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Na základe Poverenia č. 19/2024/OIvSS zo dňa 10.01.2024 a Dodatku č. 1 k Povereniu                                      

č. 19/2024/OIvSS zo dňa 26.02.2024 vykonali poverení zamestnanci 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   

zákona) 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 o sociálnych službách a 

 podľa ustanovenia § 9 ods. 8 zákona o sociálnych 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 o sociálnych službách plniť  

štandardy kvality poskytovanej sociálnej služby 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)  

 

- PRI ÚHRADE ZA SOCIÁLNU SLUŽBU 

 podľa ustanovenia § 72 zákona o sociálnych službách, 

 podľa ustanovenia § 74 zákona o sociálnych službách a 

 podľa ustanovenia § 9 ods. 8 zákona o sociálnych službách plniť  

štandardy kvality poskytovanej sociálnej služby podľa prílohy              

č. 2 zákona o sociálnych službách – kritéria 1.3 (Zmluva 

o poskytovaní sociálnej služby a postup pri uzatváraní zmluvy 

o poskytovaní sociálnej služby) 

 

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

v sociálnych veciach – poskytovateľovi sociálnej služby Mesto Svit, Hviezdoslavova               268/32, 

059 21 Svit, IČO 00326607, s miestom poskytovania sociálnej služby Kpt. Nálepku 130/42, 059 

21 Svit a Štúrova 296/46, 05921 Svit – zariadenie opatrovateľskej služby (ďalej len „zariadenie“ 

alebo „poskytovateľ“ alebo „dozorovaný subjekt“).  
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Dozor začal dňa 18.01.2024 a dozorovaným obdobím bol čas od 01.10.2023 do 18.01.2024. 

 

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 až § 13, ak samotný zákon o inšpekcii 
v sociálnych veciach neustanovuje inak.  
 
Poverení zamestnanci na výkon dozoru v rozsahu nevyhnutnom vzhľadom na predmet dozoru 

využili oprávnenia podľa ustanovenia § 11 zákona o kontrole v štátnej správe (vstúpili do 

priestorov prevádzky 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 niekoľkými prijímateľmi sociálnej služby v zariadení 

opatrovateľskej služby Mesta Svit. 
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ZISTENÉ NEDOSTATKY 
 

DOZOROM BOLO ZISTENÉ, ŽE DOZOROVANÝ SUBJEKT 
 

NEPLNÍ POVINNOSTI PODĽA USTANOVENÍ  

§ 7 PÍSM. C),  

§ 10 ODS. 4,  

§ 72 ODS. 2 A  

§ 9 ODS. 8  

ZÁKONA O SOCIÁLNYCH SLUŽBÁCH 

 
A. POSKYTOVANIE SOCIÁLNEJ SLUŽBY NA ODBORNEJ ÚROVNI 
 
Podľa ustanovenia § 7 písm. c) zákona o sociálnych službách je poskytovateľ sociálnej služby 

povinný poskytovať sociálnu službu na odbornej úrovni, teda zabezpečiť, aby odborné, činnosti, 

obslužné činnosti a ďalšie činnosti v rozsahu ustanovenom zákonom o sociálnych službách pre 

druh a formu sociálnej služby, ktorú poskytuje na základe zápisu do registra, vykonával, 

zabezpečoval a utváral podmienky na ich vykonávanie a to prostredníctvom odborne 

spôsobilých zamestnancov. 

 
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 1.4 (Účel a odborné 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 

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. 

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 
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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 § 10 ods. 4 zákona o sociálnych službách 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 

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. 

 

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 zákon 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 



 

6 

 

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. 

 

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 ponižujúcemu 

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.   

4. 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.  

 

 

C. ÚHRADA ZA SOCIÁLNU SLUŽBU 
 

Podľa ustanovenia § 72 ods. 2 zákona o sociálnych službách verejný poskytovateľ sociálnej služby 

určuje sumu úhrady za sociálnu službu, spôsob jej určenia a platenia zmluvou podľa ustanovenia 

§ 74 zákona o sociálnych službách - v súlade so všeobecne záväzným nariadením obce alebo 

všeobecne záväzným nariadením vyššieho územného celku. Obec alebo vyšší územný celok 

zabezpečí, aby priemerná suma úhrady za sociálnu službu požadovaná verejným 

poskytovateľom sociálnej služby od prijímateľov tejto sociálnej služby v súlade s uzatvorenými 

zmluvami podľa § 74 ods. 7 písm. h) zákona o sociálnych službách bola po prepočítaní tejto 

úhrady na prijímateľa tejto sociálnej služby na mesiac alebo na inú jednotku výkonu podľa  

§ 77 ods. 1  tohto zákona najviac vo výške rozdielu medzi: 
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- priemernými ekonomicky oprávnenými nákladmi verejného poskytovateľa tejto 

sociálnej služby za predchádzajúci rozpočtový rok, po ich prepočítaní na mesiac na 

prijímateľa sociálnej služby alebo na inú jednotku výkonu podľa § 77 ods. 1 zákona 

o sociálnych službách, a ak ide o sociálnu službu v zariadení, po ich prepočítaní na 

mesiac na počet miest v zariadení zapísaný v registri a 

- priemerným príjmom verejného poskytovateľa sociálnej služby za predchádzajúci 

rozpočtový rok z finančného príspevku podľa § 71 ods. 6 a ods. 7 zákona o sociálnych 

službách a úhrady ekonomicky oprávnených nákladov spojených s poskytovaním 

sociálnej služby podľa § 71 ods. 10 zákona o sociálnych službách, po prepočítaní týchto 

príjmov na mesiac na prijímateľa sociálnej služby, a ak ide o sociálnu službu  

v zariadení, po prepočítaní týchto príjmov na mesiac na počet miest v zariadení zapísaný 

v registri. 
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ODÔVODNENIE NEDOSTATKOV ZISTENÝCH DOZOROM 

 

A. POSKYTOVANIE SOCIÁLNEJ SLUŽBY NA ODBORNEJ ÚROVNI 

 

I. NESPLNENIE POVINNOSTI PODĽA USTANOVENIA § 7 PÍSM. C) A § 9 ODS. 8 ZÁKONA 

O SOCIÁLNYCH SLUŽBÁCH – KRITÉRIA 1.41 

 

1. Dozorovaný subjekt neposkytuje sociálnu službu na odbornej úrovni, keďže nevykonáva 

odbornú činnosť, ktorou je sociálna rehabilitácia. Zároveň odbornú činnosť sociálne 

poradenstvo poskytuje v mieste poskytovania sociálnej služby na adrese Kpt. Nálepku 

130/42, 05921 Svit len „formálne“ teda tak, že uvádza, že sociálne poradenstvo 

v prípade potreby poskytuje prostredníctvom vedúcej zariadenia opatrovateľskej  

služby, ktorá spĺňa kvalifikačný predpoklad pre výkon sociálneho poradenstva, avšak pri 

reálnom poskytovaní sociálnej služby je  táto odborná činnosť zabezpečovaná najmä 

sociálnou pracovníčkou zamestnanou na Mestskom úrade v mieste sídla poskytovateľa 

(Hviezdoslavova 268/32, 05921 Svit).  

2. Podľa ustanovenia § 36 ods. 2 písm. a) zákona o sociálnych službách je poskytovateľ 

v zariadení opatrovateľskej služby povinný poskytovať okrem iného odborné  

činnosti, ktorými sú sociálne poradenstvo a sociálna rehabilitácia. Tým, že sa dozorovaný 

subjekt obmedzuje najmä na poskytovanie opatrovateľsko-ošetrovateľských  

činností, pričom sociálne poradenstvo poskytuje v mieste poskytovania sociálnej služby 

len „formálne“ a sociálnu rehabilitáciu neposkytuje vôbec, nezabezpečuje náležitú 

podporu a uspokojovanie komplexných potrieb prijímateľov sociálnej služby a zároveň 

neplní povinnosti vyplývajúce z ustanovenia § 15 ods. 1 zákona o sociálnych  

službách, podľa ktorého je povinný vykonávať odborné činnosti v rozsahu upravenom 

v ustanovení § 36 ods. 2  zákona o sociálnych službách.    

3. Dozorovaný subjekt predložil ISV dokument s názvom „Metodický pokyn  

č. 05/2017 – Postupy a pravidlá dosiahnutia účelu a odborného zamerania pri 

poskytovaní sociálnej služby prostredníctvom metód, techník a postupov sociálnej práce 

a zásad poskytovania sociálnej služby“. Dokument, v ktorom sa okrem iného spomína aj 

sociálna rehabilitácia2 sa vzťahuje na všetkých (odborných) zamestnancov  

poskytovateľa, ktorí by mali podľa neho v praxi postupovať. V dokumente je zároveň 

uvedené, že sociálne poradenstvo vykonáva primárne sociálna pracovníčka Mestského 

                                                 
1 Podľa ktorého: „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 sú o nastavených postupoch a pravidlách informovaní.“; 
2 Príloha č. 1 
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úradu. Rovnako aj v dokumente poskytovateľa „Domáci poriadok3“ je  

uvedené, že: „Sociálne poradenstvo poskytuje sociálny pracovník MsÚ na oddelení 

VVSaSČ4.“ Poskytovateľ v rozhovore potvrdil, že odbornú činnosť, ktorou je sociálne 

poradenstvo, vykonáva najmä sociálna pracovníčka Mestského úradu, ktorá má na 

starosti napríklad komunikáciu so záujemcami o sociálnu službu alebo vyhotovovanie 

zmlúv o poskytovaní sociálnej služby a v prípade potreby navštevuje dozorovaný subjekt 

za účelom riešenia nepriaznivej sociálnej situácie konkrétnych prijímateľov sociálnej 

služby. Táto odborná zamestnankyňa poskytovateľa však nie je v dennej interakcii 

s prijímateľmi sociálnej služby. Ako bolo uvedené vyššie, v mieste poskytovania sociálnej 

služby formálne vykonáva sociálne poradenstvo vedúca zariadenia opatrovateľskej 

služby, ktorá ako jediná v dozorovanom subjekte spĺňa kvalifikačný predpoklad na 

vykonávanie tejto odbornej činnosti. Poskytovateľ však nepredložil žiadne záznamy 

o jednotlivých konzultáciách týkajúcich sa konkrétnej pomoci prijímateľom sociálnej 

služby v ich nepriaznivej sociálnej situácii, teda záznamy o uskutočnení sociálneho 

poradenstva.       

4. Sociálna rehabilitácia ako jedna z metód individuálneho plánovania je uvedená aj 

v dokumente poskytovateľa s názvom „Individuálny plán prijímateľa sociálnej služby 

(Vnútorný predpis Mesta Svit – Smernica č. 11/SM/2021)“5 v rámci Prílohy č. 2 tohto 

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

prijímateľom sociálnej služby fyzická osoba s ťažkým zdravotným postihnutím alebo 

fyzická osoba odkázaná na pomoc inej fyzickej osoby, súčasťou individuálneho plánu je 

aj program sociálnej rehabilitácie. Poskytovateľ však žiadnym spôsobom nepreukázal, že 

vo svojej praxi vykonáva odbornú činnosť, ktorou je sociálna rehabilitácia a teda, že 

poskytuje podporu samostatnosti, nezávislosti, sebestačnosti prijímateľov sociálnej 

služby rozvojom a nácvikom zručností alebo aktivizovaním schopností a posilňovaním 

návykov pri sebaobsluhe s maximálnym využitím prirodzených zdrojov v rodine 

a komunite. Odborné postupy sociálnej rehabilitácie, vzhľadom na cieľovú skupinu 

prijímateľov sociálnej služby v zariadení opatrovateľskej služby, by pritom mali byť 

orientované najmä na podporu a zachovanie ich kognitívnych funkcií, udržanie ich 

schopností pri sebaobsluhe, či vytváranie podmienok psychosociálnej a emocionálnej 

pohody, teda zlepšenie kvality ich života. 

5. Dozorovaný subjekt predložil ISV osobnú spisovú dokumentáciu vybraných ôsmich 

prijímateľov sociálnej služby (pani xxxx xxxxxxxx, pani xxxx xxxxxxxxxx, pani xxxxx xxxxxx, 

pán xxxxx xxxxxx, pani xxxxxx xxxxxxxx, pán xxxxx xxxxxxx, pani xxxxxx xxxxxxx a pani 

xxxxxx xxxxxxxxxx), ktorá neobsahovala žiadne záznamy o programe sociálnej 

rehabilitácie. Z týchto ôsmych prijímateľov mala len jedna osoba, pani xxxxx  

xxxxxx, vypracovaný individuálny plán s posledným dátumom aktualizácie  

31.07.2023 a s odporúčaním pokračovať v stanovenom cieli, pričom jeho súčasťou nebol 

                                                 
3 Príloha č. 2  
4 Oddelenie všeobecnej vnútornej správy a sociálnych činností;  
5 Príloha č. 3  
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program sociálnej rehabilitácie6. Ostatných sedem vybraných prijímateľov sociálnej 

služby nemalo vypracované individuálne plány, podľa slov poskytovateľa z dôvodu, že 

odmietli buď oni alebo ich rodinní príslušníci. Záznam o odmietnutí individuálneho 

plánovania sa v písomnej podobe nachádza v spisovej dokumentácii všetkých vybraných 

prijímateľov ako súčasť dokumentu s názvom „Hodnotenie poskytovateľa sociálnej 

služby“. Takéto hodnotenie obsahujúce odmietnutie individuálneho plánovania 

obsahovala aj spisová dokumentácia prijímateľky, pani xxxxx xxxxxxx, ktorá má v tomto 

dokumente zo dňa 14.09.2023 uvedené, že „PSS nemá individuálny plán, nakoľko ho 

odmietla“7, pričom v predošlom období individuálny plán podľa predloženej 

dokumentácie mala vypracovaný (časové obdobie od 01.05.2023 do 31.07.2023) a 

samotné individuálne plánovanie teda neodmietala. Každý prijímateľ sociálnej služby má 

právo odmietnuť vytvorenie individuálneho plánu. Vyjadrený nesúhlas v písomnej forme 

by mal byť súčasťou spisu prijímateľa sociálnej služby. Osobná spisová dokumentácia 

vybraných ôsmich prijímateľov sociálnej služby však neobsahovala žiadne záznamy 

o odmietnutí individuálneho plánu s vlastnoručnými podpismi týchto prijímateľov a 

poskytovateľ zároveň nepredložil v písomnej forme evidenciu individuálnej práce 

s prijímateľmi sociálnej služby v rámci podpory pri napĺňaní ich potrieb a cieľov.  

6. Z rozhovoru s vedúcou zariadenia opatrovateľskej služby pani xxxxxx xxxxxxxxxxxx a so 

štatutárnou zástupkyňou poskytovateľa pani xxxxxxxxxx xxxxxxxx vyplýva, že tieto 

odborné zamestnankyne považujú zabezpečovanie záujmovej a kultúrnej činnosti pre 

prijímateľov sociálnej služby za poskytovanie odbornej činnosti, ktorou je sociálna 

rehabilitácia. Ako príklad aktivít vykonávaných v rámci poskytovania sociálnej 

rehabilitácie uvádzajú napríklad lúštenie krížoviek alebo vyfarbovanie  

omaľovánok. Podľa slov štatutárnej zástupkyne poskytovateľa v minulosti zastrešovali 

uvedené aktivity s prijímateľmi službukonajúce opatrovateľky, v súčasnosti však už 

zamestnankyne poskytovateľa tieto činnosti nerealizujú, čo poskytovateľ odôvodňuje 

nezáujmom zo strany prijímateľov sociálnej služby. Vedúce zamestnankyne poskytovateľa 

v rozhovore tak nepriamo potvrdili, že odborná činnosť, ktorou je sociálna rehabilitácia 

sa v dozorovanom subjekte neposkytuje.       

7. Prijímatelia sociálnej služby v rozhovoroch potvrdili, že nie sú takmer vôbec zo strany 

personálu aktivizovaní a nemajú ani prístup k rôznym druhom aktivizácie na dennej 

báze, pričom poskytovateľ je podľa ustanovenia § 7 písm. b) zákona o sociálnych 

službách povinný aktivizovať prijímateľa sociálnej služby podľa jeho schopností 

a možností. Jednou z foriem aktivizácie prijímateľa sociálnej služby je aj sociálna 

rehabilitácia poskytovaná na individuálnej úrovni. Takmer nulová aktivizácia prijímateľov 

a nedostatočná saturácia ich individuálnych potrieb zo strany zamestnancov 

poskytovateľa je v rozpore s uplatňovaním individuálneho prístupu k prijímateľom 

sociálnej služby, vedie ich k pasivite, čo môže výrazným spôsobom narúšať ich psychickú 

pohodu a stabilitu. 

                                                 
6 Príloha č. 4  
7 Príloha č. 5  
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8. Na základe predloženej osobnej spisovej dokumentácie prijímateľov sociálnej  

služby, poverení zamestnanci ISV zistili, že dvom prijímateľom (pani xxxx xxxxxxxx a pán 

xxxxxx xxxxxxxx) v dozorovanom období bola súbežne poskytovaná sociálna služba 

v dvoch zariadeniach sociálnych služieb rovnakého druhu (zariadenie opatrovateľskej 

služby), a to v jednom z týchto zariadení sociálnych služieb rovnakého druhu celoročnou 

pobytovou formou a v druhom z týchto zariadení sociálnych služieb rovnakého druhu 

ambulantnou formou (viď str. 18 – 19). Na základe právoplatného rozhodnutia 

o odkázanosti fyzickej osoby na pomoc inej fyzickej osoby na sociálnu službu v zariadení 

opatrovateľskej služby však nemožno poskytovať ten istý druh sociálnej služby súčasne 

v dvoch zariadeniach sociálnych služieb v rovnakom čase dvomi formami poskytovania 

tejto sociálnej služby, pretože prijímateľa sociálnej služby, ktorému sa súbežne poskytuje 

sociálna služba v dvoch zariadeniach rovnakého druhu nemožno (v jednom z týchto 

zariadení) považovať za fyzickú osobu odkázanú na poskytovanie tejto sociálnej služby.      

9. V informačnom systéme IS SoS poskytovateľ uvádza, že poskytuje odbornú  

činnosť, ktorou je ošetrovateľská starostlivosť prostredníctvom vlastných  

zamestnancov. Počas výkonu dozoru na mieste, poverení zamestnanci ISV pozorovali 

a zároveň to potvrdili aj záznamy z denných a nočných hlásení, ako aj vyjadrenia 

odborných zamestnancov poskytovateľa, že ošetrovateľské úkony vykonávajú výlučne 

zdravotné sestry, teda tie pracovníčky poskytovateľa, ktoré spĺňajú kvalifikačné 

predpoklady na ich vykonávanie. Dozorovaný subjekt však nespĺňa zákonné požiadavky 

na poskytovanie ošetrovateľskej starostlivosti v zariadení sociálnych služieb8. Podľa 

údajov o poskytovateľoch poskytujúcich ošetrovateľskú starostlivosť, ktoré vedie Úrad 

pre dohľad nad zdravotnou starostlivosťou a zverejňuje ich na svojom webovom  

sídle, dozorovaný subjekt nemá pridelený kód poskytovateľa ošetrovateľskej 

starostlivosti. Zo zistení ISV priamo u poskytovateľa však vyplynulo, že dozorovaný 

subjekt vlastnými zamestnancami reálne poskytuje ošetrovateľskú starostlivosť, mal by 

preto mať na základe vyššie uvedeného pridelený kód poskytovateľa ošetrovateľskej 

starostlivosti a plniť resp. postupovať podľa platnej právnej úpravy (zákon o zdravotnej 

starostlivosti). Úkony ošetrovateľskej starostlivosti sa teda v dozorovanom subjekte 

                                                 
8 Podľa ustanovenia § 7 ods. 1 písm. d) zákona č. 576/2004 Z. z. o zdravotnej starostlivosti, službách súvisiacich s 
poskytovaním zdravotnej starostlivosti a o zmene a doplnení niektorých zákonov v znení neskorších predpisov (ďalej 
len „zákon o zdravotnej starostlivosti“) je ošetrovateľská starostlivosť v zariadení sociálnej pomoci formou 
poskytovania zdravotnej starostlivosti. Podľa ustanovenia § 4 ods. 6 tohto zákona ošetrovateľská starostlivosť v 
zariadeniach sociálnych služieb je poskytnutá správne, ak je poskytnutá v súlade so štandardnými postupmi na 
výkon prevencie, štandardnými diagnostickými postupmi a štandardnými terapeutickými postupmi. Podľa 
ustanovenia § 10a ods. 1 a 2 zákona o zdravotnej starostlivosti zariadenie sociálnej pomoci môže poskytovať 
ošetrovateľskú starostlivosť, ak ju poskytujú zamestnanci, ktorí spĺňajú podmienky na výkon zdravotníckeho 
povolania podľa osobitného predpisu. Zariadenie sociálnej pomoci, ktoré poskytuje ošetrovateľskú starostlivosť, je 
povinné poskytovať ošetrovateľskú starostlivosť v súlade so štandardnými diagnostickými postupmi a štandardnými 
terapeutickými postupmi, spĺňať základné materiálno-technické vybavenie podľa prílohy č. 1 k zákonu o zdravotnej 
starostlivosti, viesť zdravotnú dokumentáciu podľa § 19 ods. 2 zákona o zdravotnej starostlivosti a vykonávať v nej 
zápisy podľa § 21 ods. 4 až 6 zákona o zdravotnej starostlivosti, požiadať o pridelenie číselného kódu zariadenia 
sociálnej pomoci poskytujúceho ošetrovateľskú starostlivosť podľa osobitného predpisu, do ôsmich dní od zápisu 
do registra sociálnych služieb, ktorý vedie vyšší územný celok podľa osobitného predpisu, ak ide o poskytovateľa 

sociálnej služby.;  
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vykonávajú bez oprávnenia, čím poskytovateľ porušuje povinnosti, ktoré mu vyplývajú 

z ustanovenia § 22 zákona o sociálnych službách9.              

10. Poskytovateľ je podľa ustanovenia § 7 písm. c) zákona o sociálnych službách povinný 

poskytovať sociálnu službu na odbornej úrovni. Zároveň je poskytovateľ podľa 

ustanovenia § 15 ods. 1 zákona o sociálnych službách povinný vykonávať odborné 

činnosti, obslužné činnosti a ďalšie činnosti, zabezpečovať vykonávanie týchto činností 

alebo utvárať podmienky na ich vykonávanie v rozsahu ustanovenom zákonom, pre druh 

sociálnej služby, ktorý poskytuje. Odborné činnosti musia byť orientované na 

zabezpečenie individuálnych potrieb prijímateľov, na podporu ich aktívnej účasti 

a spolurozhodovania. Keďže poskytovateľ v dozorovanom období nevykonával odbornú 

činnosť, ktorou je sociálna rehabilitácia a zároveň vykonával úkony ošetrovateľskej 

starostlivosti bez oprávnenia, možno konštatovať, že neposkytoval sociálnu službu na 

odbornej úrovni.  

 

 

B. OCHRANA ŽIVOTA, ZDRAVIA A DÔSTOJNOSTI PRIJÍMATEĽA SOCIÁLNEJ SLUŽBY 

 

II. NESPLNENIE POVINNOSTI PODĽA USTANOVENIA § 10 ODS. 4 A § 9 ODS. 8 ZÁKONA 

O SOCIÁLNYCH SLUŽBÁCH – KRITÉRIA 1.810 

 

1. Poskytovateľ nezaznamenal netelesné obmedzenie prijímateľa sociálnej služby 

do registra telesných a netelesných obmedzení, ktorý je (poskytovateľ) povinný viesť 

v informačnom systéme sociálnych služieb, po skončení takých situácií, kedy bolo priamo 

ohrozené zdravie iných fyzických osôb a bolo použité netelesné obmedzenie. 

 

2. Poskytovateľ predložil ISV evidenciu denných a nočných hlásení (tzv. knihu hlásení), ktorá 

obsahuje dva záznamy z dozorovaného obdobia, ktoré opisujú agresívne správanie sa 

prijímateľa sociálnej služby pána xxxxxx xxxxxxx. V týchto krízových situáciách boli zo 

strany odborného personálu poskytovateľa použité obmedzujúce prostriedky netelesnej 

povahy, ktoré zákon o sociálnych službách pripúšťa, a to najmä verbálna komunikácia. 

Záznam zo dňa 18.-19.12.2023 opisuje nasledujúcu udalosť: „p. xxxxxx – preliezol cez 

zábranu, vytiahol vešiakovú tyč a nepríčetne ňou trieskal v otvorenej skrini – „nech už 

                                                 
9 Podľa ktorého poskytovanie ošetrovateľskej starostlivosti v zariadení opatrovateľskej služby, podmienky jej 
poskytovania, rozsah a podmienky úhrady ošetrovateľskej starostlivosti a uzatváranie zmlúv o poskytovaní 

ošetrovateľskej starostlivosti upravujú osobitné predpisy, o. i. aj zákon o zdravotnej starostlivosti.;   
10 Podľa ktorého: „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. 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). 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 s týmto zákonom.“; 
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prestanú, či sú normálni toľko tam vrieskať“ (stredná skriňa). Personál sa bál, vytiahnuť 

mu tyč z ruky – klient bol veľmi agresívny, ukľudňovaný. S ťažkosťami vložený späť do 

postele – odmietal kráčať.“11 Opis útočného a deštruktívneho správania sa menovaného 

prijímateľa sociálnej služby obsahuje aj záznam zo dňa 10.-11.01.2024: „p. xxxxxx – 

zaspal až po polnoci, večer ukľudňovaný – chcel p. xxxxxxxxxxx biť palicou a nadával mu 

do debilov.“12   

3. V dokumente poskytovateľa s názvom „Postupy a pravidlá použitia prostriedkov 

telesného a netelesného obmedzenia prijímateľa sociálnej služby (Vnútorný predpis 

Mesta Svit – Smernica č.11/SM/2019)“13, je v Článku II. uvedené, že: „Každé telesné 

a netelesné obmedzenie musí byť zaznamenané v Registri telesných a netelesných 

obmedzení.“ / „Použitie prostriedkov obmedzenia sa zapisuje bezodkladne  po použití 

a zápis vykonáva zamestnanec, ktorý prostriedky obmedzenia použil.“ 
 

4. Dozorovaný subjekt predložil ISV „Register telesných a netelesných  

obmedzení“14, ktorý neobsahoval zápis netelesných obmedzení prijímateľa sociálnej 

služby pána xxxxxx xxxxxxx, resp. neobsahoval žiaden zápis v dozorovanom  

období. Zároveň Informačný systém sociálnych služieb, v ktorom je poskytovateľ povinný 

register obmedzení viesť, neobsahuje žiadne záznamy o použití telesných a netelesných 

obmedzení v dozorovanom subjekte.      

 
5. Podľa ustanovenia § 10 ods. 4 zákona o sociálnych službách musí poskytovateľ sociálnej 

služby každé obmedzenie prijímateľa sociálnej služby zaznamenávať do registra 

telesných a netelesných obmedzení. Dozorovaný subjekt po skončení rizikových situácií 

opísaných vyššie preukázateľne nekonal na základe vlastného postupu upraveného 

k dokumente „Postupy a pravidlá použitia prostriedkov telesného a netelesného 

obmedzenia prijímateľa sociálnej služby“, a teda neplnil si svoje povinnosti vyplývajúce 

zo zákona o sociálnych službách, keďže nezaevidoval použitie netelesných obmedzení 

prijímateľa sociálnej služby pána xxxxxx xxxxxxx do registra telesných a netelesných 

obmedzení. Zaznamenávanie takýchto situácií nemá byť len formálnym plnením  

povinnosti poskytovateľa, ale využitie získaných poznatkov má slúžiť aj na zabránenie 

vzniku podobných rizikových situácií v budúcnosti v rámci identifikácie preventívnych 

opatrení.   

 

6. Prijímateľ sociálnej služby pán xxxxx xxxxxx, ako aj ostatných sedem vybraných 

prijímateľov, nedisponuje vypracovaným rizikovým plánom, teda nemá individuálne 

identifikované rizikové oblasti, ktoré sú z hľadiska ochrany jeho života a zdravia 

vyhodnotené ako pre neho ohrozujúce. Poskytovateľ preto nemá stanovené ani 

                                                 
11 Príloha č. 6  
12 Príloha č. 7  
13 Príloha č. 8  
14 Príloha č. 9 
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preventívne opatrenia na predchádzanie vzniku takýchto rizikových situácií a teda 

nepracuje na individuálnej úrovni s primeraným rizikom u týchto vybraných  

prijímateľov. Štatutárna zástupkyňa poskytovateľa zároveň v rozhovore potvrdila, že 

zamestnanci dozorovaného subjektu nie sú vyškolení v deeskalačných  

technikách, krízovej intervencii, plánovaní rizík a predchádzaniu utrpenia prijímateľov 

sociálnej služby alebo ohrozeniu života alebo zdravia zamestnancov.      

7. V osobnej spisovej dokumentácii prijímateľky sociálnej služby pani xxxx xxxxxxxxxxx sa 

nachádzajú dva dokumenty s názvom „Protokol o páde klienta“15, zo dňa  

11.10.2022 a 12.11.2022, ktoré opisujú udalosti pádov menovanej prijímateľky. Napriek 

týmto skutočnostiam poskytovateľ nevytvoril postupy a pravidlá riešenia krízy 

u menovanej prijímateľky sociálnej služby (rizikový plán) a neprijal preventívne 

opatrenia zamerané na predchádzanie pádov v rámci zabezpečenia adekvátnej 

individuálnej podpory. V knihe hlásení je evidovaný aj ďalší záznam o páde inej  

prijímateľky sociálnej služby zo dňa 09.11.2023 nasledujúceho znenia: „p. xxxxxxxxx – 

8:30 hod. zvoní – nájdená na izbe na zemi – údajne sa jej šmyklo keď sadala na fotelku. 

Žiadne ťažkosti a bolesti neudáva. Spísaný protokol o páde.“16  

8. V dokumente „Metodický pokyn č. 05/2017 – Postupy a pravidlá dosiahnutia účelu 

a odborného zamerania pri poskytovaní sociálnej služby prostredníctvom  

metód, techník a postupov sociálnej práce a zásad poskytovania sociálnej služby“17 má 

poskytovateľ v rámci odborných postupov (pri riziku rozvoja imobilizačného  

syndrómu) ako jednu z plánovaných intervencií definovanú povinnosť “polohovať 

prijímateľa najmenej každé 2 hodiny, aby sa zmiernil tlak na predilekčných  

miestach.“ Záznam z knihy hlásení zo dňa 23.10.2023 apeluje na vykonávanie 

pravidelných preventívnych opatrení (dodržiavanie pitného režimu a pravidelné 

polohovanie prijímateľov), zameraných o. i. na predchádzanie vzniku dekubitov: „Na 

príkaz p. vedúcej od zajtra rána sa bude u ležiacich pacientov zapisovať bilancia tekutín 

a polohovanie klienta.“18 Napriek tomu sa podľa záznamu zo dňa  

13.11.2023 u poskytovateľa v dozorovanom období vyskytovali aj rizikové situácie 

v súvislosti so vznikom preležanín: „Klienti p. p. natieraní, ošetr. dekubity.“19 Poskytovateľ 

však nevytvoril rizikové plány ani u tých prijímateľov, u ktorých hrozilo zvýšené riziko 

vzniku dekubitov. Absencia rizikových plánov prijímateľov sociálnej služby, ich 

pravidelného vyhodnocovania a uplatňovania na individuálnej úrovni, ako aj 

neexistencia systému preventívnych opatrení na predchádzanie vzniku rizikových situácií 

(vrátane prevencie vzniku dekubitov), má výrazný vplyv na kvalitu poskytovania 

komplexnej opatrovateľsko-ošetrovateľskej starostlivosti o prijímateľov so zníženou 

mobilitou a s rizikom vzniku a rozvoja dekubitov.       

                                                 
15 Príloha č. 10  
16 Príloha č. 11  
17 Príloha č. 12  
18 Príloha č. 13  
19 Príloha č. 14  
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9. Ubytovacie miestnosti prijímateľov neboli vybavené signalizačným systémom určeným 

na privolanie potrebnej pomoci, resp. privolania odborného personálu. Sociálna služba 

je poskytovaná aj prijímateľom s najvyšším stupňom odkázanosti, ktorí sú odkázaní na 

dohľad pri väčšine činnosti a u ktorých hrozí riziko nedostupnosti včasnej pomoci pri 

vzniku krízovej situácie.   

 

10. Poskytovateľ nepreukázal, že má (na základe skúseností zo svojej praxe) zistené, 

v ktorých oblastiach hrozí riziko porušovania základných ľudských práv a slobôd 

a zároveň nepredložil ISV písomne vypracovaný systém preventívnych opatrení na 

predchádzanie ich porušovaniu.  

 

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

SLUŽBÁCH – KRITÉRIA 1.920 

 

1. Dozorovaný subjekt, ktorý je povinný plniť štandardy kvality poskytovanej sociálnej 

služby podľa ustanovenia § 9 ods. 8 zákona o sociálnych službách podľa prílohy č. 2 tohto 

zákona, nerealizuje preventívne opatrenia a postupy na zabránenie iným formám zlého 

zaobchádzania.  

 

2. Zlé zaobchádzanie sa u poskytovateľa prejavuje najmä v podobe porušovania práva na 

osobnú autonómiu prijímateľov sociálnej služby, nerešpektovaním ich práva 

na spolurozhodovanie o vlastnom živote a zvyšovaním závislosti na sociálnej  

službe. V dozorovanom subjekte prevláda hlavne medicínsky/ zdravotnícky  

prístup, v interakciách medzi zamestnancami poskytovateľa a prijímateľmi sociálnej 

služby sa prejavuje uplatňovanie prevahy moci zo strany zamestnancov. U viacerých 

prijímateľov so zníženou mobilitou bola pozorovaná naučená bezmocnosť, demotivácia, 

negativita a sociálna izolácia, teda niektoré z atribútov inštitucionálnej kultúry, čo 

priamo súvisí o. i. s tým, že poskytovateľ neponúka prijímateľom aktivity na ich rozvoj 

alebo trávenie voľného času a naplnenie ich duchovných či spoločenských  

potrieb. V poskytovateľom predloženom dokumente s názvom „Ochrana ľudských práv 

a slobôd prijímateľa sociálnej služby (Vnútorný predpis Mesta Svit Smernica  

č. 12/SM/2019)“, je pritom v § 7 uvedené, že všetci zamestnanci  

poskytovateľa: „vytvárajú podmienky preto, aby prijímateľ sociálnej služby mohol robiť 

zmysluplné činnosti a žiť dôstojne“21. Dozorovaný subjekt neposkytuje sociálnu 

                                                 
20 Podľa ktorého: „Poskytovateľ sociálnej služby má spracované a realizuje preventívne opatrenia a postupy na 
zabránenie mučeniu alebo krutému, neľudskému či ponižujúcemu zaobchádzaniu v súlade s čl. 16 ods. 2 Ústavy 
Slovenskej republiky a ostatným formám zlého zaobchádzania. Zamestnanci poskytovateľa sociálnej služby 
zaobchádzajú s prijímateľmi sociálnej služby ľudsky, dôstojne a s úctou. 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.“; 
21 Príloha č. 15  
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rehabilitáciu, nezabezpečuje takmer žiadne záujmové aktivity pre  

prijímateľov, nedisponuje dostatočným vybavením pre ich aktivizáciu a teda saturácia 

ich individuálnych potrieb v oblasti sebarealizácie, či zmysluplného trávenia voľného 

času v dozorovanom subjekte vôbec neprebieha. 

 
3. V dokumente poskytovateľa „Domáci poriadok“ v § 10 bod 5. je  

uvedené, že: „prijímatelia pozbavení spôsobilosti na právne úkony, a prijímatelia mobilní 

alebo čiastočne imobilní, odkázaní na pomoc formou sprievodu pri chôdzi, vychádzajú na 

vychádzky mimo ZOS a ZOS s denným pobytom len v sprievode zamestnancov alebo 

príbuzných“22. Týmto opatrením môže v praxi dochádzať k obmedzovaniu voľného 

pohybu prijímateľov sociálnej služby mimo priestorov zariadenia, čím by poskytovateľ 

zasahoval do ich práva na osobnú slobodu, slobodu pohybu a práva na primerané  

riziko. Každý prijímateľ sociálnej služby má právo na slobodné rozhodovanie a zároveň 

právo podstupovať primerané riziko. Zo strany dozorovaného subjektu však dochádza  

k nerešpektovaniu prejavov slobodnej vôle prijímateľov sociálnej 

služby, k neobjektívnemu posudzovaniu ich individuálnych kompetencií a ich verejnému 

hodnoteniu vzťahujúcemu sa buď na spôsobilosť na právne úkony alebo na zdravotný 

stav, čo je z hľadiska zabezpečenia individuálneho prístupu k prijímateľom neprípustná 

prax. Ak by v praxi poskytovateľ postupoval tak, ako to má nastavené v Domácom 

poriadku, bolo by možné hovoriť o zasahovaní poskytovateľa do vybraných základných 

práv a slobôd prijímateľov sociálnej služby. Naviac takto generalizovane nastavené 

pravidlá sú v protiklade so zámermi definovanými poskytovateľom v dokumente 

„Ochrana ľudských práv a slobôd prijímateľa sociálnej služby (Vnútorný predpis Mesta 

Svit Smernica č. 12/SM/2019)“, v ktorom je uvedené v § 6 bod 2., že: „Pre zabezpečenie 

dôstojnosti prijímateľa dbá sa na: ochranu života a zdravia, osobnú slobodu, rešpekt 

k osobnej cti, dobrej povesti a mena“23. Ďalej je v prílohe č. 1 tohto dokumentu 

definovaná požiadavka v súvislosti s právom na osobnú slobodu a slobodu pohybu 

v nasledujúcom znení: „Sloboda pohybu: pobyt v zariadení i mimo zariadenia: prijímateľ 

sociálnej služby nesmie byť obmedzovaný v pohybe ako v rámci budovy, v rámci  

areálu, tak i mimo areálu“24.            

 
4. V „Domácom poriadku“ v § 10 bod 6. je ďalej uvedené, že: „V prípade, ak prerušenie 

poskytovania sociálnej služby resp. vychádzku oznamuje prijímateľ, ktorý nie je schopný 

samostatného pohybu a orientácie, z dôvodu ochrany jeho života a zdravia, ZOS a ZOS 

s denným pobytom  žiada o vyjadrenie fyzickú osobu (príbuzný alebo iná osoba), ktorá 

prijímateľa prevezme a privedie do ZOS na vlastnú zodpovednosť“25. Poskytovateľ 

zároveň predložil dokument s názvom „Prehľad o vychádzkach a pobyte prijímateľa 

                                                 
22 Príloha č. 16  
23 Príloha č. 17  
24 Príloha č. 18  
25 Príloha č. 19  
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sociálnej služby mimo ZOS“26, ktorý je súčasťou ošetrovateľskej dokumentácie. V ňom 

sa nachádzajú informácie o vychádzkach a pobytoch prijímateľa sociálnej služby mimo 

zariadenia za účelom evidencie jeho neprítomnosti a meno sprevádzajúcej 

osoby (príbuzného alebo opatrovníka). Dokument okrem toho obsahuje aj informácie 

o tom, či je prijímateľ sociálnej služby odkázaný na pomoc inej osoby pri chôdzi alebo je 

odkázaný na pomoc inej osoby pri orientácii v prostredí, v čase a či je „zbavený 

spôsobilosti na právne úkony“. Jednotlivé záznamy sa do dokumentu zapisujú vždy pri 

odchode prijímateľa zo zariadenia, rovnako sa takéto udalosti zapisujú aj do knihy 

hlásení.  

 

5. Určité obmedzovanie prijímateľov sociálnej služby, v súvislosti s ich svojvoľným 

odchodom zo zariadenia odôvodňuje poskytovateľ snahou chrániť prijímateľov pred 

hroziacimi rizikami. Počas výkonu dozoru na mieste poverení zamestnanci ISV 

zaznamenali, že všetci prijímatelia sociálnej služby, bez ohľadu na ich individuálne 

potreby a možnosti, sú v priestoroch zariadenia nepretržite uzamknutí, a teda nemajú 

možnosť voľného pohybu mimo zariadenia bez prítomnosti personálu ani možnosť 

svojvoľne opustiť budovu. Kľúče od vchodových dverí sa nachádzajú v miestnosti pre 

personál na 1. poschodí, vchod do zariadenia je opatrený zvončekom a budova je 

zabezpečená elektronickým vrátnikom. Zamestnanci poskytovateľa v rozhovore potvrdili 

túto skutočnosť a uvedené opatrenie vnímajú ako primerané z hľadiska bezpečnosti 

prijímateľov, ktorí sú odkázaní na zvýšenú mieru náležitého dohľadu. Okrem toho, podľa 

ich slov, prijímatelia sociálnej služby nemajú záujem vychádzať zo zariadenia.                    

 
6. V jednom z rozhovorov s odbornými zamestnancami poskytovateľa boli zaznamenané 

prejavy neprimeraného a nedôstojného prístupu k prijímateľom so zníženou mobilitou 

vo forme nevhodného oslovovania („ležiak“), v komunikácii teda nie sú rešpektované 

základné zásady ľudsko-právneho prístupu.   

 

 

C. ÚHRADA ZA SOCIÁLNU SLUŽBU 

 

IV. NESPLNENIE POVINNOSTI PODĽA USTANOVENIA § 72 ODS. 2 ZÁKONA O SOCIÁLNYCH 

SLUŽBÁCH 

                   

1. Podľa Všeobecne záväzného nariadenia Mesta Svit o poskytovaní sociálnych služieb 

a o úhradách za sociálne služby č. 6/2018 (ďalej len „VZN č. 6/2018“)27 a Dodatku  

č. 7/2022 k VZN č. 6/201828 poskytovateľ neoprávnene vyberá od prijímateľov sociálnej 

služby úhradu za odbornú činnosť, ktorou je ošetrovateľská starostlivosť.  

                                                 
26 Príloha č. 20  
27 Príloha č. 21 
28 Príloha č. 22 
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2. Úkony zdravotnej starostlivosti v rozsahu ošetrovateľskej starostlivosti (ak sú indikované 

ošetrujúcim lekárom) patria medzi zdravotnú starostlivosť uhrádzanú na základe 

verejného zdravotného poistenia podľa zákona č. 577/2004 Z. z. o rozsahu zdravotnej 

starostlivosti uhrádzanej na základe verejného zdravotného poistenia a o úhradách za 

služby súvisiace s poskytovaním zdravotnej starostlivosti v znení neskorších  

predpisov. Poskytovateľ sociálnej služby je oprávnený požadovať od prijímateľov 

sociálnej služby úhradu za výkony zdravotnej starostlivosti v rozsahu ošetrovateľskej 

starostlivosti len v tom prípade, ak poskytuje zdravotnú starostlivosť v rozsahu 

ošetrovateľskej starostlivosti ako poskytovateľ zdravotnej starostlivosti (teda disponuje 

číselným kódom zariadenia sociálnej pomoci poskytujúceho ošetrovateľskú starostlivosť 

podľa osobitného predpisu) a nemá uzatvorenú zmluvu so zdravotnou poisťovňou 

prijímateľa sociálnej služby.  

 
3. Tým, že poskytovateľ nedisponuje číselným kódom zariadenia sociálnej pomoci 

poskytujúceho ošetrovateľskú starostlivosť podľa osobitného predpisu (viď str. 11, bod 

9), a teda neposkytuje ošetrovateľskú starostlivosť, nemá právo vyberať od prijímateľov 

sociálnej služby úhradu za ošetrovateľskú starostlivosť v zariadení opatrovateľskej služby.    

 

 

 

NAD RÁMEC VYKONANÉHO DOZORU A ZISTENÍ O NEDOSTATKOCH odôvodnených vyššie je 

potrebné uviesť nasledujúce skutočnosti:    

Ako bolo uvedené v časti I. bode 8 Protokolu poskytovateľ uzatvoril s dvomi prijímateľmi 

sociálnej služby pani xxxxx xxxxxxxxx a pánom xxxxxxxx xxxxxxxxxx, s každým z nich jednotlivo, 

dve zmluvy o poskytovaní sociálnej služby na dve rôzne formy sociálnej služby (ambulantná 

a pobytová) rovnakého druhu sociálnej služby (zariadenie opatrovateľskej  

služby), na základe ktorých títo prijímatelia sociálnej služby platia úhradu (za každú sociálnu 

službu jednotlivo) v takej výške, ako je stanovená vo VZN č. 6/2018 a Dodatku č. 7/2022 k VZN 

č. 6/2018.  

 

Aj podľa údajov, ktoré do informačného systému IS SoS uviedol poskytovateľ, boli pani xxxx 

xxxxxxxx a pán xxxxxx xxxxxxxx počas výkonu dozoru na mieste evidovaní ako prijímatelia 

sociálnej služby v zariadení opatrovateľskej služby poskytovanom pobytovou formou v mieste 

poskytovania na ulici Kpt. Nálepku 130/42 a zároveň v tom istom čase v zariadení 

opatrovateľskej služby poskytovanom ambulantnou formou v mieste poskytovania na ulici 

Štúrova 296/46.  

 

Poskytovateľ uzatvoril s prijímateľkou sociálnej služby pani xxxxx xxxxxxxxx dve zmluvy 

o poskytovaní sociálnej služby na dve rôzne formy tej istej sociálnej služby poskytovanej 

v zariadení opatrovateľskej služby vychádzajúc z mapovania jej potrieb a na základe jej 

požiadavky. V dokumente s názvom „Hodnotenie poskytovateľa sociálnej služby“ zo dňa 
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14.09.2023 pani xxxx xxxxxxxxx sa uvádza, že: „Prijímateľka je síce samostatná, ale vyžaduje 

dohľad. V zariadení (pozn.: v zariadení opatrovateľskej služby s ambulantnou formou) je síce 

veľmi rada, pretože má spoločnosť a nie je sama, ale často rozpráva o tom, že by bola najradšej 

v zariadení s celoročným pobytom, hlavne počas zimného obdobia“. Samotná prijímateľka 

v rozhovore s poverenými zamestnancami ISV potvrdila, že má záujem o poskytovanie sociálnej 

služby tak ambulantnou formou ako aj celoročnou pobytovou formou a teda, že to je prejav jej 

slobodnej vôle, ktorú dozorovaný subjekt plne rešpektuje. Podľa poskytovateľom predloženej 

evidencie dochádzky, navštevuje pani xxxx xxxxxxxx zariadenie opatrovateľskej služby 

s ambulantnou formou každý pracovný deň, t. j. od pondelka do piatku v čase od 8:00 hod. do  

14:00 hod. (6 hodín denne), kde sa podľa jej slov venuje rôznym záujmovým činnostiam  

(napr. ručné práce – háčkovanie, vyšívanie, práca v záhrade), ktoré ju napĺňajú. Zároveň je však 

poberateľkou sociálnej služby v zariadení opatrovateľskej služby s celoročnou pobytovou 

formou, kde sa jej poskytuje nepretržitá starostlivosť, teda 24 hodín 7 dní v týždni. 

 

Povinnosťou poskytovateľa v zariadení opatrovateľskej služby nie je zabezpečovať záujmovú 

činnosť, ale poskytovať všetky odborné, obslužné a ďalšie činnosti (vrátane sociálnej 

rehabilitácie (viď str. 8 – 12) v rozsahu podľa rozhodnutia o odkázanosti na sociálnu  

službu. Sociálna služba v zariadení opatrovateľskej služby s celoročnou pobytovou formou 

v dozorovanom subjekte dostatočne nerieši nepriaznivú sociálnu situáciu pani xxxxx xxxxxxxxx 

a nenapĺňa jej právo na poskytovanie sociálnej služby, ktorá svojim 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 podľa ustanovenia  

§ 6 ods. 2 písm. a) zákona o sociálnych službách. Súbežné poberanie sociálnej služby v dvoch 

rôznych formách z dôvodu, že poskytovateľ v rámci celoročnej pobytovej formy sociálnej služby 

preukázateľne nevykonáva odbornú činnosť, ktorou je sociálna rehabilitácia a teda neposkytuje 

žiadne možnosti aktivizácie prijímateľov sociálnej služby, nemožno považovať za vhodné 

riešenie nepriaznivej sociálnej situácie menovanej prijímateľky sociálnej služby.   

 

Každá fyzická osoba má právo výberu sociálnej služby a formy jej poskytovania podľa 

ustanovenia § 6 ods. 1 zákona o sociálnych službách. V rámci celoročnej pobytovej formy 

sociálnej služby sa má prijímateľom sociálnej služby odkázaným na sociálnu službu v zariadení 

opatrovateľskej služby poskytovať komplexná starostlivosť. V prípade ak prijímateľ sociálnej 

služby, ktorému sa poskytuje sociálna služba v zariadení celoročnou pobytovou formou, na 

základe slobodnej vôle prejaví záujem o poskytovanie sociálnej služby v zariadení sociálnych 

služieb rovnakého druhu inou formou sociálnej služby, môže uzatvoriť s poskytovateľom 

sociálnej služby zmluvu o poskytovaní tejto sociálnej služby. V takom prípade by mal však platiť 

úhradu za sociálnu službu najmenej vo výške ekonomicky oprávnených nákladov na 

poskytovanie sociálnej služby a teda jednalo by sa o tzv. samoplatcu, čo nie je prípad pani xxxx 

xxxxxxxxx ani pána xxxxxxx xxxxxxxxx.    
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Poverení zamestnanci ISV na základe vyššie uvedených skutočností zistili, že v dozorovanom 

subjekte dochádzalo k dvojitému financovaniu – poskytovaniu finančného príspevku na 

poskytovanie sociálnej služby v zariadení podmienenom odkázanosťou podľa  

§ 71 ods. 6 a § 78a zákona o sociálnych službách. Z tohto dôvodu, na základe vecnej príslušnosti 

ISV zaslala na Sekciu ekonomiky Ministerstva práce, sociálnych vecí a rodiny Slovenskej 

republiky, oddelenie financovania sociálnych služieb podnet vykonanie administratívnej 

finančnej kontroly u poskytovateľa sociálnej služby, ktorým je Mesto Svit.  
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Protokol o výsledku dozoru bol vypracovaný v Bratislave dňa 01.07.2024. 

 

 

S obsahom protokolu bol dozorovaný subjekt Mesto Svit, Hviezdoslavova 268/32, 059 21 Svit, 

IČO 00326607, oboznámený elektronickou formou odoslanou z ministerstva dňa 02.07.2024. 

 

Za Inšpekciu v sociálnych veciach Ministerstva práce, sociálnych vecí a rodiny SR: 

 

     
                                                                    

  

 

                               

 

                            

 

 

Za Mesto Svit, Hviezdoslavova 268/32, 059 21 Svit, IČO 00326607 bol protokol o výsledku dozoru 

podpísaný dňa 07.08.2024. 

 

 

PhDr. Bc. Petronela Bocková, štatutárny zástupca  ............................................ 
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Príloha č. 1: Metodický pokyn č. 05/2017 – Postupy a pravidlá dosiahnutia účelu a odborného   
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Príloha č. 2: Domáci poriadok zo dňa 01.07.2022, str. 7  
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Príloha č. 3: Individuálny plán prijímateľa sociálnej služby (Vnútorný predpis Mesta Svit –  
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Príloha č. 5: Hodnotenie poskytovateľa sociálnej služby zo dňa 14.09.2023 
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Príloha č. 6: Záznam zo dňa 18.-19.12.2023   
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Príloha č. 9: Register telesných a netelesných obmedzení  
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Príloha č. 10: Protokol o páde klienta zo dňa 11.10.2022 a 12.11.2022 
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Príloha č. 11: Záznam zo dňa 09.11.2023 
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Príloha č. 12: Metodický pokyn č. 05/2017 – Postupy a pravidlá dosiahnutia účelu a odborného  

                        zamerania pri poskytovaní sociálnej služby prostredníctvom metód, techník  
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Príloha č. 14:  Záznam zo dňa 13.11.2023  
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Príloha č. 15: Ochrana ľudských práv a slobôd prijímateľa sociálnej služby (Vnútorný predpis  
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Príloha č. 16:  Domáci poriadok zo dňa 01.07.2022, § 10, bod 5., str. 8 

 

 



 

49 
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Príloha č. 19:  Domáci poriadok zo dňa 01.07.2022, § 10, bod 6., str. 8 – 9  
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Príloha č. 20:  Prehľad o vychádzkach a pobyte prijímateľa sociálnej služby mimo ZOS 
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Príloha č. 21: Všeobecne záväzné nariadenie Mesta Svit o poskytovaní sociálnych služieb  
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Príloha č. 22: Dodatok č. 7/2022 Všeobecne záväzného nariadenia Mesta Svit o poskytovaní                
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