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Summary

The round tables were held as the second phase of more complex research entitled Systemic issues of
the readiness of residential social service providers to solve crisis situations - survey and proposals of
measures. The authors describe the contextual, organizational and content issues of the round tables
organized in September - October 2022 in PreSov, Banska Bystrica and Bratislava. They pay particular
attention to the proposal of recommendations agreed by the actors of the round tables, which could
be the basis for responsible authorities (especially the Ministry of Labour, Social Affairs and Family of
the Slovak Republic) to make political decisions on how to systematically support residential social
service providers in the area of crisis management.
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1 Uvod

Pandémia COVID-19 bola skusenostou, ale tiez krizovou situaciou, ktord sa od roku
2020 dotykala Zivota celej spolo¢nosti. Prijimatelov socidlnych sluZieb® organizovanych
pobytovym spdsobom sa tykala oto viac, Ze mnohi z nich patrili z hladiska veku alebo
zdravotného stavu k ohrozenym skupinam Siriaceho sa ochorenia. V sektore socialnych sluzieb
sa pandémia COVID-19 stala sucastou retaziacich sa krizovych situacii, kedy po postupnom
utlmovani zdravotnej krizy zacala na sektor doliehat utecenecka kriza stvisiaca s vojenskym
konfliktom na Ukrajine; zaroven, sektor musi Celit aj energetickej krize sp6sobenej vysokym
rastom cien energii. Systémové zvySovanie pripravenosti poskytovatelov socidlnych sluzieb
a cielené ovplyvriovanie sirsich podmienok, v ktorych vykondvaju svoju ¢innost, sa preto stava
pre tvorcov politik délezitym spolocensko-politickym zadanim. Aj preto vzisla koncom roka
2021 z Odboru krizového manazZmentu a bezpecnosti Ministerstva prace, socidlnych veci
a rodiny Slovenskej republiky (dalej len ,,MPSVR SR”), ktory zastreSoval metodicku a dalSiu
pomoc pre poskytovatelov socidlnych sluzieb a ich zriadovatelov v ¢ase pandémie, iniciativa
vyskumne zmapovat ich skdsenosti so zvladanim pandémie COVID-19 ako zakladu pre
formuldciu navrhov odporucani, ako poskytovatelov do buducnosti podporit na uUseku
krizového riadenia.

Iniciativa sa nasledne premietla do Kontraktu medzi Instititom pre vyskum prace a rodiny
(dalej len ,,IVPR“) a MPSVR SR na rok 2022, v podobe vyskumnej ulohy ,Systémové otazky
pripravenosti poskytovatelov pobytovych socidlnych sluZieb riesit krizové situacie -
prieskum andvrhy na opatrenia”“. Pre ucely jej realizdcie bol zvoleny kombinovany
kvantitativno-kvalitativny vyskumny dizajn. V ramci neho bol vprvom polroku 2022
zrealizovany medzi poskytovatelmi pobytovych socidlnych sluzieb podmienenych
odkazanostou, ktori poskytuju aj osetrovatelsku starostlivost?, on-line dotaznikovy prieskum.
Jeho metodolégia a vysledky boli predstavené v osobitnej vyskumnej studii zverejnenej na
webovom sidle IVPR ako prvy Ciastkovy vystup vyskumnej tlohy (Repkova, Ondrusova, 2022).
Vysledky dotaznikového prieskumu sa stali zakladom pre obsahové nastavenie a zrealizovanie
kvalitativnej Casti vyskumnej dlohy vo forme troch okrihlych stolov, ktoré sa uskutocdnili
v obdobi september - oktdéber 2022. Tento material je tak vystupom druhej etapy vyskumnej
ulohy. Okrem struéného predstavenia obsahovo-organizaénych aspektov okruhlych stolov sa
podrobnejsie venuje sumarizacii ich vysledkov, s ciefom podporit zodpovednych aktérov,
osobitne MPSVR SR, pri prijimani opatreni na zvySenie systémovej pripravenosti
poskytovatelov pobytovych socidlnych sluzieb na Useku krizového riadenia.

1vsade tam, kde sa v texte uvadza pojem , prijimatel/prijimatelia“, myslia sa osoby muzského i Zenského
pohlavia.

2 1§lo o zariadenia pre seniorov, zariadenia opatrovatelskej sluzby, $pecializované zariadenia a domovy
socialnych sluzieb.



2 Obsahové a organizacné aspekty uskuto¢nenych okruhlych stolov

Pri organizovani okruhlych stolov (dalej len ,0S“) sme dbali o dodrzanie urcitych
principov:

e regiondlny princip

V zaujme rovnovaineho regiondlneho zastlpenia a mozZnosti spoznavania regiondlnych
Specifik sa OS organizovali na vychodnom Slovensku (6.9.2022 v PreSove), strednom
Slovensku (27.9.2022 v Banskej Bystrici) a zapadnom Slovensku (19.10.2022 v Bratislave);

e princip zastupenia relevantnych aktérov

Na OS boli prizyvani zastupcovia vSetkych relevantnych aktérskych poli — poskytovatelia
danych druhov socidlnych sluzieb, MPSVR SR, regiondlnej samosprdvy, miestnej
samospravy, uradov verejného zdravotnictva, regiondlnych univerzit;

e princip spoluprdce s univerzitnymi pracoviskami

PreSovsky OS sa organizoval vspoluprdci ana pdde Filozofickej fakulty PreSovskej
univerzity v PreSove, vsnahe posilnit vedecko-vyskumni dimenziu spolocnej prace,
rovnako mapovat naplnenie ambicie aktivneho vtiahnutia univerzitnych pracovisk do
podpory poskytovatelov socidlnych sluzieb pri zvlddani pandémie COVID-19. Za
porovnatelnych podmienok sa konal bansko-bystricky OS v spoluprdci ana poéde
Pedagogickej fakulty Univerzity Mateja Bela v Banskej Bystrici;

e princip poznatkovej kontinuity a ,,pridanej hodnoty”

0OS nadvazovali svojim obsahom na vysledky dotaznikového on-line prieskumu s tym, Ze sa
ocakavala pridana hodnota kazdého OS k poznaniu dosiahnutému na zaklade prieskumu;

e princip informovanosti a aktivneho vtiahnutia

Vsulade s etickymi principmi socidlneho vyskumu boli aktéri najskér kontaktovani
telefonicky, bola im vysvetlend Sirsia spolocenska dodlezitost OS aich mozny odborny
prispevok k naplneniu jeho ciela; v pripade zaujmu o Ucast na OS im bola nasledne zaslana
vyskumna sprava z prvej etapy vyskumu, aby mali moznost oboznamit sa s priebehom
a vysledkami dotaznikového on-line prieskumu a v ramci OS nan odborne svojimi Uvahami
a odporucaniami nadviazat (v sulade s principom pridanej hodnoty uvedenym vyssie).

Vychdadzajuc z obsahového nastavenia on-line dotaznikového prieskumu a jeho vysledkov boli
OS tematicky Struktirované do 6smich oblasti, prehladne uvedenych v schémel.



Schémal: Prehlad tematickych oblasti (domén) diskutovanych na okruhlych stoloch
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Zdroj: autorky

Vramci kazdej vecnej oblasti (domény) boli najskor zhrnuté najdolezitejsie zistenia
z dotaznikového prieskumu realizovaného v prvom polroku 2022 medzi poskytovatelmi,
doplnené aj o zistenia z inych, najma zahrani¢nych vyskumov, ktoré sa za ostatné obdobie
venovali predmetnej problematike. Nasledne prebiehala k danej oblasti moderovana diskusia,
ukoncena jej sumarizaciou a formulaciou prvotnych odporucani, ktoré z diskusie vyplynuli.

Posledny (treti) OS organizovany v Bratislave, mal povahu expertného okruhleho stola
s CiastoCne pozmenenou kompoziciou zastupenych aktérov aj samotnym priebehom. Jeho
ciefom bolo findlne vyhodnotit naakumulované poznanie z on-line prieskumu a dvoch OS
a sfinalizovat navrhy odporucani zameranych na podporu poskytovatelov pobytovych
socialnych sluZieb v oblasti krizového riadenia. Na tento OS uZz neboli primarne pozyvani
poskytovatelia socidlnych sluZieb, ale skor zastupcovia streSnych organizacii relevantnych pre
tuto oblast, ktori by do budicnosti mohli prevziat kompetencie na Useku podpory
poskytovatelov v oblasti krizového riadenia. Okrem samotného MPSVR SR a riesiteliek z IVPR
sa expertného OS zucastnili: Asociacia vzdeldvatelov v socidlnej praci, Odbor civilnej ochrany
a krizového planovania Ministerstva vndtra SR (usmerriuje cinnost okresnych uradov),
Intervenény tim Ministerstva zdravotnictva SR, Regiondlny Urad verejného zdravotnictva.
Pocetne bola zastupena aj samosprava, kedzZe expertného OS sa zucastnili zdstupcovia troch
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samospravnych krajov (Zilinského, trnavského a bratislavského), hlavného mesta SR
Bratislavy, ako aj jednej jej mestskej Casti. Za ucelom dosiahnutia ¢o najefektivnejsieho
priebehu rokovania bol ucastnikom a ucastnickam vopred zaslany podkladovy material
sumarizujuci zistenia z dovtedajsich diskusii, ktoré boli nasledne predmetom rozpravy
a hladania zdielanych nazorov a buducich odporucani.

3 KI'icové zistenia a formulované odporucania

Vtejto casti sa budeme postupne venovat jednotlivym tematickym oblastiam
(doménam) tak, ako boli uréené pre zaverecny expertny OS, pricom pre kazdu oblast bude
vyuZita Standardizovana Struktura, uvedena v schéme 2.

Schéma2: Standardizovand §truktira pre tcely sumarizdcie vysledkov vyskumnej ¢innosti

A

odporucania

A

doterajsie
kroky/opatrenia

zistenia z
okruhlych
vybrané zistenia stolov

z prieskumu

Zdroj: autorky

Pri kazdej tematickej oblasti najskor zhrnieme najdolezitejsie zistenia z dotaznikového on-line
prieskumu relevantné pre danu oblast. Potom predstavime hlavné zistenia (skusenosti
a vyzvy), o ktorych sa diskutovalo na OS a expertnom OS. Pre kompletnost vychodisk pre
formulaciu odporucéani kratko zmienime aj opatrenia na podporu poskytovatelov v oblasti
krizového riadenia, ktoré sa aplikovali uz v ¢ase realizacie OS. Na zaver kazdej tematickej
oblasti predstavime odporicania, na ktorych existovala medzi zucastnenymi aktérmi
(respondentmi prieskumu aj Ucastnikmi OS) istd miera zhody, Ze by mohli do buducnosti
napomoct zvySeniu pripravenosti poskytovatelov pobytovych socidlnych sluZieb
podmienenych odkazanostou zvladat krizové situdcie.

3.1 Celkova pripravenost na krizovu situaciu a jej riadenie
Vybrané zistenia z prieskumu

e prieskum bol realizovany formou on-line dotaznika u poskytovatelov pobytovych
socialnych sluzieb podmienenych odkazanostou s poskytovanou oSetrovatelskou
starostlivostou (zariadenia pre seniorov, zariadenia opatrovatelskej sluzby, domovy



socialnych sluzieb a Specializované zariadenia). Celkovo bolo vyhodnotenych 376
vyplnenych dotaznikov, najCastejSie zo zariadeni pre seniorov, prip. kombinovanych
poskytovatelov, medzi ktorymi prevladali verejni poskytovatelia a mensi poskytovatelia (do
40 prijimatelov socidlnej sluzby);

e 7 hladiska celkového hodnotenia situdcie v zariadeniach socidlnych sluzieb poc¢as pandémie
COVID-19 a pripravenosti poskytovatelov zvladat ju, respondenti najcastejsie uvadzali
CiastoCné a kratkodobé problémy (vSeobecne), ktoré vedeli vyriesit; vazne problémy
uvadzali najma v druhej vine, pricom najc¢astejsSie iSlo o kombinovanych a najvacsich
poskytovatelov (80 prijimatelov a viac);

e pre uUcely podpory budidceho zvlddania krizovych situacii respondenti v prieskume
najcastejsie formulovali poZziadavku prijimat opatrenia v oblasti jednotného, véasného a
jednozna¢ného metodického usmerfiovania cinnosti poskytovatelov a podpory ich
manazmentov; tieZ pozZiadavku podpory Standardizdcie procesov a vystupov pri riadeni
krizovej situacie ¢i koordindcie ¢innosti poskytovatelov.

Reflexie na zistenia prieskumu pocas OS

Na OS sa konstatovalo, Ze pokial ide o krizové situdcie tykajuce sa zdravia, krizova situacia
spOsobend ochorenim COVID-19 nebola pre poskytovatelov pobytovych socidlnych sluzieb
Uplne novou skusenostou, nakolko zdravotny personal bol vyskoleny na pracu pocas vyskytu
infekénych ochoreni uz z predchadzajucich obdobi. V ¢om vsak bola tdto krizova situdcia
v porovnani s predchadzajucimi ina, bola di?ka jej trvania, ¢o prinasalo zvy$eny népor na
prijimatelov, zamestnancov? aj riadiacich pracovnikov* zariadeni.

Realizovany prieskum indikoval urcité suvislosti medzi velkostou zariadenia a zvladanim
krizovej situdcie, v zmysle, Ze mensie zariadenia reportovali pocas pandémie kratSie a mene;j
zavazné problémy ako vacsie. Ako ukazali rozhovory pocas OS, nemusi vsak ist o kauzalnu
suvislost. Ich Ucastnici sice suhlasili, Ze mensie zariadenia ¢asto dokazali lepsie, resp. v kratSom
Case ako velké zariadenia zvladnut svoju uzavretost v suvislosti s karanténou, zrejme aj pre
mensi pocet prijimatelov socidlnej sluzby aj jej zamestnancov. Boli vSak uvadzané aj opacné
skusenosti a interpretéacie, podla ktorych mali velké zariadenia vyhodu voci mensim tym, Ze
zamestndvali aj oSetrovatelsky personal — zdravotné sestry. Ak v menSich zariadeniach
oSetrovatelsku starostlivost zabezpecovali zdravotné sestry z agentir domacej
oSetrovatelskej starostlivosti (Co je pomerne ¢asta prax), mohli im vznikat pocas pandémie
problémy so zvladanim zdravotnej krizy prave pre nizsiu dostupnost tychto sestier.

Viaceri Ucastnici OS povazovali za vyznamnejsi faktor dobrého zvladdania krizovej situacie
vztahy medzi vedenim a zamestnancami nez samotny faktor velkosti zariadenia. Uvadzali, Ze
tam, kde bola vybudovana dévera a dobra spoluprdaca medzi riaditelmi a ich zamestnancami,

3 v3ade tam, kde sa pouZiva pojem ,zamestnanec/zamestnanci“, myslia sa osoby muZského i Zenského
pohlavia.
4V3ade tam, kde sa pouZiva pojem , pracovnik/pracovnici, myslia sa osoby muzského i Zenského pohlavia.



sa situacia zvladala vseobecne lepsie ako v zariadeniach, kde boli uz pred krizou vztahy
problematické a organizacia nemala dobre nastaveny systém riadenia, vratane krizového.

Opakovane boli identifikované niektoré nedostatky suvisiace s metodickym usmerfiovanim
¢innosti poskytovatelov zo strany verejnych autorit. Konstatovali sa problémy s riadenim
pandémie zo strany orgdnov verejného zdravotnictva, a to aj z dovodu, Ze regiondlne Urady
verejného zdravotnictva nie su riadené centralne a preto sa ich usmernenia a rozhodnutia
¢asto liili (napr. v uréovani dizky karanténneho uzavretia jednotlivych zariadeni, ¢o malo
negativny dosah najma na ich zamestnancov).

Na zaciatku sa povazovalo za problematické aj usmernovanie poskytovatelov zo strany MPSVR
SR, a to z viacerych doévodov:

e zdbvodu nejednoznacnych kompetencii MPSVR SR (¢i ma ulohu metodického
usmernovania prevziat ministerstvo alebo skor jednotlivi zriadovatelia, pripadne okresné
urady);

e zdbévodu chybajucich dat (napr. funkéné e-mailové adresy vsetkych poskytovatelov bez
ohladu na typ zriadovatela; data o celkovom pocte ich zamestnancov v suvislosti
s potrebou planovania nakupu ochrannych pomécok);

e zdbévodu nejednotne pouZivanej terminolégie (napriklad nedorozumenia s pouZivanim
pojmu , krizova intervencia®, ktory sa v systéme socialnych sluzieb vztahuje skor k urcitym
druhom socidlnych sluzieb, nez k riadeniu krizovej situdcie);

e kvoli absencii priamych kontaktov na zariadenia, ktoré nemaju pridelené ICO (su zriadené
obcou a kontakty boli len na starostov ako ich Statutarnych zastupcov), ¢o staZzovalo
operativnost komunikacie a moznost ich metodického usmernovania;

e kvoli nemoznosti vyhlasit obce za subjekty hospodarskej mobilizacie, z dévodu ¢oho bolo
pre zariadenia bez ICO naro¢né zabezpetit rovnaké garancie podpory zo strany $tatu ako
pre ostatné zariadenia (napr. prioritny pristup k ochrannym pomaockam).

Niektori Ucastnici OS tiez o¢akavali vac¢siu metodickt podporu a materialnu pomoc zo strany
okresnych uradov. Z pozicie MPSVR SR ako organu centrdlneho riadenia pandemickej situacie,
bola spolupraca s okresnymi Uradmi pri jej zvladani hodnotend ako malo flexibilna. Kritizovala
sa nespolupraca okresnych uradov pri potrebe vyhlasenia zariadeni socialnych sluzieb za
subjekty hospodarskej mobilizacie, o by bolo byvalo administrativne jednoduchsie zabezpecit
okresnymi dradmi, ako samotnym MPSVR SR. Vyssia a flexibilnejSia spoluprdaca okresnych
Uradov sa ocakavala aj v suvislosti so zvaZzovanim moznosti vyuZit v zariadeniach pracu
nariadenu inym osobdm (napr. uchadzadom o zamestnanie, ¢i zamestnancom prevadzok,
ktoré boli v ¢ase karantény zatvorené), ktora nebola napokon vyuzita. Na strane druhej,
niektoré VUC mali so spolupracou s okresnymi Gradmi dobru skisenost, a to v ramci ¢innosti
regiondlnych pandemickych komisii. VSeobecne sa vSak ukazalo, Ze odbory civilnej ochrany
okresnych Uradov nemali sektor pobytovych socidlnych sluzieb dostatoéne zmapovany
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anemali pren pripravené Zziadne krizové plany, kedZe spolupraca medzi nimi nebola
vybudovana z predkrizového obdobia.

Poskytovatelia socidlnych sluZieb hodnotili ako narocné predovsetkym to, Ze si museli
informacie potrebné pre zvladanie krizovej situacie aktivne vyhladavat z viacerych zdrojov
(MPSVR, RUVZ a dalSie), pri sti¢asnej potrebe operativne a flexibilne riadit situaciu v zariadeni.
Kriticky na to poukazovali najma neverejni poskytovatelia, ktorym na zaciatku pandémie
chybala metodickd podpora/koordinacia, ktori verejnym poskytovatelov zabezpecovali ich
zriadovatelia.

Na OS vseobecne existovala zhoda tykajlca sa prinosu postupne sa zlepsujuceho centrdlneho
usmerniovania zariadeni zo strany MPSVR SR. Bola ocefovand forma pravidelnych online
pordd, ktoré vytvarali priestor pre vysvetlenie pripadnych nejasnosti, formulovanie dalSich
problémov ¢&i prekazok pri napliiani niektorych ¢asti nariadeni a metodickych usmerneni. Tiez
sa osvedc¢ila spolupraca sodbormi socidlnych sluZieb VUC, ktoré v riadiacom procese
predstavovali medzistupen v komunikacii medzi MPSVR SR a jednotlivymi poskytovatelmi, aj
ked takuto kompetenciu nemaju stanovenu v legislative ana jej napliianie nemaju
zabezpecené financné, prip. iné zdroje.

Doterajsie kroky/opatrenia

e podla platnej pravnej Upravy (do oktébra 2022 kritérium 2.6, od novembra 2022 kritérium
1.8 prilohy €. 2 zadkona €. 448/2008 Z. z. o socialnych sluzbach) ma uzZ v sucasnosti kazdy
poskytovatel socidlnej sluzby povinnost prijimat opatrenia na Useku krizového riadenia a
tym znizovat svoju zranitelnost pri vyskyte konkrétnej krizovej situacie a zabezpecit jej
uspesné zvladnutie;

e zariadenia socidlnych sluzieb boli centrdlne metodicky usmerfiované formou zavaznych
nariadeni MPSVR SR a poskytovanim moZnosti operativnej komunikacie (napr. formou on-
line porad ¢i individudlnej telefonickej a mailovej komunikacie);

e podpora poskytovatelov socidlnych sluzieb pri predchadzani krizovych situacii je
posiliovana aj prostrednictvom nového projektu, ktory realizuje Odbor krizového riadenia
a manazmentu MPSVR SR, pod ndzvom Predchddzanie vzniku krizovych situdcii pocas
mimoriadnej situdcie v désledku vojnovych udalosti na Ukrajine. Jeho cieflom je vcasné
rieSenie konfliktnych situdcii medzi prijimatefmi socidlnych sluZieb z Ukrajiny aich
rodinnymi prislusnikmi, na jednej strane, a ostatnymi prijimatelmi, resp. zamestnancami,
s pomocou timu odbornikov>.

5 Bliz8ie informacie o projekte st dostupné na: https://www.employment.gov.sk/sk/uvodna-
stranka/koronavirus-pracovna-socialna-oblast/predchadzanie-krizovym-situaciam-vo-vztahu-k-obcanom-
ukrajiny-uzemi-sr/
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Odporucania:

e riadit krizovu situdciu centrdlne z irovne MPSVR SR a proaktivne zabezpecovat lahku
dostupnost a prehladnost vydavanych usmerneni na web-stranke MPSVR SR;

e za Ucelom riadenia krizovej situacie avyddvania zavaznych usmerneni zabezpedit
spolupracu medzi MPSVR SR s RUVZ a okresnymi Gradmi;

e upravit legislativu tak, aby boli pre ucely riadenia krizovych situacii zadefinované osobitné
kompetencie MPSVR SR a inych verejnych subjektov (predovietkym VUC, zriadovatelov,
okresnych tradov), a to aj vo vztahu k neverejnym poskytovatelom socidlnych sluzieb;

e okrem prijimania a operativneho zverejiiovania zavaznych usmerneni a metodickych
odporucani na web-strdnke MPSVR SR zabezpecovat v pripade krizovej situacie aj
operativne komunikacné formaty, napr. on-line porady medzi MPSVR a zriadovatelmi /
zariadeniami socialnych sluzieb;

e pravidelne overovat aktudlnost e-mailovych adries poskytovatelov socidlnych sluZieb
s cielom podpory operativnej komunikacie v pripade krizovej situdacie;

e vyriesit otdzku komunikacnej dostupnosti zariadeni socidlnych sluZieb, ktoré nemaju
pridelené ICO;

e zabezpecit dostupnost metodickej podpory v Case krizovej situacie pre neverejnych
poskytovatelov na rovnakom zaklade s verejnymi;

e zlepsSovat technicku vybavenost zariadeni socialnych sluZieb informacnymi technolégiami;

e zabezpecit vzdeldvanie stredného manazmentu a zamestnancov zariadeni v praci s on-line
komunikaénymi platformami.

3.2 Personalne zabezpecenie v Case krizovej situacie
Vybrané zistenia z prieskumu

Sucastou prieskumu bolo aj zistovanie zamerané na schopnost poskytovatelov zabezpecovat
pocas pandémie personalny normativ podla zakona, resp. zistovanie problémov spdsobenych
nedostatkom personalu. Ukazalo sa, Ze:

e cca ' zucastnenych poskytovatelov uvadzala Ciastocné, ale prekonatelné problémy s
personalnym normativom; vazne problémy uvadzali v 2. vine (13 %), a to najma velki a
kombinovani poskytovatelia;

e len cca 5% poskytovatelov vyuzZilo podporné persondlne schémy (dobrovolnikov,
Memorandum medzi Asociaciou vzdelavatelov v socidlnej praci a MPSVR SR, intervenéné
timy);

e |len 8 % zaznamenalo v spojitosti s pandémiou trvalejsi odliv zamestnancov, Castejsie
neverejni, kombinovani a velki poskytovatelia;
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e zaroven, druhou najcCastejSou poziadavkou poskytovatelov za ucelom zlepSenia situacie
v krizovom riadeni do budulcnosti bolo zabezpecenie dostatku / zastabilizovanie /
navysSenie odborného persondlu, ¢i lepSie odmenovanie zamestnancov v socidlnych
sluzbach.

Reflexie na zistenia prieskumu pocas OS

V reakcii na zistenia prieskumu sa pocas OS k tejto tematickej oblasti diskutovalo najma o
moznostiach a limitoch nahrddzania chybajuceho personalu ¢i uz dobrovolnikmi, Studentmi
vysokych $kol alebo persondlom z inych zariadeni.

Podla zisteni prezentovanych zastupkyfnami Univerzity Mateja Bela v Banskej Bystrici, pocet
dobrovolnikov v zariadeniach socidlnych sluzieb pocas koronakrizy celkovo poklesol. Platilo
pritom, Ze u poskytovatelov, kde bol systém prace s dobrovolnikmi pred krizou vybudovany,
bolo menej bariér v ich zapajani aj pocas krizy. V tejto suvislosti sa ukazala potreba nespdjat
dobrovolnictvo ani v krizovej situacii s poskytovanim financnej odmeny, nakolko je to
v rozpore s podstatou dobrovolnictva a platnou pravnou Upravou zakona ¢. 406/2011 Z. z.
o dobrovolnictve. NavySe, poskytovatelia socidlnych sluzieb mali obavy, Ze si formou
dobrovolnictva nedokdzu vypoméct, kedZe pre poZiadavky dobrovolnikov na finanénu
odmenu nemali potrebné financné krytie.

Pocas pandémie sa nepodarilo naplnit ani ocakavania vkladané do podpory a pomoci
organizovanej na zdklade Memoranda o spoluprdci medzi MPSVR SR a Asocidciou
vzdeldvatelov v socidlnej prdci. Hoci vSR bolo 162 disponibilnych dennych Studentov
a Studentiek socialnej prace (z celkového poctu 883), napokon sa do vykonu pomoci zapojilo
len 27 z nich, pre 12 zariadeni socialnych sluzieb a centier pre deti a rodiny, ktoré o to prejavili
zaujem.

Nizka miera zapojenosti Studentov a Studentiek socidlnej prace do pomoci a podpory suvisela
aj s obavami a neistotou poskytovatelov, do akej miery by ich mohli zapajat do opatrovatelskej
¢innosti. Rovnako nevedeli, Ze aj pre ucely inych prac, napr. pri priprave stravy, sa mozu obratit
na vysoké skoly. Komunikaéné nedorozumenia a Sumy fungovali aj opacne, kedy MPSVR SR
disponovalo informaciami o potrebe pomoci v konkrétnych zariadeniach, nemalo vsak
prehlad o disponibilnych studentoch a studentkach, o ktorych vedeli jednotlivé univerzitné
pracoviska. Akokolvek, predpokladad sa, Ze celkovy pocet pomahajucich Studentov a Studentiek
a dobrovolnikov v zariadeniach socidlnych sluzieb mohol byt vyssi, ako hovoria oficidlne Gdaje,
najma ak sa do pomoci na zaklade priameho oslovenia zapojili ti, ktori s nimi v minulosti prisli
do kontaktu pocas svojej odbornej praxe.

Ina situdcia sa vyvinula v rdmci spoluprdce medzi MPSVR SR, poskytovatelmi socidlnych sluZieb
a Intervenénym timom Ministerstva zdravotnictva SR. Intervencny tim investoval velké Usilie
do propagacie svojich aktivit tak medzi Studentmi, ako aj v zariadeniach. Navyse, 200
disponibilnych sStudentov a sStudentiek mediciny bolo kspolupraci s poskytovatelmi
motivovanych aj moznou finan¢nou odmenou, nakolko svoju podporu a pomoc nevykonavali
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ako dobrovolnici. Aj vtomto pripade sa vsak ukazalo ako potrebné pracovat s ich obavami
vstupit do zariadeni a vystavit sa tak riziku ochorenia.

Poc¢as OS bola identifikovana aj dalSia forma rieSenia ad-hoc nedostatku personalu
v zariadeniach socidlnych sluZieb, a to vymena zamestnancov medzi zariadeniami, co
fungovalo najma v pripade verejnych poskytovatelov. ISlo o prax realizovand v ramci
ustanoveni Zakonnika prace o doasnom prideleni zamestnanca.

Doterajsie kroky/opatrenia

e dotacia MPSVR na podporu dobrovolnickej ¢innosti®, ktorou sa méie podporit
systematizacia prace s dobrovolnikmi v zariadeniach socidlnych sluzieb, a to nielen pre
ucely krizovych obdobi;

e infekény priplatok pre zamestnancov zariadeni socidlnych sluzieb, ktorého cieflom bolo
podporit ich zotrvanie v zariadeni;

e prijaty zavazok vytvorit dve praxové pracoviska pre Studentov socidlnej prace v kazdom
samospravnom kraji a pripravit do konca roku 2023 odbornu priruc¢ku pre vykon odbornej
praxe Studentov a podmienky vykonu odbornej praxe Studentov socidlnej prace (MPSVR
SR, 2021)".

Odporucania

e podporovat systematické zapajanie Studentov a Studentiek socidlnej priace do
¢innosti zariadeni socialnych sluzieb aj v nekrizovych obdobiach, a to aj cez institut
odbornej praxe (spolupraca medzi jednotlivymi univerzitnymi pracoviskami a zariadeniami
na regionalnej Urovni);

e 2zvdiit legislativnu Upravu Zakonnika prace tak, aby v ¢ase krizovej situdcie umozrioval
jednoduchsie uplatnenie institutu (vynutitelného) docasného pridelenia zamestnancov,
prip. nariadenu povinnu pracu pre subjekty hospodarskej mobilizacie (napr. vypomoc
zamestnancov inych prevadzok obce v zariadeni socidlnych sluZieb).

3.3 Podpora zamestnancov a prijimatel'ov - zvladanie stresu
Vybrané zistenia z prieskumu

e pandémia COVID-19 so sebou priniesla vysoku zataz na udrziavanie psychickej pohody ako
zamestnancov socidlnych sluzieb (napr. z dévodu stazenych podmienok pri vykone prace

6 Bliz3ie informacie o dotécii si dostupné na: https://www.employment.gov.sk/sk/ministerstvo/poskytovanie-
dotacii/poziadat-dotaciu/dotacia-podporu-dobrovolnickej-cinnosti.html

7 Ulohy €. 3.2 a 3.3 Ndrodného akéného pldnu prechodu z instituciondlnej na komunitnu starostlivost na roky
2022-2026. Dostupné na: https://www.employment.gov.sk/files/slovensky/rodina-socialna-pomoc/socialne-
sluzby/nap-s0s-2022-2026.pdf
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v suvislosti s nedostatkom personalu), tak ich prijimatelov (z dévodu uzatvarania zariadeni
na dlhSie ¢asové obdobia a obmedzenia moznosti osobnych stretnuti so svojimi blizkymi;
resp. z obav z nakazenia Siriacim sa ochorenim);

e 0sobitna psychologicka intervencia na podporu zvladania stresu nebola pre zamestnancov
potrebnd podla viac ako polovice zucastnenych poskytovatelov; patina ju povaZzovala za
potrebnejsSiu ako pred pandémiou, najma Specializované zariadenia, velki a verejni
poskytovatelia;

e 16 % zapojenych poskytovatelov povazovalo takuto intervenciu za menej dostupnu (najma
zariadenia opatrovatelskej sluzby, zariadenia pre seniorov; najmensi a neverejni
poskytovatelia);

e sucastou druhej najcastejSej poziadavky poskytovatelov do budtcnosti bola poZiadavka
podpory zamestnancov a ich vzdeldvania pre krizové situdcie;

e tretina zucastnenych poskytovatelov povaZzovala psychologicki podporu prijimatelov
v ase pandémie za potrebnejSiu ako pred pandémiou (opat najma Specializované
zariadenia, najvacsi a verejni poskytovatelia); patina ju vSak hodnotila ako menej dostupnu
(najma Specializované zariadenia a zariadenia pre seniorov; anajmensi C¢i neverejni
poskytovatelia);

e neceld polovica poskytovatelov uvadzala vyssiu potrebnost duchovnej podpory
prijimatefov (najma kombinovani a velki); zdroven, vySe polovica uvadzala jej nizSiu
dostupnost ako pred pandémiou (najméa kombinovani, vacsi a verejni);

e ako iné formy potrebnej podpory prijimatelov uvadzali respondenti prieskumu
zabezpedenie alternativnych foriem ich kontaktov s rodinou, komunitou; poskytovanie
informacii; zabezpecenie beznych potrieb klientely.

Reflexie na zistenia prieskumu pocas OS

Na OS sa konstatovalo, Zze mnohi poskytovatelia socidlnych sluzieb sa pocas krizove;j situacie
spbsobenej pandémiou COVID-19 museli vysporiadat nielen s nedostatkom personalu, ale aj
s potrebou podpory zamestnancov, ktori v zariadeniach ostali a podpory prijimatelov, pre
ktorych prave tito zamestnanci predstavovali jediny bezprostredny kontakt s okolitym svetom.
Zabezpecovanie psychologickej podpory pre prijimatelov aj zamestnancov pritom povazovali
v krizovych podmienkach za naroc¢né.

Komentovalo sa aj zistenie z prieskumu, Ze psychologickl podporu pre prijimatelov pocas
pandémie pokladala za potrebnejdiu len tretina poskytovatelov. Uéastnici a U¢astnitky OS
uvadzali, Ze prijimatelia zvacsa ocakavali povzbudenie priamo od zamestnancov zariadeni,
s ktorymi su v dlhodobom kontakte alen v mensej miere od odbornikov z externého
prostredia. Naroky na zamestnancov sa tak este viac diverzifikovali a zvySovali — ¢asto boli
informatormi prijimatelov o vyvoji pandemickej situacie, pomahali im nakupit, vybavovat
postu a pod. Daldou formou podpory prijimatelov k lepSiemu zvladaniu socidlnej izolacie boli
rézne iniciativy na podporu zvladania socialnej izolacie — napr. vystupenia znamych osobnosti
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v blizkosti zariadeni, ¢i podpora priameho telefonického kontaktu prijimatelov s
dobrovolnikmi. Podobné iniciativy maju svoje opodstatnenie aj v nekrizovych obdobiach.

Ucastnici a Géastnicky OS informovali o zvydenom zdujme prijimatelov o duchovnu sluzbu
pocas pandémie, ktoru vsak kvoli karanténnym obmedzeniam bolo naro¢né zabezpecovat, a
to nielen v zariadeniach socidlnych sluzieb. Ukazalo sa, Ze dostupna duchovna sluzba pre
prijimatelov by mohla byt do buducnosti déleZitou sucastou podpornych nastrojov k zvladaniu
krizovych situdcii, ¢o by sa malo zohladrnovat aj pri planovani opatreni krizového riadenia na
centrdlnej Urovni, napr. zabezpecenim vynimky pre vstup do zariadeni pre duchovnych aj
v Case karantény.

Pre podporu zamestnancov sa podla viacerych ucastnikov OS osvedcila skupinovd supervizia,
ktoru vsak spravidla bolo mozné realizovat az po utlmeni krizy. Prave ta vytvorila priestor pre
vzajomné vyjadrenie vdaky ¢i komunikaciu o pripadnej frustracii z pandemického obdobia
a ziskavanie spatnej vazby od kolegov. V ramci vyssSie zmieneného projektu Predchddzanie
vzniku krizovych situdcii pocas mimoriadnej situdcie v désledku vojnovych udalosti na Ukrajine
sa v pripade krizovych situacii poskytuje supervizia uz v sucasnosti.

Predmetom diskusie bola aj potreba vzdeldvania zamestnancov a riadiacich pracovnikov
v socidlnych sluzbdach v oblasti krizového riadenia. Na expertnom okruhlom stole sa osobitne
otvorila otazka, ¢i by vzdelavanie pre takyto Ucel malo byt uZ sucastou pregradualneho
vzdeldvania v socidlnej praci alebo aZ dalSieho - rezortného vzdeldvania podla zakona ¢.
219/2014 Z. z. o socidlnej praci a o podmienkach pre vykon niektorych odbornych ¢innosti
v oblasti socidlnych veci a rodiny. A dalej, v pripade rezortného vzdelavania, ¢i by malo ist
o vzdelavanie vylu¢ne v odbore socialna praca formou Specializovaného vzdelavania alebo o
vzdeldvanie v SirSom okruhu socidlnych disciplin formou nadstavbovej odbornej Cinnosti.
Cielom pritom nie je to, aby absolventi socidlnej prace dokazali bez dalSieho vzdelavania
plnohodnotne zastavat poziciu krizovych manazérov, prip. riadiacich pracovnikov, ale aby mali
informacie o zakladnych postupoch v krizovych situaciach. Ako mozné rieSenie zvySovania
pripravenosti riadiacich pracovnikov v oblasti krizového manazmentu sa preto skér ukazovalo
zavedenie rezortného vzdeldvania vtejto oblasti, ako jej podrobnejsie pokrytie v ramci
pregradudlneho vzdeldvania. Zaroven sa vSak opakovane zd6razriovala potreba intenzivnejsej
spoluprdce univerzitnych pracovisk so zariadeniami aj v beznych, nekrizovych obdobiach, aby
Studenti socidlnej prace aspon Cast svojej odbornej praxe stravili v niektorom z nich.

Doterajsie kroky/opatrenia

e prikladom je vyvinuta aspustend aplikdcia StressHelp pre zamestnancov v socidlnych
sluzbdach, ktord pomadha pri identifikacii potreby odbornej psychologickej pomoci z dévodu
syndrému vyhorenia a pri sprostredkovani kontaktu so psycholégmi poskytujucimi takuto
pomoc. Zaroven obsahuje cvicenia na zvladanie stresovych situdcii.
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Odporucania

e viest odbornu diskusiu zodpovednych aktérov (napr. MPSVR SR, Asociacia vzdeldvatelov
v socidlnej praci) o spdsobe buduceho zabezpeclovania systematického vzdeldvania v
oblasti krizového riadenia v sektore socialnych sluzieb;

e zvaZit poskytovanie financného prispevku MPSVR SR (napr. prostrednictvom projektovych
rieSeni) na pravidelnu skupinovu superviziu pre zamestnancov v socidlnych sluzbach aj
v nekrizovych obdobiach ako preventivne opatrenie na zvladanie kriz;

e realizovat nacviky zvladania krizovej situacie v zariadeniach socidlnych sluzieb;

e podporovat kontakt medzi prijimatelmi a vonkajsim prostredim pokrac¢ovanim aktivit typu
,Hodina pre seniora“® ¢i telefonicka linka ,,Usi k dusi“® aj v nekrizovych obdobiach;

e zvazit Upravu legislativy socidlnych sluzieb tak, aby zariadenia socidlnych sluZieb, ktoré
maju zaujem, mohli zamestnat duchovného (podobna prax uz funguje na skolach);

e zohladriovat potrebu dostupnosti duchovnej sluzby pre prijimatelov v zariadeniach uz pri
krizovom riadeni na centrdlnej Grovni.

3.4 Zdravotna starostlivost
Vybrané zistenia z prieskumu a inych vyskumov

e zabezpecovanie zdravotnej starostlivosti pre prijimatelov v zariadeniach bolo pocas
pandémie velkou vyzvou, ktorej Celilo nielen Slovensko, ale aj dalSie krajiny OECD (40%
umrti na COVID-19 bolo prave v sektore sluZieb dlhodobej starostlivosti. Pofas pandémie
do popredia este viac vystupili problémy s nedostatoéne integrovanou zdravotno-socialnou
a nemocnic¢nou a paliativnou starostlivostou; OECD, 2021, 2022; Schmidt et al., 2020);

e ak v nasom prieskume poskytovatelia uvadzali vazne problémy, tak sa najéastejsie tykali
zabezpedenia zdravotnej starostlivosti, osobitne Specializovanej zdravotnej starostlivosti.

Reflexie na zistenia prieskumu pocas OS

K téme zdravotnej starostlivosti sa na OS diskutovalo najma o dvoch otdzkach: a) moznostiach
poskytovania oSetrovatelskej starostlivosti zdravotnymi sestrami  zamestnanymi
v zariadeniach; b) zvySovani dostupnosti ambulantnej lekarskej starostlivosti pre prijimatelov
v zariadeniach. V obidvoch pripadoch ide o dlhodobé problémy, ktorych dopady sa pocas
pandémie zintenzivnili.

Ako uZ bolo zmienené vyssie (Cast 3.1), skisenosti Uc¢astnikov OS naznacovali, Ze zariadenia,
v ktorych st zamestnané zdravotné sestry, zvladali krizovu situaciu vyvolanu pandémiou lepsie

8 Bliz3ie informacie st dostupné na: https://www.hodinapreseniora.sk/
9 Bliz3ie informacie st dostupné na: https://www.centrumdobrovolnictva.sk/aktualne-projekty/usi-k-dusi-
prilezitostny-dobrovolnicky-program
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ako zariadenia, ktoré zdravotné sestry nemaju. MPSVR SR prezentovalo Udaj z informacného
systému EPSIS, podla ktorého v zariadeniach socidlnych sluzieb v SR pracuje cca 3 200
zdravotnych sestier. Ostatni Ucastnici v3ak upozornili, Ze toto ¢&islo je nadhodnotené®®
a pravdepodobne zahffa aj zdravotné sestry, ktoré do zariadeni prichddzaju z agentur
domadcej oSetrovatelskej starostlivosti. Opakovane sa zd6raznovalo, Ze v porovnani s pracou v
nemocnici je praca vzariadeniach socidlnych sluzieb pre zdravotné sestry financne
neatraktivna, ¢o vedie k dlhodobému nedostatku persondlu pre poskytovanie oSetrovatelskej
¢innosti uz z predkrizového obdobia. Aj preto si tato otdzka vyzaduje systémové zmeny
smerom k integrovanej dlhodobej socialno-zdravotnej starostlivosti.

Pokial ide o zvySovanie dostupnosti ambulantnej lekarskej starostlivosti pre prijimatelov
zariadeni, v diskusiach pocas OS existovala zhoda v tom, Ze by pre ne bolo predovsetkym
v krizovych situdciach efektivnejsie komunikovat s jednym zmluvnym lekdrom zariadenia, ako
s viacerymi lekarmi jednotlivych prijimatefov, minimalne pokial ide o vSeobecného lekdra a
psychiatra. Na druhej strane, takéto Uvahy (rieSenia) nardzaju ako na uplatfiovanie prava
prijimatela na slobodnu volbu lekara, tak na neochotu lekarov k takejto spolupraci, ¢i uz
z finan¢nych alebo ¢asovych (kapacitnych) dovodov.

V diskusii o zabezpecovani zdravotnej starostlivosti poc¢as pandémie sa otvorila aj otazka
priestorovych obmedzeni zariadeni pri zriadovani karanténnych izieb na ucely zabezpecenia
izolacie infikovanych prijimatelov.

Doterajsie kroky
e vladou schvalend Stratégia dlhodobej starostlivosti v Slovenskej republike (MPSVR SR a MZ
SR, 2021), ktora je prepojend na Plan obnovy a odolnosti; obsahuje opatrenia s cielom

funkéného prepojenia socidlnej a zdravotnej starostlivosti, vratane systému financovania,
ktory podporuje preferencie odkazanych os6b a riesi problematiku naboru personalu.

Odporucania

e zvdZit zavedenie pozicie garanta zdravotnej starostlivosti v zariadeniach socialnych sluzieb
(najma zdravotnej sestry zodpovedajucej za poskytovanie oSetrovatelskej starostlivosti),
¢im by sa zefektivnilo zvladanie krizovej situacie suvisiacej so Siriacim sa ochorenim;

e 2zvézit finanénu podporu pre zabezpecenie zdravotného personalu v zariadeni formou
projektového financovania (podobne ako v pripade skolskych zdravotnych pracovnikov,
ktorych cinnost je financovana v ramci Planu obnovy a odolnosti);

e prijat také legislativne zmeny, ktoré by umoznili, aby kazdé zariadenie malo svojho
zmluvného lekara, pri zachovani moznosti slobodnej volby lekara pre jednotlivych
prijimatelov, ktori to budu preferovat;

10 podla neho by v kazdom pobytovom zariadeni boli zamestnané najmenej dve sestry, ¢o je véak neredlne,
kedZe mnohé zariadenia zdravotné sestry nezamestnavaju.
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e 7zvazit moiZnost zaviazania lekdrov k uzatvoreniu zmluvy o poskytovani zdravotnej
starostlivosti so zariadeniami socidlnych sluzieb v ich izemnom obvode.

3.5 Finan¢né a materialne zabezpecCenie zariadeni v Case krizovej situacie
Vybrané zistenia z prieskumu

e vysSe tretina zuCastnenych poskytovatelov neuviedla financné problémy v suvislosti s
pandémiou; ale, neceld patina uviedla vazne financné problémy (najma zariadenia pre
seniorov, kombinovani, neverejni a mensi poskytovatelia);

e tri Stvrtiny poskytovatelov uviedli poskytnutie financnej pomoci (od MPSVR SR,
zriadovatelov, VUC, donorov);

e takmer vsetci zapojeni poskytovatelia uviedli poskytnutie materidlnej pomoci (od MPSVR
SR + inych subjektov).

Reflexie na zistenia prieskumu pocas OS

Aj na OS sa komunikovala skusenost, Zze zdasadnym problémom pocas pandémie nebolo
zabezpecenie potrebnych materialnych a financnych prostriedkov pre ¢innost poskytovatelov,
¢omu napomohlo aj ich vyhlasenie za subjekty hospoddrskej mobilizacie. Diskutovanou vsak
bola otazka, ktory subjekt by na zaklade skisenosti z pandémie mal byt v buduicnosti
zodpovedny za distribuciu materidlnej pomoci v krizovych situacidch. Pocas pandémie sa
neosvedcila jej distribuicia cez okresné urady, ale skor cez regionalnu samospravu (VUC), kedze
medzi VUC a poskytovatelmi bola dlhodobo budovand spolupraca. Na druhej strane,
regiondlna samosprdva v sucasnosti nema k systematickému plneniu takejto ulohy potrebné
kompetencie, ani personalne ¢i iné (napr. priestorové) zabezpecenie. Zmierfiované boli aj
moznosti vyuZitia sikromnych Spedicnych spolo¢nosti, Co by viak viedlo k zvySenym nakladom
na dopravu pri su¢asnom znizeni objemu poskytnutej pomoci. Pri vyuzivani armady je zasa
otazne, i by kapacitne dokazala v dlh§om c¢asovom obdobi (napr. niekolkych mesiacov)
pokryvat potreby vietkych poskytovatelov v SR.

Ind vyzvu pri zabezpefovani materidlnej pomoci z Urovne MPSVR SR predstavovala
neprimerana dlzka verejného obstardvania, &im niekedy dochadzalo k nestladu medzi
aktudlnym dopytom zariadeni po materidlnej pomoci (napr. dopytom po konkrétnom type
ochrannych pomécok) a terminom ich realneho dodania.

Takisto sa zdo6razriovala doleZitost rovnakého pristupu v prizndvani benefitov (napr.
vitaminové bali¢ky) pre zamestnancov v socialnych sluzbach, bez ohladu na ich formu, ¢i to,
aké pracovné pozicie u poskytovatela zastdvaju. Kritizovalo sa napriklad, Ze zamestnanci
domacej opatrovatelskej sluzby nemali, na rozdiel od zamestnancov v zariadeniach, narok na
poskytnutie vitaminov, hoci poskytuju socialnu sluzbu tej istej cielovej skupine, len v odlisSnych
prostrediach. Takéto nerovnaké zaobchadzanie viedlo k napatiam vo vnutri systému
socialnych sluZieb v uz aj tak vypatej krizovej situdacii.
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Napokon sa pocas OS zmieriovalo, Ze niektoré zariadenia zacali pocitovat financné problémy
po utlmeni pandémie, v suvislosti s nizsSim zaujmom potencidlnych prijimatelov o obsadenie
volnych miest, v kombinacii s rastucimi cenami energii a inflaciou.

Doterajsie kroky/opatrenia:

e oslobodenie zariadeni socidlnych sluZieb od povinnosti vracat prispevok na odkazanost za
miesta neobsadené pocas pandémie a v suvislosti s fou;

e poskytovanie osobnych ochrannych pomécok a vitaminov zamestnancom zariadeni
socidlnych sluzieb (aj ked nie na rovnakom zaklade pre zamestnancov inych druhov
sociadlnych sluzieb, napr. opatrovatelskej sluzby).

Odporucania

e benefity spojené s rieSenim krizovej situacie (napr. mimoriadne odmeny, ochranné
prostriedky, vitaminy) poskytovat z centrdlnej GUrovne na rovnakom zdklade pre
zamestnancov poskytovatelov socidlnych sluzieb, bez uplatiiovania vyberovych kritérii
(napr. podla druhu ¢i formy socialnej sluzby, pracovnej pozicie), nakolko inak sa to vnima
ako diskriminacna prax;

e zvaZit zjednodusSenie pravidiel verejného obstaravania pre potreby subjektov hospodarskej
mobilizacie v ¢ase mimoriadnej situacie.

3.6 Lekcia z pandémie COVID-19 ako krizovej situacie
Vybrané zistenia z prieskumu

Délezitou oblastou zistovania bola prenositelnost a vyuZitelnost skusenosti z pandémie
COVID-19 pre pripadné zvladanie dalSich krizovych situdcii.

e zapojeniposkytovatelia hodnotili svoju pripravenost na buduce krizové situacie najcastejsie
ako porovnatelnu s pred-pandemickym obdobim;

e na zdaklade skusenosti s pandémiou uvadzali podstatné zlepSenia v oblasti prijimania proti-
pandemickych opatreni, hladania a aplikacie alternativnych foriem kontaktov s blizkymi,
komunikacie s klientelou (najma kombinovani poskytovatelia, zariadenia pre seniorov,
vacsi a verejni poskytovatelia);

e do buducnosti sa v krizovych situacidch nadalej obdvaju najma poziadaviek na
zabezpeclenie potrebnej, osobitne Specializovanej zdravotnej starostlivosti pre
prijimatelov.

Reflexie na zistenia prieskumu pocas OS

V suvislosti s moznou prenositelnostou skusenosti z pandémie do inych krizovych situdcii sa
na OS konstatovalo, 7e aj ked sa na konkrétnu krizu pripravit neda, dobre zvladnuté
manaZzérske procesy pre beiné fungovanie organizacie zvysuju predpoklad rychlejSieho
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prispdsobenia sa kazdej novej krize. Lekciou z pandémie sa stala napriklad lepSia pripravenost
poskytovatelov pri prdci s prijimatelmi po ich prepusteni z nemocniénej starostlivosti tak, aby
sa predchadzalo moznému Sireniu virdz Ci infekénych ochoreni.

Na OS sa otvorila aj systémova otdzka prepojenosti jednotlivych druhov a foriem socidlnych
sluZieb pre odkazané osoby v kontexte stratégie ich deinstitucionalizacie. Zastupcovia
miestnej samosprdvy kriticky poukazovali na to, Ze pocas pandémie bol nedostatok
opatrovateliek pre starostlivost o starSie osoby v domacom prostredi, comu sa v3ak z hladiska
centralneho riadenia a podpory poskytovatelov nevenovala pozornost.

Lekciou z pandémie bola aj nevyhnutnost vysSej miery spoluprdce aktérov na miestnej
a regiondlnej Urovni, o sa premietlo napr. do ¢innosti pandemickych komisii. Takuto formu
spoluprace je viak potrebné systemizovat (institucionalizovat) a rozvijat aj po utlmeni krizovej
situdcie ako beZnu sucast sietovania aktérov na miestnej a regionalnej Grovni.

Doterajsie kroky/opatrenia

e nadviazana spolupraca medzi Odborom krizového manaZzmentu a bezpeénosti MPSVR SR
a zriadovatelmi / poskytovatelmi socidlnych sluzieb, vratane vytvoreného kontaktného
miesta pre poskytovatelov na danom odbore.

Odporucania

e v kontexte stratégie deinstitucionalizacie systému socidlnych sluZieb zamerat systémové
opatrenia na podporu zvySovania pripravenosti k zvladaniu krizovych situdcii na
poskytovatelov vSetkych druhov a foriem socialnych sluZieb, nielen pobytovych;

e systemizovat spolupracu aktérov relevantnych pre planovanie a poskytovanie socialnych
sluzieb na vsetkych Urovniach (narodnej, regionalnej, miestnej aj medzi-organizacnej) aj
v beznych, nekrizovych obdobiach.

4 Zaver

RieSenie krizovych situacii moéze byt aj v beznom prostredi Zivota jednotlivcov, rodin
a komunit naro€nou vyzvou, kedZe spravidla predpoklada dobrud koordindciu a spolupracu
viacerych spoloéenskych zloZiek poskytujucich podporu a pomoc. O to viac to plati v sektore
socidlnych sluzieb, ktorych prijimatelmi su zranitelni jednotlivci, rodiny a skupiny
obyvatelstva, ¢im sa naroky na ich adekvatnu podporu a pomoc zvysuju.

Snahu o reflexiu skdsenosti poskytovatelov z pandémie COVID-19 mozino povazovat za
dolezity krok k pochopeniu komplexnosti vztahov v socidlnych sluzbach (medzi vladou,
samospravou, poskytovatelmi, rodinami, prijimatelmi, ¢i inymi komunitnymi aktérmi), v ramci
ktorych ma kazdy svoje neopakovatelné zodpovednosti, ale je aj nositelom moZnych
benefitov. Realizovany vyskum ukazal, Ze pobytovi poskytovatelia mali v suvislosti so
zvladanim pandémie rozliénu skidsenost. Niektorych sa zasadnejSie nedotkla, ini ju zvladali
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s mensimi ¢ vacsimi problémami. Co sa viak ukdzalo ako spolo¢né, bol vyznam dobre
nastaveného systému riadenia organizacie v beznych podmienkach, ¢im sa znizuje jej
zranitelnost v situdcii krizy. Rovnako sa uniformne zdoraznoval vyznam dobrych vztahov na
pracovisku, ktoré mézu byt derivatom kvalitného riadenia fudi a inych zdrojov.

Délezita tieZ bola skutocnost, Ze identifikacia odporucani pre zvySovanie pripravenosti sektora
socialnych sluZieb na zvladanie krizovych situacii prebiehala v dialdgu, v Usili zachytit ndzorovu
réznorodost Sirokého spektra aktérov. Krizovym situaciam sice nie je vidy mozné zabranit,
rovnako nie je mozné sa na ne absolltne pripravit. Je vSsak mozné, a aj potrebné vytvarat
podmienky na to, aby mohli byt zvladnuté ¢o najlepsie.

22



Zoznam pouzitych zdrojov

MPSVR SR (2021). Ndrodny akcny pldn prechodu z instituciondlnej na komunitnu starostlivost
na roky 2022-2026. Dostupné na: https://www.employment.gov.sk/files/slovensky/rodina-

socialna-pomoc/socialne-sluzby/nap-sos-2022-2026.pdf

MPSVR a MZ SR (2021). Stratégia dlhodobej starostlivosti v Slovenskej republike: integrovand
socidlno-zdravotnd starostlivost. Dostupné na: https://www.employment.gov.sk/sk/rodina-

socialna-pomoc/socialne-sluzby/strategia-dlhodobej-starostlivosti-sr.html

OECD (2022). First lessons from government evaluation of COVID-19 responses: A synthesis.
Tackling Coronavirus (COVID-19). Contributing to a Global effort [on-line]. Dostupné on-line:
https://read.oecd-ilibrary.org/view/?ref=1125 1125436-7j5hea8nk4&title=First-lessons-
from-government-evaluations-of-COVID-19-responses

OECD (2021). Rising from the COVID-19 crisis. Policy responses in the long-term care sector.
Tackling Coronavirus (COVID-19). Contributing to a Global effort [on-line]. Dostupné on-line:
https://read.oecd-ilibrary.org/view/?ref=1122 1122652-oyri4k81cp&title=Rising-from-the-
COVID-19-crisis-policy-responses-in-the-long-term-care-sector

Repkova, K., Ondrusova, D. (2022): Prieskum k systémovym otdzkam pripravenosti
poskytovatelov pobytovych socidlnych sluZieb riesit krizové situdcie. Bratislava : IVPR.
Dostupné na: https://ivpr.gov.sk/prieskum-k-systemovym-otazkam-pripravenosti-

poskytovatelov-pobytovych-socialnych-sluzieb-riesit-krizove-situacie-kvetoslava-repkova-

darina-ondrusova-2022/

Schmidt, A., Leichsenring, K., Staflinger, H. et al. (2020). The Impact of COVID-19 on Users and
Providers of Long-Term Care Services in Austria. Report available at LTCcovid.or, International
Long-Term Care Policy Network, CPEC-LSE, 28 April 2020. Dostupné on-line:
https://Itccovid.org/wp-content/uploads/2020/04/Austria-report-15-April-formatted.pdf

23


https://www.employment.gov.sk/files/slovensky/rodina-socialna-pomoc/socialne-sluzby/nap-sos-2022-2026.pdf
https://www.employment.gov.sk/files/slovensky/rodina-socialna-pomoc/socialne-sluzby/nap-sos-2022-2026.pdf
https://www.employment.gov.sk/sk/rodina-socialna-pomoc/socialne-sluzby/strategia-dlhodobej-starostlivosti-sr.html
https://www.employment.gov.sk/sk/rodina-socialna-pomoc/socialne-sluzby/strategia-dlhodobej-starostlivosti-sr.html
https://read.oecd-ilibrary.org/view/?ref=1125_1125436-7j5hea8nk4&title=First-lessons-from-government-evaluations-of-COVID-19-responses
https://read.oecd-ilibrary.org/view/?ref=1125_1125436-7j5hea8nk4&title=First-lessons-from-government-evaluations-of-COVID-19-responses
https://read.oecd-ilibrary.org/view/?ref=1122_1122652-oyri4k81cp&title=Rising-from-the-COVID-19-crisis-policy-responses-in-the-long-term-care-sector
https://read.oecd-ilibrary.org/view/?ref=1122_1122652-oyri4k81cp&title=Rising-from-the-COVID-19-crisis-policy-responses-in-the-long-term-care-sector
https://ivpr.gov.sk/prieskum-k-systemovym-otazkam-pripravenosti-poskytovatelov-pobytovych-socialnych-sluzieb-riesit-krizove-situacie-kvetoslava-repkova-darina-ondrusova-2022/
https://ivpr.gov.sk/prieskum-k-systemovym-otazkam-pripravenosti-poskytovatelov-pobytovych-socialnych-sluzieb-riesit-krizove-situacie-kvetoslava-repkova-darina-ondrusova-2022/
https://ivpr.gov.sk/prieskum-k-systemovym-otazkam-pripravenosti-poskytovatelov-pobytovych-socialnych-sluzieb-riesit-krizove-situacie-kvetoslava-repkova-darina-ondrusova-2022/
https://ltccovid.org/wp-content/uploads/2020/04/Austria-report-15-April-formatted.pdf

	Darina Ondrušová, Kvetoslava Repková
	Poďakovanie
	Obsah
	1 Úvod
	2 Obsahové a organizačné aspekty uskutočnených okrúhlych stolov
	3 Kľúčové zistenia a formulované odporúčania
	3.1 Celková pripravenosť na krízovú situáciu a jej riadenie
	3.2 Personálne zabezpečenie v čase krízovej situácie
	3.3 Podpora zamestnancov a prijímateľov - zvládanie stresu
	3.4 Zdravotná starostlivosť
	3.5 Finančné a materiálne zabezpečenie zariadení v čase krízovej situácie
	3.6 Lekcia z pandémie COVID-19 ako krízovej situácie

	4 Záver
	Zoznam použitých zdrojov

