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PROTOKOL
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ARCUS — ŠPECIALIZOVANÉ ZARIADENIE A ZARIADENIE PRE SENIOROV



Na základe poverenia č. 137/2024/OdISVKE_SS zo dňa 19.06.2024 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. oinšpekcii vsociálnych veciach ao zmene adoplnení

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:

- POSKYTOVAŤ SOCIÁLNU SLUŽBU NA ODBORNEJ ÚROVNI

" podľa ustanovenia $ 7 písm. c) zákona osociálnych službách

a podľa ustanovenia $ 9 ods. 8 zákona osociálnych službách

plniť štandardy kvality poskytovanej sociálnej služby podľa prílohy č. 2

zákona o sociálnych službách — kritéria 1.4 (Účel a odborné zameranie

metód, techník a postupov pri poskytovaní odborných činností

vymedzených pre daný druh sociálnej služby)

- PRI OCHRANE ŽIVOTA, ZDRAVIA A DÔSTOJNOSTI PRIJÍMATEĽA SOCIÁLNEJ SLUŽBY

" podľa ustanovenia § 10 zákona o sociálnych službách a

" podľa ustanovenia § 9 ods. 8 zákona osociálnych službách plniť

štandardy kvality poskytovanej sociálnej služby podľa prílohy č. 2

zákona o sociálnych službách — kritéria 1.8 (Prevencia krízových situácií

a práca srizikom vsociálnych službách. Používanie prostriedkov

netelesného obmedzenia atelesného obmedzenia), kritéria 1.9

(Ochrana pred zlým zaobchádzaním)

voči dozorovanému subjektu podľa ustanovenia § 2 ods. 2 písm. a) zákona o inšpekcii

v sociálnych veciach — poskytovateľovi sociálnej služby ARCUS — Špecializované zariadenie

a zariadenie pre seniorov, Skladná 206/4, 040 01 Košice — mestská časť Juh, IČO: 35538562, s

miestom poskytovania sociálnej služby: Skladná 206/4, 040 01 Košice — mestská časť Juh (ďalej

len „poskytovateľ“ alebo „dozorovaný subjekt“).

Dozor začal dňa 26.06.2024 a dozorovaným obdobím bol čas od 01.01.2024 do 26.06.2024.

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 8 až 8 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 vychádzali



z takto získaných informácií poskytnutých poskytovateľom, zamestnancami poskytovateľa,

ako aj z rozhovorov s náhodne vybranými prijímateľmi sociálnej služby v dozorovanom

subjekte.



ZISTENÉ NEDOSTATKY

DOZOROM BOLO ZISTENÉ, ŽE DOZOROVANÝ SUBJEKT NEPLNÍ POVINNOSTI

PODĽA USTANOVENÍ § 9 ODS. 8 ZÁKONA O SOCIÁLNYCH SLUŽBÁCH

A. POSKYTOVANIE SOCIÁLNEJ SLUŽBY NA ODBORNEJ ÚROVNI

Podľa ustanovenia 8 9 ods. 8 zákona o sociálnych službách je poskytovateľ sociálnej služby

povinný plniť štandardy kvality poskytovanej sociálnej služby podľa prílohy č. 2 zákona

o sociálnych službách, keď

Kritérium 1.4 (Účel aodborné zameranie metód, techník a postupov pri poskytovaní

odborných činností vymedzených pre daný druh sociálnej služby) určuje taký štandard, že:

1. Odborné činnosti vymedzené pre daný druh sociálnej služby sa vykonávajú

metódami, technikami a postupmi zodpovedajúcimi poznatkom humánne

orientovaných vied a poznatkom o stave a vývoji poskytovania sociálnych služieb.

Sú používané cielene atransparentne, sú orientované na zabezpečenie

individuálnych potrieb prijímateľa sociálnej služby, na dodržiavanie holistického

(celostného) prístupu, na podporu jeho aktívnej časti a spolurozhodovania.

Poskytovateľ sociálnej služby uplatňuje inovatívne overené vedecké poznatky

a flexibilne ich využíva.

2. Odborní zamestnanci poskytovateľa sociálnej služby majú dostatočné a rôznorodé

zručnosti a znalosti pri poskytovaní odborných činností určených zákonom pre daný

druh sociálnej služby vrátane sociálneho poradenstva, sociálnej rehabilitácie

a sú o nastavených postupoch a pravidlách informovaní.

3. Podpora prijímateľov pobytovej sociálnej služby a ich rodín, blízkych osôb alebo

opatrovníkov je orientovaná na podporu nezávislého života a začlenenie do

komunity. Zamestnanci poskytovateľa pobytovej sociálnej služby sú informovaní

o dostupnosti a úlohe komunitných služieb a zdrojov na podporu nezávislého

života a začlenenia do komunity. Prijímateľom sociálnej služby je sprostredkovaná

možnosť konzultovať a využiť podporu iných odborných pracovníkov z príslušných

profesií a oblastí, ak si to sami želajú.

B. OCHRANA ŽIVOTA, ZDRAVIA A DÔSTOJNOSTI PRIJÍMATEĽA SOCIÁLNEJ SLUŽBY

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 aslobôd 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. Priposkytovaní 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

s týmto zákonom.

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 vdeeskalačných 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 vpredchádzaní 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 asú súčasťou jeho

individuálneho plánu.

Kritérium 1.9 (Ochrana pred zlým zaobchádzaním) určuje taký štandard, že:

1. Poskytovateľ sociálnej služby má spracované a realizuje preventívne opatrenia

a postupy na zabránenie mučeniu alebo krutému, neľudskému či ponizujucemu

zaobchádzaniu v súlade s čl. 16 ods. 2 Ústavy Slovenskej republiky a ostatným

formám zlého zaobchádzania.

2. Zamestnanci poskytovateľa sociálnej služby zaobchádzajú s prijímateľmi sociálnej

služby ľudsky, dôstojne a s úctou.

3. Žiadny prijímateľ sociálnej služby nie je vystavený akejkoľvek forme

týrania, ponižujúceho zaobchádzania, zneužívania alebo iným formám zlého

zaobchádzania. Poskytovateľ sociálnej služby má prijaté náležité opatrenia, aby



nedochádzalo k žiadnym formám týrania, zanedbávania, zneužívania alebo zlého

zaobchádzania.

Poskytovateľ sociálnej služby pomáha prijímateľom sociálnej služby, ktorí boli

týraní, zanedbávaní alebo zneužívaní, získať potrebnú podporu. Voči osobe, o

ktorej bolo preukázané, že týra, zneužíva alebo zanedbáva prijímateľov je

vyvodená disciplinárna a iná právna zodpovednosť.



ODÔVODNENIE NEDOSTATKOV ZISTENÝCH DOZOROM

POSKYTOVANIE SOCIÁLNEJ SLUŽBY NA ODBORNEJ ÚROVNI

NESPLNENIE POVINNOSTI POSKYTOVATEĽA POSKYTOVAŤ SOCIÁLNU SLUŽBU NA

ODBORNEJ ÚROVNI PODĽA USTANOVENIA § 9 ODS. 8 ZÁKONA O SOCIÁLNYCH

SLUŽBÁCH — KRITÉRIA 1.41

Dozorovaný subjekt neposkytuje sociálnu službu na odbornej úrovni, keďže nevykonáva

odborné činnosti pre druh sociálnej služby, ktorý poskytuje tak, ako to ustanovuje 8 15

ods. 1 zákona o sociálnych službách — teda neposkytuje odborné činnosti metódami,

technikami a postupmi, ktoré sú cielené a transparentne používané, orientované na

zabezpečenie individuálnych potrieb prijímateľa sociálnej služby a zamerané na

dodržiavanie holistického prístupu k prijímateľovi sociálnej služby.

Dozorovaný subjekt je poskytovateľom sociálnej služby v zariadení pre seniorov

s registrovanou kapacitou 80 miest av špecializovanom zariadení s registrovanou

kapacitou 140 miest poskytovanej celoročnou pobytovou formou. Podľa ustanovenia

§ 35 ods. 2 zákona o sociálnych službách sa v zariadení pre seniorov poskytuje odborná

činnosť, ktorou je pomoc pri odkázanosti na pomoc inej fyzickej osoby, sociálne

poradenstvo, sociálna rehabilitácia. V špecializovanom zariadení sa podľa ustanovenia §

39 ods. 2 zákona o sociálnych službách poskytuje odborná činnosť, ktorou je pomoc

pri odkázanosti na pomoc inej fyzickej osoby, sociálne poradenstvo, sociálna rehabilitácia

a zabezpečuje sa rozvoj pracovných zručností a pomoc pri pracovnom uplatnení.

Podľa údajov o poskytovateľoch poskytujúcich zdravotnú starostlivosť, ktorý vedie

Úrad pre dohľad nad zdravotnou starostlivosťou a zverejňuje ich na svojom webovom

sídle, dozorovaný subjekt má pridelený číselný kód zariadenia sociálnej pomoci

poskytujúceho zdravotnú starostlivosť vrozsahu ošetrovateľskej starostlivosti

(U26031993301). Teda odborná činnosť- ošetrovateľská starostlivosť je osobám,

ktorým je poskytovaná sociálna služba, poskytovaná vlastnými zamestnancami

dozorovaného subjektu.

Poskytovateľ sociálnej služby je podľa ustanovenia § 35 ods. 2 písm. a) druhého bodu

a § 39 ods. 2 písm. a) druhého bodu zákona o sociálnych službách povinný poskytovať

odbornú činnosť — sociálne poradenstvo. Podľa ustanovenia $ 19 ods. 1 zákona

„Odborné činnosti vymedzené pre daný druh sociálnej služby sa vykonávajú metódami, technikami

a postupmi zodpovedajúcimi poznatkom humánne orientovaných vied a poznatkom o stave a vývoji

poskytovania sociálnych služieb. Sú používané cielene a transparentne, sú orientované na zabezpečenie

individuálnych potrieb prijímateľa sociálnej služby, na dodržiavanie holistického (celostného prístupu),

na podporu jeho aktívnej účasti a spolurozhodovania. Poskytovateľ sociálnej služby uplatňuje inovatívne

overené vedecké poznatky a flexibilne ich využíva. Odborní zamestnanci poskytovateľa sociálnej služby

majú dostatočné a rôznorodé zručnosti a znalosti pri poskytovaní odborných činností určených zákonom

pre daný druh sociálnej služby vrátane sociálneho poradenstva, sociálnej rehabilitácie

a súo nastavených postupoch a pravidlách informovaní. Podpora prijímateľov pobytovej sociálnej

služby aich rodín, blízkych osôb alebo opatrovníkov je orientovaná na podporu nezávislého života

a začlenenie do komunity.“

Registrovanou kapacitou sa rozumie počet miest danej sociálnej služby zapísaný v registri sociálnych

služieb, ktorý vedie miestne príslušný vyšší územný celok:



o sociálnych službách sa sociálne poradenstvo vykonáva na úrovni základného

sociálneho poradenstva a špecializovaného sociálneho poradenstva a je zamerané na

pomoc osobe v nepriaznivej sociálnej situácii.

Dozorovaný subjekt na základe predloženej organizačnej štruktúry“ má na úseku

sociálnej práce pre sociálneho pracovníka vytvorených 8 pracovných miest z toho 1

miesto pre vedúcu úseku sociálnej práce, 6 miest pre sociálnych pracovníkov a 1 miesto

pre sociálneho pracovníka — správcu financií. V pracovnej náplni zamestnanca

s pracovným zaradením sociálny pracovník" sa uvádza, že tento zamestnanec poskytuje

„špeciálne sociálne poradenstvo“ (poskytovateľom nesprávne terminologicky

označená odborná činnosť). Záznamy súvisiace s poskytovaním špecializovaného

sociálneho poradenstva potvrdzujúce reálne vykonávanie tejto činnosti tak, ako to

deklaruje aj v pracovnej náplni odborného zamestnanca, však poskytovateľ nepreukázal.

Skutočnosť, že sociálne poradenstvo na úrovni špecializovaného sociálneho

poradenstva reálne dozorovaný subjekt nevykonáva, potvrdil predloženým

dokumentom z roku 2024 „Záznam o poskytovaní základného sociálneho poradenstva

a informácií“. Dokument je zameraný na zaznamenanie poskytnutých informácií

záujemcom o sociálnu službu a informáciío opatreniach súvisiacich s ochorením COVID-

19. Žiadne iné intervencie v oblasti poskytovania/vykonávania sociálneho poradenstva

poskytovateľ vdanom dokumente nezaznamenáva. Vykonávanie základného

sociálneho poradenstva je vykazované len číselným údajom o počte poskytnutých

informácií/intervencií.

Konkrétne záznamy z intervencií, podľa vyjadrenia zamestnancov, nevedú z dôvodu

poskytovania prevažne rovnakých informácií, a to informácií o tom, „aká je čakacia

doba, koľko sa platí...“ Zároveň zamestnanci potvrdili, že poskytovanie

špecializovaného sociálneho poradenstva nemajú vinterných podmienkach

nastavené, a teda ho ani nevykonávajú, napriek splneným kvalifikačným predpokladom

zamestnancov.

Uvádzanú skutočnosť potvrdzuje aj poskytovateľom predložená interná smernica

„SOCIÁLNA PRÁCA V PODMIENKACH ZARIADENIA ARCUS — ŠZ aZpS“ z roku 2017

v bode 1.1", kde sa uvádza, že v rámci sociálnej práce pri pomoci prijímateľovi sociálnej

služby sa využíva základne sociálne poradenstvo.

Vzhľadom na zistené skutočnosti je zrejmé, že dozorovaný subjekt neposkytuje sociálne

poradenstvo na odbornej úrovni.

V čase výkonu dozoru vmieste poskytovania sociálnej služby zamestnankyne ISV

pozorovali, že mobilní prijímatelia sociálnej služby s potrebou nižšej miery pomoci pri

odkázanosti na pomoc inej osoby, si aktivizáciu počas dňa zabezpečujú sami, alebo

prostredníctvom aktivít organizovaných v zariadení podľa vlastného výberu.

Denný režim prijímateľov sobmedzenou mobilitou, vporovnaní s mobilnými

prijímateľmi, bol zabezpečený paušalizovane, bez reflektovania na ich individuálne

preferencie vychádzajúc z prevádzkových a personálnych možností poskytovateľa, čo
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Príloha č. 1:

Príloha č. 2:

Príloha č. 3:

Rozhovor so zamestnancom (p. ee —A prac. pozícia: | AA zo dňa 27.06.2024,
Príloha č. 4:



vedie k pasívnemu tráveniu času prijímateľmi na izbe. Poskytovateľ aj napriek tomu, že

disponuje dostatočnými priestormi na zabezpečenie aktivizácie prijímateľov sociálnej

služby, ich v čase výkonu dozoru nevyužíval — boli prázdne alebo uzamknuté. Príkladom

je využívanie miestnosti Snoezelen zameranej na „zmyslovú stimuláciu“. Domáci

poriadok ju radí medzi „aktivizačné činnosti a techniky“ realizované v zariadení

pravidelne.“ Poskytovateľom predložené záznamy však uvádzajú, že predmetnú

miestnosť využili vroku 2023 osemkrát, ato celkovo štyria prijímatelia sociálnej

služby. Jej obmedzené využívanie potvrdila vrozhovore aj zamestnankyňa na

pracovnej pozícii i. 2 je vyjadreni taktiež vyplynulo, že
prijímatelia sociálnych služieb z jednotlivého poschodia sa zdržiavajú výlučnev interiéri

zariadenia av prípade pekného počasia voplotenej záhrade!“, čím poskytovateľ

nevytvára priestor na podporu nezávislého života a začlenenia sa do komunity.

Poskytovateľv rámci použitia obmedzujúcich prostriedkov zameraných na prijímateľov

sociálnej služby, ktorí na základe svojho správania ohrozujú vlastné zdravie alebo život,

prípadne zdravie a život inej fyzickej osoby, nepostupuje odborne voblasti prevencie

a eliminácie rizík pri poskytovaní sociálnej služby. Napríklad nastavenie preventívnych

opatrení na elimináciu rizika pádu (ako použitie bočnice alebo fixácie) vykonáva

poskytovateľ prevažne generalizovane (na základe udeleného súhlasu s použitím

zábran na lôžku, bez uvedenia individuálnych špecifikácií konkrétneho prijímateľa

(bližšie v časti B, odsek | bod 4. tohto protokolu)).

V rámci prehliadky priestorov zariadenia vstúpili zamestnankyne ISV do obytnej

jednotky prijímateľky sociálnej služby p. ee a 2 ktora sa prejavovala
hlasným krikom a plačom. Službukonajúci personal komunikoval zamestnankyniam ISV,

že prijímateľka sa takýmto spôsobom prejavuje pravidelne počas celého dňa, a to až

do doby, kedyju personál nestimuluje svojou prítomnosťou, dotykom či prihovorením

sa. To sa potvrdilo, keď sa zamestnankyňa oddelenia, po výzve zamestnankyne ISV,

prihovorila pani a tá pozitívne reagovala na tento stimul.

Napriek tomu, že poskytovateľ identifikoval potreby danej prijímateľky sociálnej služby

a prehodnotil jej aktuálny psychický stav a potreby, nestanovil odborný postup, ktorý

by viedol keliminacii takéhoto správania. Tiež záznam zostretnutia

multidisciplinárneho tímu zo dňa 19.03.2024!! a následné záznamy o aplikácii záverov

zo stretnutia nasvedčujú o neodbornom postupe poskytovateľa. Podľa mesačných

prehľadov realizácie plánu starostlivosti za obdobie marec až jún 2024 bola intervencia

vedúca k eliminácií uvádzaného správania prijímateľky (využitie terapeutickej bábiky)

využitá len raz, a tov mesiaci marec 2024.!? Na základe uvedeného možno konštatovať,

že odborní zamestnanci poskytovateľa nemajú dostatočné zručnosti na zabezpečovanie

individuálnych potrieb jednotlivých prijímateľov sociálnej služby a pri poskytovaní

odborných činností nevyužívajú najnovšie poznatky spoločensko-vedných disciplín.
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Priloha €. 5;

Príloha č. 6;

Rozhovor so zamestnancom (p. NONI prac. pozícia: PASTA U
zo dňa 27.06.2024:

Príloha č. 7;

Príloha č. 8;



10.

11.

Poskytovateľ sprístupnil ISV osobnú dokumentáciu vybraných prijímateľov sociálnej

služby, ktorej súčasťou je „Plán starostlivosti klienta“. Pri rozhovoroch zamestnanci

zariadenia označili tento dokument za individuálny plán prijímateľa sociálnej služby.

Podľa ustanovenia § 9 ods. 1 zákona o sociálnych službách, ak je prijímateľ sociálnej

služby fyzická osoba s ťažkým zdravotným postihnutím alebo fyzická osoba odkázaná

na pomoc inej fyzickej osoby, potom súčasťou individuálneho plánu musí byť aj

program sociálnej rehabilitácie.

Dokument „Plán starostlivosti klienta“ je zložený z nasledujúcich čiastkových plánov:

„Plán denných činností“, „Plán aktivizačných činností“, „Plán sociálnych činnosti“, „Plán

rizík“. Podľa vyjadrení zamestnanca na pracovnej pozícii

OE jecnotiive časti plánu zahfnaju aj program sociálnej rehabilitácie.

Predložený „Plán starostlivosti klienta“ pani MMM s platnosťou od
01.01.2024 do 30.06.2024, obsahuje aj časť pomenovanú „Klientove zdroje“. Tie majú

opisovať činnosti, ktoré si je prijímateľ sociálnej služby schopný zabezpečiť sám alebo

v spolupráci sinou osobou pri dosiahnutí naplánovaného cieľa. Vyššie uvádzaná

prijímateľka má ako „klientove zdroje“ uvedené vjednotlivých plánoch rôzne

informácie, napríklad: „...zvláda s dopomocou druhej osoby sed, ľah, stoj a chôdzu“,

„klientka sa vie sama pohybovať“, „PSS: je imobilná...“!?. Takéto rozdielne záznamy

vytvorené pracovníkmi v časovo jednotnom pláne spochybňujú tímovú spoluprácu

zamestnanca s prijímateľom sociálnej služby scieľom dodržiavania holistického

prístupu. Zároveň je otázne, ako poskytovateľ plánuje program sociálnej rehabilitácie

s prihliadaním na individuálne potreby, keď jednotliví zamestnanci v pláne rozdielne

identifikujú schopnosti/mobilitu prijímateľky sociálnej služby.

Súčasťou osobnej dokumentácie prijímateľov sociálnej služby je tlačivo „Mesačný

prehľad realizácie plánu starostlivosti...“ za príslušný kalendárny mesiac, kde

poskytovateľ zaznamenáva všetky denné činnosti prijímateľa sociálnej služby. Záznamy

okrem mena prijímateľa sociálnej služby a základných údajov, uvádzajú aj názov

činnosti, príslušný deň a číselný údaj o počte výkonov tejto činnosti v daný deň. SÚ

vedené bez bližšieho popisu aktivity mena pracovníka, uvedenia participácie

prijímateľa sociálnej služby na danej aktivite a bez použitia metód, techník a postupov

pri poskytovaní odbornej činnosti. Zároveň realizácia plánu starostlivosti nie je v súlade

s programom sociálnej rehabilitácie.

Dokument prijímateľky sociálnej služby p. | ei ng iaiece: | véasti „Plán
aktivizačných činností“, ktorý je zostavený zamestnancom na pracovnej pozícii

za účelom zabezpečenia sociálnej rehabilitácie,

uvádza činnosti k naplneniu stanoveného cieľa ako napr. „pasívne počúvanie hudby“

„podpora zmyslovej stimulácie“ „sledovanie TV“ „realizácia prechádzok vexteriéri

zariadenia“ účasť na kanisterapii“ ainé.“ Vnáslednom internom dokumente

„Mesačný prehľad realizácie plánu starostlivosti...“ z obdobia január 2024 — máj 2024

poskytovateľ zaznamenáva denné činnosti prijímateľky sociálnej služby. Tie preukazujú

jej minimálnu aktivizáciu, napr. v mesiaci apríl 2024 „realizácia prechádzok vinteriéri

zariadenia“ 1x, „podpora v aktívnom rozhovore“ 1x, „nácvik používania príboru“ 1x,
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Príloha č. 9:

Príloha č. 10:
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