 ods. 1 určuje primárne zákonné

pravidlo pre poskytovateľa sociálnych služieb, a to pri poskytovaní sociálnych služieb

v zariadení nepoužívať prostriedky netelesného a telesného obmedzenia prijímateľa

sociálnej služby. Zákonnou výnimkou je situácia, ak je priamo ohrozený život alebo

priamo ohrozené zdravie prijímateľa sociálnej služby alebo iných fyzických osôb.

I vtedy je však možné použiť prostriedky obmedzenia prijímateľa sociálnej služby len na

čas nevyhnutne potrebný na odstránenie priameho ohrozenia, pričom podľa ustanovenia

$ 10 ods. 4 zákona o sociálnych službách majú prostriedky obmedzenia netelesnej povahy

prijímateľa sociálnej služby prednosť pred použitím prostriedkov telesného obmedzenia. Za

prostriedky telesného obmedzenia sa v ustanovení § 10 ods. 3 zákon o sociálnych službách

určuje zvládnutie situácie použitím rôznych špeciálnych úchopov, umiestnením

prijímateľa sociálnej služby do miestnosti, ktorá je určená na bezpečný pobyt alebo

použitím liekov na základe pokynu lekára so špecializáciou v špecializačnom odbore

psychiatria. Ide pritom o taxatívny výpočet takýchto prostriedkov — prostriedkov telesného

obmedzenia prijímateľa sociálnej služby, z ktorého nie je prípustné nijak (ani analogicky)

vybočiť, keďže právna úprava reglementuje a i reflektuje oblasť, kde môže dôjsť k zásahu

do základných ľudských práv a slobôd, ktorý by nebol ani primeraný (čo najmenej invazívny

či intenzívny), ani predvídateľný, či spočívajúci na platnom právnom základe, legitímnom

cieli a nevyhnutnosti. Zákonodarca touto právnou úpravou mieni vjej celistvosti

nastavenie takých pravidiel poskytovania sociálnej služby, ktoré sú z pohľadu

zákonodarcu „garantujúce“ rešpekt a ireálnu aplikáciu/ napíňanie základných

ľudských práv a slobôd prijímateľov sociálnych služieb.

10. Používanie ochranného pásu, popruhu alebo zábrany na lôžko nie je podľa zákona


