Zist'ovanie potrieb 'udi s mentalnym postihnutim (deti i dospelych)
a ich rodin v oblasti socialnych sluzieb

Vyhodnotenie prieskumného dotaznika k pilotnému projektu s nazvom Poskytovanie
socialnej pomoci lud'om s mentalnym postihnutim a ich rodinam

Urad splnomocnenca vlady SR pre rozvoj obé&ianskej spolognosti, Bratislavsky samospravny kraj a ZdruZenie na pomoc ludom
s mentalnym postihnutim v Slovenskej republike podpisali memorandum o spolupraci pri priprave, realizacii a vyhodnoteni
narodného projektu Uradu splnomocnenca vlady SR pre rozvoj obg&ianskej spolo¢nosti ,Podpora partnerstva a dialégu medzi
verejnou spravou, ob&anmi a mimovladnymi neziskovymi organizaciami na narodnej, regionalnej a lokalnej urovni v oblasti
participativnej tvorby verejnych politik®.

Pilotny projekt s nazvom Poskytovanie socialnej pomoci ludom s mentalnym postihnutim a ich rodinam je stu¢astou narodného
projektu, financovaného prostrednictvom $trukturalnych fondov a Operaéného programu Efektivna verejna sprava. Ambiciou
projektu je vytvorit nastroj na presadzovanie politik v oblasti socialnych sluzieb na konkrétnu cielovu skupinu — fudi s mentalnym
postihnutim a ich rodiny na Uzemi Bratislavského samospravneho kraja.



Vyhodnotenie prieskumného dotaznika - Zistovanie potrieb 'udi s mentalnym postihnutim (deti i dospelych) a ich
rodin v oblasti socialnych sluzieb

Vyhodnotenie prieskumného dotaznika deskriptivhou formou pozostava z uvedenia
otazky ktora bola poloZzena respondentom, nasledne uvadzame graf s informativnou
legendou a na zaver je slovny popis vysledkov kazdej otazky.

1. AKy druh postihnutia ma Vase diet'a? *
Uved'te prosim, aky druh postihnutia ma Vase dieta, vybrat’ méZete aj niekol'ko
moznosti

1. Aky druh postihnutia ma Vase dieta?

Mentalne v kombinacii s inym / dalsim

Mentalne

autizmus, prekonane sluchove anarusena

Telesne

Mentilne Telezné

porucha autistickeho spektra

Lahka dugevna zaostalost + pragmatico-syntakticky
Mentéine Zrakove, Sluchove

Mentzlne Mentalne v kombinacii = inym / dalfim
Mentalne v kombinacii s inym / dalsim

Mentalne v kombinacii s inym / dalsim, st.dieta:

Onesxkareny wyvin porucha recl

Dalgie (20)

34,9% rodicov, ktori sa zu€astnili prieskumu, uvadzalo, Ze ich dieta ma mentalne postihnutie
bez iného pridruzeného postihnutia. V 28,5% pripadoch sa podla vypovedi rodi¢ov
vyskytovala u deti kombinacia mentalneho a iného postihnutia, pricom nekonkretizovali, o
aky iny typ postihnutia ide. Ostatni rodi¢ia uvadzali rozne kombinacie mentalneho
postihnutia so zrakovym, telesnym, sluchovym postihnutim a autizmom, priCom
najpocetnejSou bola skupina deti trpiacich kombinaciou mentalneho a telesného postihnutia
bez iného pridruzeného postihnutia v percentualnom zastupeni 7,5%. 3,8% rodicov uviedlo,
Ze ich dieta ma iba telesné postihnutie. V jednom pripade bol vzhfadom na nizky vek
dietata konstatovany oneskoreny vyvin a porucha reci.
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2. Kolko rokov ma Vase diet'a? *
Uved'te prosim vek Vasho dietata (dosiahnuty rok Zivota) v ¢iselnom formate
(napr. 3)

Histogram

15

0

NajpocetnejSou skupinou v ramci prieskumnej vzorky boli rodiny, ktorych deti mali
vek 5 rokov, iSlo o 12 respondentov. Druhou najviac zastupenou skupinou boli rodiny
s dospelymi ludmi s mentalnym postihnutim vo veku 36 rokov.

Pre lepSiu prehladnost uvadzame v nasledujucej tabulke data usporiadané do
vekovych kategorii a poCetnost’ ich zastupenie vo vzorke u€astnikov prieskumu.

Vekova

kategoria Pocet
2r. - 7r. 45
8r. - 13r. 21
14r. - 19r. 18
20r. - 25r. 18
26r. - 31r. 19
32r. - 37r. 30
38r. - 43r. 17
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44r. - 49r. 12

50r. - 53r. 4

NajpocetnejSie zastupené bola kategodria rodin s detmi vo veku 2 - 7 rokov, tvorilo ju
45 rodin. 30 respondentov sa vyjadrilo, Ze Ziju v spolo¢nej domacnosti s dospelym s
mentalnym postihnutim vo veku 32 - 37 rokov. Tretou najviac zastupenou kategoériou
boli deti vo veku 8 - 13 rokov v pocte 21. Najmenej udavanou kategoriu boli fudia s
mentalnym postihnutim vo veku 50 - 53 rokov. Clena domacnosti v takomto veku
mali v rodine 4 u€astnici prieskumu.

2.a Uvedte prosim Vas vek: *
Uved'te prosim Vas vek (dosiahnuty rok Zivota) v ¢iselnom formate (napr. 35)

Histogram

40

0
25,00 2062 34723 3885 4346 48,08 52,69 57,31 61,92 66,54 7115 7577 80,38 85,00

NajCastejSie uvadzanym vekom v prieskumnej vzorke bol vek 41 rokov. Vyskytol sa
v pripade 11 respondentov. Druhym najCastejSie sa vyskytujucim vekom bolo 39
rokov, a to v pripade 9 rodi€ov participujucich v prieskume.

Opatovne uvadzame i vek zu€astnenych rodiCov usporiadany do vekovych kategorii.

Vekova

kategoria Pocet
28 - 34r. 11
35 - 40r. 29
41 - 46r. 36
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47 - 51r. 21
52 - 57r. 22
58 - 63r. 29
64 - 69r. 21
70 - 75r. 10
76 - 80r. 6

Najviac zastupenou bola kategoria 41 - 46 rokov, do ktorej spadalo 36 respondentov.
Pocetné zastupenie mali i vekoveé kategorie 35 - 40 rokov a 58 - 63 rokov, do oboch
patrilo zhodne 29 zuc€astnenych rodi€ov. Najmenej rodi¢ov udavalo vek 76 a viac
rokov, pocet respondentov v tejto kategorii bol 6.

2.b Uved'te vek Vasho manzela/ky alebo partneral/ky, ak zijete v spoloénej

domacnosti:*

Uved'te prosim vek (dosiahnuty rok Zivota) v ¢iselnom formate (napr. 35)

Histogram
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Najviac zastupenou kategériou bol vek manzela/partnera 41 rokov. Tuto skupinu
tvorili 9 os6b. PocCetné boli tiez vekoveé skupiny 42 a 62 rokov, ktoré mali zhodne 7
0sOb. Vekové kategorie su dalej uvedené v tabulke.

Vekova

kategéria Pocet
28 - 34r. 5
35 - 40r. 20
41 - 47r. 32
48 - 51r. 19
52 - 57r. 17
58 - 63r. 19
64 - 69r. 14
70 - 15r. 10
76 - 82r. 5

V prieskumnej vzorke prevladal vek manzela/partnera v rozpati 41 - 46 rokov,
spadalo sem 32 oséb. PoCetné zastupenie mala i skupina 35 - 40 rokov, patrilo do
nej 20 manzelov/partnerov zuc¢astnenych rodiov. Iba pat oséb tvorilo vekovu
skupinu 76 - 82 rokov.
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2.c Kto, okrem Vasho dietata s postihnutim, s Vami zije v spolocnej
domacnosti: *
Oznacte prosim vsetky relevantné moznosti

2.c Kto, okrem Vasho dietata s postihnutim, s Vami zije v
spolocnej domacnosti:

manzel/manzelka nezaopatrens deti
manzel/manzelka

dme sami

zaopatrene deti

nezaopatrené deti

sama & dogrou

manzel/manzelka zaopatrens deti
manzel/manzelka majotec

partner disgrafia

manzel/manzelka, Pes

Nikto

DalSie (28)

31,7% rodiCov, ktori sa zucastnili prieskumu, uviedlo, Ze okrem ich dietata s
postihnutim je su€ast'ou ich spolo¢nej domacnosti len manzel/manzelka (31,7%),
pripadne partner/partnerka (2,2%). V 12,1% pripadoch udavali, Ze Ziju so svojim
dietatom sami (“nikto”, “Zijeme sami”, “sme sami” a pod.). 14% respondentov
uviedlo, Ze v domacnosti ziju s nezaopatrenymi detmi bez manzela/partnera. S
manzelom/manzelkou a s nezaopatrenymi detmi zilo 16,7% opytanych a s
partnerom/partnerkou a nezaopatrenymi detmi 1,1% percent rodi¢ov. Ostatné
kombinacie odpovedi boli menej pocetné. Zaopatrené deti ako jedini dalSi ¢lenovia

domacnosti boli udavani v 4,3% odpovedi.
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2.d Co tvori prijem vo Vasej spoloénej domdcnosti? *
Oznacte prosim vsetky relevantné moznosti

2.d Co tvori prijem vo Vasej spolocnej domacnosti?

priem zo zamestnania

prifem zo zamestn ania, prijem z invalidného
prijem zo starobného ddchadku, prijem =z
prijem zo zamestn ania, prijem zo starobneého
prijgrn zo zamestnania, rod. prispevok

prijgm zo zamestn ania, prijem z invalidného
prijem zo zamestn ania, vysluhovy dachodok
opatrovatelsky, rodicovsky, préca partnera je na
Vyzivnena 2 deti a rodicovsky prispevok

5ZC0

prifem zo zamestnania, Rodinne pridavky

prijem zo zamestn ania 8700

Dalie (25)

27,8% rodiCov uviedlo, Ze prijem v ich spolo¢nej domacnosti tvori len prijem zo
zamestnania. Druhu najpocetnejSiu skupinu (16%) tvorili respondenti, ktorych prijem
tvorila kombinacia prijmu zo zamestnania a invalidného déchodku. U starSich
rodiCov sa prijem v domacnosti skladal zo starobného a invalidného déchodku
(11,8%). V 6,4% bol k tymto dvom typom prijmov priradeny aj prijem zo
zamestnania. Dal$im 6,4% rodi¢ov udavalo prijem len zo starobného déchodku.
Mensiu skupinu (3,5%) tvorili rodicia evidovani ako SZCO. Dalie menej po&etné
kombinécie zdrojov prijmov v spoloénej domacnosti zahffiali napriklad SZCO a
vdovsky déchodok (0,5%), prijem zo zamestnania a vysluhovy déchodok (0,5%) a
pod.
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2.e Pri zabezpecovani starostlivosti o Vase dieta vyuzivate aj pomoc Sirsej

rodiny alebo okolia: *

Neuvadzajte socialne sluzby, ktoré Vam poskytuje institucia alebo obec.
Oznacte prosim vsetky relevantné odpovede

2.e Pri zabezpecovani starostlivosti o Vase dieta vyuzivate aj

Elenovia rodiny, ktori & Vami nezijd v spoloénej domacnosti

Zlenovia rodiny, ktori & Vami neZijl v spoloénej domacnosti osobni
asistent

Elenovia rodiny, ktori & Vami nezijd v spolotnej domacnosti znami
Elenovia rodiny, ktori & Vami neZijd v spoloénej domacnosti
Zlenovia rodiny, ktori & Vami nezijl v spolotnej domacnosti znami
oblefenie vianoce meniny. narodky, babky a moje sestry

Znami

nie

asistent

clenovia rodiny, ktor & Vami nezijd v spolocne) domacnosti
tlenovia rodiny, ktori & Vami nezijd v spolotnej domacnosti

Mikto

Dalgie (33)

52,2% rodiCov udavalo, Ze pri zabezpecovani starostlivosti vyuzivaju len ¢lenov
rodiny, ktori s nimi neziju v spolo¢nej domacnosti. V. mensom percentualnom
zastupeni sa spolu s nimi vyskytovali aj znami (2,2%) alebo dobrovornici (1,6%).
Druhou najpocetnejSou skupinou (8,6%) boli rodi€ia, ktori uviedli, Ze nevyuzivaju
nijaku inu pomoc v starostlivosti o dieta s postihnutim, spolu s rodi¢mi, ktori na danu
otazku odpovedali “nie” alebo “nikto” mali percentualne zastupenie 12,9%.
Starostlivost’ o dieta pomahali zabezpecovat rodiCom iba znami v 4,3% pripadov.
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2.f O aky druh pomoci pri zabezpecovani starostlivosti o Vase dieta ide: *
Neuvadzajte socialne sluzby, ktoré Vam poskytuje institucia alebo obec.
Oznacte prosim vsetky relevantné moznosti

dohlad/opatrovanie v nepritomnosti rodicov

dohlad/opatrovanie v nepritomnosti rodiov, volnofasové aktivity =
dietatom

pomoc & domacimi pracami, pomoc s nakupovanim, sprievod k
pomoc & domacimi pracami. pomoc s nakupovanim

pomoc & domacimi pracami dohlad fopatrovanie v neprtomnosti
sprievod k lekérovi do skoly. do krizkov, volnogasové aktivity =
volno&asove aktivity s diefatom

pomoc & nakupovanim

pomoc & nakupovanim, sprievod k lekérovi do gkoly. do krizkow

dohlad/opatrovanie v nepritomnosti rodicov, volnofasove aktivity =

obletenie. obuv pripadne ako som uviedlavyssie finantna ibatolko

dohlad/opatrovanie v nepritomnosti rodicov, sprievod k lekarovi do

pomoc & domacimi pracami dohlad fopatrovanie v neprtomnosti

Dalsie (49)

25,4% rodiCov vyuZzivalo pomoc pri opatrovani/dohlad v nepritomnosti rodi¢a. 8,1%
opytanych zasa uviedlo kombinaciu odpovedi “dohlad v nepritomnosti rodi¢a” a
“vofnoCasoveé aktivity s dietatom”. 4,3% rodi€ov sa vyjadrilo, Ze pomoc vyuZivaju len
na volnoCasoveé aktivity s dietatom a az 3,8% opytanych nevyuzivalo v starostlivosti
o dieta s postihnutim ziadnu pomoc.

10
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3. V ktorom kraji zijete? *

400 Wz V kiorom kraji Zijete?

300

100

Bratislavsky

Prieskumu sa zucastnilo 187 respondentov z Bratislavského samospravneho kraja.

4. Kde sa v sticasnosti vzdelava Vase dieta? *
Vyberte prosim iba jednu z mozZnosti

11
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4. Kde sa v sucasnosti vzdelava Vase dieta?

@ Specidinazékladns gkola

V slitasnosti nenavitevuje vzdeldvaciu instituciu
Mezitastiovalo 28 navzdeldvacom procese
Specidina materskd skala

pracuje v chraneng dielni

D55

Materska shola

Zakladna skola

Liecebny pedagog, logoped. rozne terapie ako
Hipoterapia, Areterapia

Domov socialnych sluzieb

Domaov sociglnych sluzieb prof. K.Matulaya,

chranena dielfia

D alSie (24)

32,8% opytanych uvadzalo, Ze ich dieta v su€asnosti nenavstevuje vzdelavaciu
instituciu. Z toho 16,1% sa ani v minulosti nezu¢astfovalo vzdelavacieho procesu.
18,3% deti sa vzdelava v Specialnej zakladnej Skole. V Specialnej materskej Skole je
umiestnenych 7,5% deti.

12
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5. Vakom rozsahu travi Vase dieta ¢as v kolektive mimo domu? *
Priblizte nam prosim, ¢i a v akom rozsahu travi Vase dieta ¢as v kolektive
rovesnikov mimo domaceho prostredia (napr. v Skolskom, v zariadeni
socialnych sluzieb). Vyberte prosim iba jednu mozZnost’

5.V akom rozsahu travi Vase dieta cas v kolektive mimo domu?

@ Dennevizc sko 4 hodiny
@ Dennemenejako 4 hodiny
W kolektive je niekalko krét do tyZdnia no nie denne

@ :hod dvakrétdo ty2dna 5 ale pokial nebude jest tak asiviac
nebude mact byt

@ Hemé moznost denne trévit Sas v kolektive

@ jenatyidennom pobyte v DSS

@ j=vpracich denne

@ zhledom nastav dietata sa kedykolvek moze stat, ze zostane

. V zanadeni DSS

@ Vkolektive jev 24 hodin denne, nakolko je D55
@ v zariadenisocialnych sluzieh
@ tic 2 ty2dne potom jedoma. Tek mam zadelend pracu, by

Dalgie (10)

57,8% rodiCov uviedlo, Ze ich deti travia Cas v kolektive mimo domu viac ako Styri
hodiny denne. 11,2% deti respondentov, ktori sa zu€astnili prieskumu, travilo v
kolektive menej ako Styri hodiny. 13,9% opytanych uvadzalo pobyt v kolektive
niekolkokrat do tyzdfia, no nie denne. 7% deti a dospelych fudi s mentalnym
postihnutim, ktorych rodiCia participovali na prieskume, nemalo moznost denne travit
Cas v kolektive. V ramci odpovedi na danu otazku sa vyskytlo aj viacero
individualnych odpovedi, napr. “roény pobyt v DSS”, “je na tyZdennom pobyte v
DSS”, “je v praci 6 hodin denne” a pod.

13
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Oblast socialnych sluZieb:

6. Vyjadrite sa prosim k nasledovnym druhom socialnych sluZieb:

Uvadzame aktualne dostupné druhy socialnych sluzieb, vyjadrite sa prosim ku
kazZdej z nich.

6.a Sluzba vcasnej intervencie: *
Vyberte prosim iba jednu z moznosti

6.a Sluzba vcasnej intervencie:

@ Netyka sa ma to, moje dieta ma
viac ako 7 rokov

Mam o sluzbu zadujem ihned
0 sluzbu nebudem maf zaujem

Meviem o moznosti tejto socidlnej
sluzby

Sluzba sa mi / mdjmu dietatu
poskytuje

Budern mat o sluzbu zdujem
neskdr

Az 71,1% opytanych udavalo nezaujem o sluZzbu v€asnej intervencie vzhfadom na
vySSi vek ich dietata. 13,4% rodiCov bola sluzba poskytovana. 7,5% rodiCov sa
vyjadrilo, Ze danu sluZbu nepozna a nevie 0 moznosti jej poskytovania.

14
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6.b Opatrovatel'ska sluzba poskytovana v domacom prostredi: *
Vyberte prosim iba jednu z moznosti

6.b Opatrovatelska sluzba poskytovana v domacom prostredi:

@ Mam o sluzbu zaujem
ihned

& Budem mat o sluzbu
zaujem neskdr

@ Neviem o moznosti tejto
socidlng) sluzby

@ 0O sluzbu nebudemn mat
Zaujem

@ Sluzba sa mi/ majmu
dietatu poskytuje

36,2% opytanych sa vyjadrilo, Ze nevie o moznosti tejto socialnej sluzby. 31,9% o nu
bude mat zaujem. 22,7% o sluzbu neprejavilo zaujem. Sluzba bola poskytovana v
5,9% pripadov.

15
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6.c Ambulantna forma socialnej sluzby: *
Vyberte prosim iba jednu z mozZnosti, aku formu ambulantnej socialnej sluzby
(teda kam denne dochadza) navstevuje Vase dieta

6.c Ambulantna forma socialnej sluzby:

Domav socidlnych sluZieh
ambulantnou formou

Rehabilitatné stredisko

Ziadna z nich

Denny stacionar

V oblasti ambulantnych sluzieb bol prevladajucou sluzbou najma domov socialnych
sluzieb a to v percentualnom zastupeni 44,4%. V 41,2 si rodiCia nezvolili ani jeden z
druhov ambulantej socialnej sluzby.10,2% pripadov navstevovalo rehabilitacné
stredisko.

16
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Vyjadrite sa k Vami zvolenému druhu ambulantnej socialnej sluzby: *

Vyberte prosim iba jednu z moznosti

Vyjadrite sa k vami zvolenému druhu ambulantnej socialnej

Sluzba sa mi / majmu diefatu
poskytuje

Budern mat o sluzbu zaujem
neskdr

Meviem o moznosti tejto
socidlng sluzby

MemdZem sa vyjadrit, sluzba
58 mi neposkytuje

0 sluzbu nebudem mat
zaujem

Mam o sluZbu zaujem ihned

Ambulantna socialna sluzba bola poskytovana v 52,9% pripadov. 34,8% rodiCov sa
nevyjdarilo, kedZe neboli prijimatelmi uvedenej socialnej sluzby. . 4,8% opytanych
uviedlo, Ze bude mat o sluzbu zaujem neskér a 2,7% nevedelo o0 moznosti tejto

socialnej sluzby.

17
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6.d Domov socialnych sluzieb — tyZzdenna forma: *
Vyberte prosim jednu z mozZnosti

6.d Domov socialnych sluzieb — tyzdenna forma
@ O sluzbu nebudem mat zaujem

@ HMeviem o moznosti tejto
socialneg) sluzby

@ Budem mat o sluzbu zdujem
neskar

@ Nam o sluzbu zéujem ihned

@ Sluzba sa mi / méjmu dietatu
poskytuje

Tyzdenna forma socialnej sluzby bola poskytovana 18,4% opytanych. O sluzbu bude
mat zaujem neskér 31,4% respondentov. Svoj nezaujem o sluzbu v buducnosti
vyjadrilo az 36,8% rodicov. lhned by chcelo sluzbu vyuZivat' 4,3% opytanych.
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Vyhodnotenie prieskumného dotaznika - Zist'ovanie potrieb I'udi s mentalnym postihnutim (deti i dospelych) a ich
rodin v oblasti socialnych sluzieb

6.e Specializované zariadenie: *
Vyberte prosim jednu z mozZnosti

6.e Specializované zariadenie:

@ Neviem o moznosti tejto
socialng sluzby

@ Budem mat o sluzbu zaujem
neskar

@ 0O sluzbu nebudem mat zaujem

@ Sluiba sa mi/ méjmu dietatu
poskytuje

@ Mam o sluzbu zéuwjem ihned

V odpovediach sa ukazalo, Ze Specializované zariadenie v su¢asnosti navstevuje
9,2% opytanych. O sluzbe nema vedomie 38,4% rodi¢ov. V buducnosti by ju chcelo
vyuzivat’ 20,5% opytanych a naopak 28,1% oslovenych rodi€ov o sluzbu nebude
mat zaujem vébec.
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Vyhodnotenie prieskumného dotaznika - Zistovanie potrieb 'udi s mentalnym postihnutim (deti i dospelych) a ich
rodin v oblasti socialnych sluzieb

6.f Rehabilitacné stredisko: *
Ide o sluzbu v zariadeni podl'a zakona o socialnych sluzbach, nie o
fyzioterapiu v zdravotnickom zariadeni. Vyberte prosim iba jednu z moznosti

6.f Rehabilitacné stredisko:

Meviem o moznosti tejto
socidlne sluzby

Budemn mat o sluzbu zdujem
neskdr

Mam o sluzbu zaujem ihned

Sluzba sa mi / méajmu dietatu
poskytuje

@ O sluzbu nebudem mat zaujem

Sluzba rehabilitatné stredisko sa v su€astnosti poskytuje 20,4% opytanych v nasej
prieskumnej vzorke. 32,8% rodiCov uviedlo, Ze nevie o takejto moznosti, zatial ¢o
10,8% bude mat o sluzbu zaujem v buducnosti a rovnaky pocet by v pripade
volného miesta nastupil ihned. 25,3% opytanych sa vyjadrilo, Ze o sluzbu nebude
mat zaujem.

20



Vyhodnotenie prieskumného dotaznika - Zist'ovanie potrieb I'udi s mentalnym postihnutim (deti i dospelych) a ich
rodin v oblasti socialnych sluzieb

6.g Zariadenie podporovaného byvania: *
Vyberte prosim iba jednu z moznosti

6.g Zariadenie podporovaného byvania:

@ Meviemn o moznosti tejto
socialneg) sluzby

@ Budem maf o sluzbu zaujem
neskor

@ 0O sluzbu nebudem mat
zaujem

@ Slufba sa mi/ majmu dietatu
poskytuje

& Mam o sluzbu zédujem ihned

Do zariadenia podporovaného byvania by chcelo v buducnosti nastupit 33,2% nami
oslovenych respondentov. V su€asnosti sa tato sluzba poskytuje mensiemu poctu
opytanych z nasej prieskumnej vzorky (1,6%) 42,2% bude mat o sluzbu nebude mat
zaujem a 22,5% nevie o0 moznosti tejto socialnej sluzby.
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Vyhodnotenie prieskumného dotaznika - Zist'ovanie potrieb I'udi s mentalnym postihnutim (deti i dospelych) a ich
rodin v oblasti socialnych sluzieb

6.h Podpora samostatného byvania: *
Vyberte prosim iba jednu z moznosti

6.h Podpora samostatného byvania:

@ Neviemn o moznosti tejto socidlng]
sluzby

0 sluzbu nebudem mat zaujem

@ Budem mat o sluzbu zdujem
neskar

@ Mam o sluzbu zaujem ihned

Podporu samostatného byvania by chcelo v buducnosti vyuzivat 24,1% opytanych.
Ihned ma o sluzbu zaujem 0,5%. Zaujem neprejavilo 52,9% opytanych, priCom
22,5% nevie o moznosti tejto socialnej sluzby.
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Vyhodnotenie prieskumného dotaznika - Zistovanie potrieb 'udi s mentalnym postihnutim (deti i dospelych) a ich
rodin v oblasti socialnych sluzieb

7. Aku formu socialnej sluzby by ste v buducnosti (od veku dospelosti)
preferovali pre Vase dieta ?

Prirad’te hodnotu od 1 do 5, pricom 5 - preferujem najviac, 1 - preferujem
najmenej

125 B 7. Akl formiu sociding
sluzby by stev
budicnosti (od veku
dospelosti) preferovali
100
B 7. Akd formu socidine]
sluzby by stew
budicnosti (od veku
dospelosti) preferovali

-

on

7. Ak formu socidling

sluzby by stev

50 budidcnosti (od veku
dospelosti) preferovali

7. Akd formu socidlng

sluzby by stewv

23 buddcnosti (od veku
‘ dospelosti) preferovali

A, |
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= = = — = — C« O O 0000 00N 0 = s = = = U

Najviac preferovanym bolo medzi rodi€mi byvanie s rodinou s vyuzitim
odfah&ovacich sluzZieb a sluzieb poskytovanych ambulantnou formou (oznacilo ich
ako najviac preferované 111 respondentov). Najmenej preferovanou sluzbou bol
celoro¢ny pobyt oznaceny ako najmenej preferovany 73 respondentami.
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Vyhodnotenie prieskumného dotaznika - Zistovanie potrieb 'udi s mentalnym postihnutim (deti i dospelych) a ich
rodin v oblasti socialnych sluzieb

8. Mate zaujem o poradenské sluzby v nasledujucich oblastiach? *
Zaciarknite vSetky vyhovujuce mozZnosti

Pravne poradens’ Vzdelavanie, celozi j |
Pravne poradenstvo, Vzdelavanie, celoZivotné vzdelavanie, Rozvoj osobnosti, Prevencia diskrimindcie (napr. v blast byv
Pravne poradenstvo, Vzdeldvanie, ¢ vzdelav tndvan blast
Pra \ v ti, Oblast
Pravne poradenstvo, Vzdelavanie, cel i g v
[ i bnosti, Rodinny Zivot
Prav v byvania, Rodinny Zivot
Vzdelavanie, celoZivotné vzdelavanie, Prevencia diskriminacie (napr. v pracovnej oblasti), Zame: e, b v
Pravne poradenstvo, Vzdeldvanie, celo vzdeldvan
Vzdelavanie, celoZivoiné v. nie, Rozv jvania, Rodinny Zivot
Vzdelévanie, né vzdela R j osti, Zame nie
Oblast byvania
Prévne poradenstvo vanie Ziv vzdeldvanie, Rodinny Zivot
Pravne poradenstvo, Vzdeldvanie, celoZivotné vzdeldvanie, Rozvoj osobnosti, Prevencia diskr ( i), Zame n
Vzdelav v yvania, Rodinny Zivot
Pravne poradenstvo, Prevencia diskriminacie (napr. v pracovnej oblasti), Zamestn: a C Ve
Pravne poradenst voj ti, Zamestnavan
Prévne poradenstvo, Zamestnévanie
0 10 20 30

NajcastejSou odpovedou respondentov bolo pravne poradenstvo. 27 respondetov
prejavilo zaujem iba o tento druh poradenstva. Pravne poradenstvo sa vyskytlo i v
kombinacii viacerych inych odpovedi. Casto sa sa opakujticou oblastou poradenstva
bol i rodinny zivot a celozivotné vzdelavanie.
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Vyhodnotenie prieskumného dotaznika - Zistovanie potrieb 'udi s mentalnym postihnutim (deti i dospelych) a ich
rodin v oblasti socialnych sluzieb

9. Vyjadrite prosim Vasu mieru spokojnosti so socialnymi sluzbami, ktoré su
poskytované Vasmu dietatu:

9.a Sluzba véasnej intervencie: *
Vyberte prosim iba jednu z moznosti

6.a Sluzba vcasnej intervencie:

@ HMetyka sa ma to, moje dieta ma
viac ako 7 rokov

Mam o sluzbu zdujem ihned
0 sluzbu nebudem maf zdujem

Meviem o moznosti tejto sociding
sluzby

Sluzba sa mi/ majmu dietatu
poskytuje

Budermn mat o sluzbu zaujem
neskar

So sluzbou v€asnej intervencie je spokojnych 7% opytanych. 5,3% je velmi
spokojnych. Nespokojnych so sluzbou je 2,1% prijimatelov sluzby v€asnej
intervencie. Sluzba sa neposkytuje 85,6% respondentov.
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Vyhodnotenie prieskumného dotaznika - Zistovanie potrieb 'udi s mentalnym postihnutim (deti i dospelych) a ich
rodin v oblasti socialnych sluzieb

9.b Opatrovatel’ska sluzba: *
Vyberte prosim iba jednu z moznosti

Pocet hodnét v stipci 9.b Opatrovatelska sluzba:

@ Sluzba sa mi neposkytuje
@ Som spokojny
® Som velmi spokojny

@ Nie som spokojny

Spokojnost so sluzbou vyjadrilo 3,7% opytanych, vefmi spokojnych bolo 2,7%.
Sluzba sa neposkytuje 93% opytanych.
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Vyhodnotenie prieskumného dotaznika - Zistovanie potrieb 'udi s mentalnym postihnutim (deti i dospelych) a ich
rodin v oblasti socialnych sluzieb

9.c Ambulantna forma socialnej sluzby: *
Domov socialnych sluzieb ambulantnou formou, denny stacionar, alebo
rehabilitacné stredisko. Vyberte prosim jednu z mozZnosti

9.c Ambulantna forma socialnej sluzby:

@ Som velmi spokojny
@ Som spokojny

@ Nie som spokojny

@ Sluzba sa mi neposkytuje

Domov socialnych sluzZieb - ambulantnu formu nenavstevuje 49,2% opytanych.
Velmi spokojnych je 26,7% a spokojnych 21,4% respondetov. Nespokojnych s
danou socialnou sluzbou je 2,7% rodiov.
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Vyhodnotenie prieskumného dotaznika - Zistovanie potrieb 'udi s mentalnym postihnutim (deti i dospelych) a ich
rodin v oblasti socialnych sluzieb

9.d Domov socialnych sluzieb — tyZzdenna forma: *
Vyberte prosim iba jednu z mozZnosti

9.d Domov socialnych sluzieb — tyzdenna forma:

Sluzba sa mi
neposkytuje

Som spokojny

Som velmi spokojny

Mie som spokojny

Domov socialnych sluzieb tyZdennou formou sa neposkytuje 82,4% respondetov.
Velmi spokojnych je so socialnou sluzbou 7,5% opytanych a 9,6% je spokojnych.
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Vyhodnotenie prieskumného dotaznika - Zistovanie potrieb 'udi s mentalnym postihnutim (deti i dospelych) a ich
rodin v oblasti socialnych sluzieb

9.e Specializované zariadenie: *
Vyberte prosim iba jednu z mozZnosti

9.e Specializované zariadenie:

@ Sluzba sa mi neposkytuje
@& Som spokojny
@ Som velmi spokojny

& HNie som spokojny

So Specializovanym zariadenim je spokojnych 7,5% opytanych, 4,8 % je velmi
spokojnych. Specializované zariadenie nenavstevuje 87,2% opytanych.
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Vyhodnotenie prieskumného dotaznika - Zistovanie potrieb 'udi s mentalnym postihnutim (deti i dospelych) a ich
rodin v oblasti socialnych sluzieb

9.f Rehabilitacné stredisko: *
Vyberte prosim iba jednu z mozZnosti

9.f Rehabilitacne stredisko:

Sluzba sa mi
neposkytuje

Som velmi spokojny

Som spokajny

Mie som spokajny

So sluZzbou rehabilitacné stredisko je spokojnych 9,1% opytanych. Velmi spokojnych
je 7,5% respondetov. Nespokojnost’ vyjadrilo 1,6% opytanych. Uvedena sluzba nie je
poskytovana 81,8% rodi€om z nasej prieskumnej vzorky.
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Vyhodnotenie prieskumného dotaznika - Zistovanie potrieb 'udi s mentalnym postihnutim (deti i dospelych) a ich
rodin v oblasti socialnych sluzieb

9.g Zariadenie podporovaného byvania: *
Vyberte prosim iba jednu z mozZnosti

9.g Zariadenie podporovaného byvania:

@ Sluzba sa mi neposkytuje
@ Nie som spokaojny
@ Som spokaojny

Sluzba podporované byvanie sa neposkytuje az 98,9% opytanych. 0,5% je so
sluzbou spokojnych.
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Vyhodnotenie prieskumného dotaznika - Zistovanie potrieb 'udi s mentalnym postihnutim (deti i dospelych) a ich
rodin v oblasti socialnych sluzieb

9.h Podpora samostatného byvania: *
Vyberte prosim iba jednu z mozZnosti

@ Sluiba sa mi neposkytuje

100,0%

Ani je z naSich respondetov nie je v su¢asnosti prijimatelom sluzby podpora
samostatného byvania.
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Vyhodnotenie prieskumného dotaznika - Zistovanie potrieb 'udi s mentalnym postihnutim (deti i dospelych) a ich
rodin v oblasti socialnych sluzieb

10. Vyhovuje vam, ako su socialne sluzby pre Vase dieta casovo a miestne

dostupné? *

Vyberte prosim iba jednu z mozZnosti

10. Vyhovuje vam ako su socialne sluzby pre Vase dieta casovo

Musime prekondvat urcitd vzdialenost, ale dé sa to

@ Ano, sluzby si lahko dostupné

SluFby s0 pre velkl vzdialenost (zI€ dopravné spojenie)
Meviem, netyka sa jej/ho to

dieta momentdlne navitevuje 375, vietky aktivity mimo
daleko cestujeme mhd, viacej skdl by mohlo byt smer
Maly vyber __nedostatok

Byvame v Malackach, dochadzame denne do BA do DSS,
pre nase deti je vhodné jediné zariadnie v BA, pricom pre
avsak je tovelka nahoda a velke stastie, ze su sluzhy v
Mevyuzivame soc. sluzhy

Okrem super timu v ISS sa mi nit neposkytuje.

neviem na tuto otazku odpovedat, lebo neviem, Ze by mala

40,6% opytanych musi prekonavat urcitu vzdialenost za socialnymi sluzbami, 32,1
% povazuje socialne sluzby za lahko dostupné. 15,5% uviedlo, Ze dana otazka sa
ich netyka. Nedostupnost sluzieb z dévodu velkej vzdialenosti uviedlo 7%

opytanych.
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Vyhodnotenie prieskumného dotaznika - Zistovanie potrieb 'udi s mentalnym postihnutim (deti i dospelych) a ich
rodin v oblasti socialnych sluzieb

11. PovazZujete socialne sluzby pre Vase dieta za financ¢ne dostupné? *
Vyberte prosim iba jednu z mozZnosti

11. Povazujete socialne sluzby pre Vase dieta za financne

& Nusime sa zrieknuf uréitych veci, aby sme si
maohli sluzbu dovalit

@ Sluzby s0 cenovo dostupné

Sluzby su pridrahé, nedokazeme ich uhradit
ani s pomocou Sirdej rodiny

& HMeviem, netyka sa jej/ho to

& Sluzby s0 pridrahé, z viastnych prijmov ich
nedokdzeme uhradit

56,7% opytanych hodnotilo socialne sluzby ako cenovo dostupné. 21,9% sa musi
zrieknut' urcitych veci, aby si mohlo sluzby dovolit. 15,5% rodicov uviedlo, Ze sa ich
dana otazka netyka.

12. Aké su Vase navrhy na zvysSenie kvality socialnych sluzieb?
Ak mate potrebu, popiste Vasu predstavu, alebo navrh pre existujuce socialne
sluzby

Respondenti uviedli v otvorenej otazke nasledovné odpovede:

Navrhovali by sme zvySit poet zamestnancov v socidlnych zariadeniach (a zabezpedit ich
financovanie) aby sa mohli individualnejsie venovat praci s detmi s postihnutim.

ZvySenie finanénej podpory ambulantnej formy socialnej sluzby zo strany statu a BSK

V rehabilitatnom stredisku v ramci pripravy na volny trh prace by sa mohlo uvazovat aj s
moznostou dohodnut sa s buducim potencialnym zamestnavatelom na praxi u neho (ako v
Skolach je dualne vzdelavanie), aby si klienti RS vyskusali pracu, ktora ich neskér méze zivit......a
zistilo sa, &i to zvladnu este pred podpisom pracovnej zmluvy.
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Vyhodnotenie prieskumného dotaznika - Zistovanie potrieb 'udi s mentalnym postihnutim (deti i dospelych) a ich
rodin v oblasti socialnych sluzieb

dostupna vcasna intervencia hned od narodenia pre vsetky deti ktore to potrebuju.

informovanost

Je nedostatok kvalifikovanej pracovnej sily - ludia nie su motivovani aby v tejto oblasti pracovali je
to velka skoda

zabezpecenie potrebného poctu kvalitnych Specializovanych zariadeni pre pobyt dospelych
klientov s mentalnym postihnutim

kvalifikovany personal, platovo dostato¢ne ohodnoteny, ako aj opatrovatelia v DSS.
Rekonstrukcia priestorov, zvySenie po¢tu miest na tyzdenny a celoro¢ny pobyt, aspon tyzdhovy
pobyt "v prirode" aj pre dospelych klientov, na odlah&enie rodiny, raz ro¢ne. Okrem toho by mohol
byt register asistentov, napr. Studentov, na ktorych sa mézeme obratit v pripade potreby, neviem
¢i nejaka agentura toto vykonava. Zatial si asistenta hfadame sami, a je to naroc¢né.

Otvorene zariadenie do 18. hod., resp. nejaka moznost vybrat diera zo zariadenia aj neskor ako
do 16. hod. Lebo nie vsetci, ktori sa staraju o dospelych postihnutych su ich rodicia na starobnom
dochodku a mozu dieta vybrat skoro poobede.

Viac moznosti vyberu pre okolie Malaciek, podpora zamesthavania, agentura osobnej asistencie.

Sukromna DSS financne likvidacne....chodim do prace pricom som uz sama ID aby som mohla
platit DSS ...aby sme sa ja a sestra doma nezblaznili

Rozsirenie kapacity sluzieb od utleho veku, diagnostiky a vcasnej intervencie od 2 rokov,
moznost skoleni, kurzov, workshopov pre rodicov a opatrovatelov zdarma, mali sme moznost
dostat sa do statnej specialnej skolky len vdaka prednosti kvoli veku 5 rokov, dovtedy syn
navstevoval sukromnu $pecialnu skolku s ktorou sme boli spokojny ale financne sme to
nezvladali., su poradovniky na sukromne financne extremne nakladne specialne skolky, kazda
hodina terapie znamena 15-30 eur,

Znizit pocet deti v statnych speci zariadeniach na 1 pedagoga, vytvarat podmienky pre rodiny so
ztp detmi, zlavy na mestské podujatia, napr. Plavaren... Snaha napr. O uradne hodiny pre ztp,
alebo objednanie na presny cas, prednost pri vybavovani lebo so speci detmi je nemozné cakat,
odlahcovacue sluzby pre rodiny pri strazeni deti, v lete ked su prazdniny, organizovanie taborov,
odlahgit rodiny kde je rodic sam na starostlivost, zabezpecit zariadenia kde budu deti pokracovat
po ukonceni povinneho vzdelavania a dosiahnuti dospelosti. A zabezpecit byvanie a starostlivost’
o dospelych ztpckarov, ked uz rodicia nebudu vladat sa starat o nich. Vytvaranie pracovnych
prilezitosti so skratenym uvazkom, pristupnost statnych Specializovanych terapii,alebo hradenie
zdravotnou poistovnou.

Viac inkluzivnych aktivit so zdravymi detmi; viac pohybovej a telesnej aktivity ktora sa co najviac
priblizuje moznostiam zdravych deti

Dcérka mé Dg.Detsky autizmus s mentalnou retardéciou, denne dochadzame do BA do DSS, kde
ma zabezpeclené terapie a starostlivost. V okrese Malacky absentuje akékolvek Specializované
zariadenie pre deti do Specialnymi potrebami ! Pocet deti s touto a podobnymi diagnézami prudko
rastie. Je nevyhnutné zabezpedit pre tieto deti dostupné a kvalitné socialne sluzby (Specialne
Skblky, DSS-ky, stacionare ) s kvalitnym personalom a vybavenim. Mnoho deti z okresu Malacky
nenavstevuje vzhladom na vzdialenost Ziadne Specializované zariadenia, ostavaji v domacom
prostredi az do nastupu na povinnu Skolsku dochadzku, €o nepdsobi na ich rozvoj priaznivo.
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Vyhodnotenie prieskumného dotaznika - Zistovanie potrieb 'udi s mentalnym postihnutim (deti i dospelych) a ich
rodin v oblasti socialnych sluzieb

Dostupnost socialnych sluzieb, i ked' su niektoré v zakone uvedené, napr. odlahCovacia sluzba, v
skutoCnosti su nerealizovatelné alebo neexistuju. Tiez dostupnost socidlnych sluzieb a plynuly
prechod z jednej do druhej, napr. DSS su preplnené a pri ukonceni Skolskej dochadzky dietata
nie je mozny plynuly prechod do zariadenia DSS ¢&i rehabilitatného zariadenia. Financné
zabezpecenie socialnych sluzieb - nedisponuju dostatkom finanénych prostriedkov, ¢o sa odraza
na kvalite ich zariadenia Ci vybavenosti a nedisponuji dostatoénym poc¢tom vhodnych (odbornych
a hlavne motivovanych) zamestnancov.

Aby boli sluzby poskytované ambulantnym klientom aj v ¢ase nepritomnosti rodi¢ov, ak su rodicia
napr. na dovolenke, lie€ebnom ¢&i pracovnom pobyte; teda v pripade DSS s tyzdennym a
celoroénym rezimom aj popoludni, cez vikend a v noci, napr. na dobu max. 2 tyzdne, resp. 2x 1
tyzden v roku.

menej birokracie, va&si zaujem o zazemie rodiny a potreby dietata

Uz som uviedla vy$$ie, ale zopakujem: DOSTUPNOST $pecializovanych zariadeni bez dihych
poradovnikov, ak je dieta prijaté, ma uz v zariadeni zostat' a nema byt vylu¢ené kvoli
rozdelovaniu na vekové skupiny. Treba VIAC Specializovanych zariadeni, to je zrejme odpoved
na tento problém. Autista nemdze byt umiestneny do DSS pre mentalne postihy, autizmus ma
svoje Specifika, treba Skoleny personal, Specialny pristup, Strukturovany denny rezim a aktivity.
Autista v DSS pre MR skon¢i na psychofarmakach pre neadekvatne zaobchadzanie a
nevedomost personalu, bude sa jednat o poruSovanie prav takéhoto ¢loveka na primerané
zaobchadzanie vzhfadom na jeho zdravotné postihnutie. Je dobre, Ze sa venuje pozornost malym
autistom, ale ani ti velky nesmu skoncit’ doslova "na ulici".

Mala kapacita zariadeni DSS. Viem to pretoze syn navstevoval DSS vo veku od 5 do 7 rokov, boli
dihé poradovniky i pre starsSich klientov. So sluzbou sme boli inak spokojni. Nepredlzovali zmluvy
klientom nad 8 rokov, nakolko nemali miesta kam ich posunut’ dalej v zariadeni, takze museli
skoncit v DSS.

zatial som sa nestretla

MozZzno lepSie motivovat zamestnancov
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Vyhodnotenie prieskumného dotaznika - Zistovanie potrieb 'udi s mentalnym postihnutim (deti i dospelych) a ich
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» Zabezpedit informovanost rodiCov. Vytvorit 1 webstranku - pripadne zriadit’ aj 1 fyzické
informacné a poradenské centrum v Bratislave - na ktorej budu poskytnuté vSetky kompletné
informacie k r6znym témam suvisiacim s danou problematikou, aby ich rodi¢ia nemuseli pracne
zhanat na r6znych miestach a z réznych zdrojov. Stranka by mala obsahovat napr. Informacie o:
o type dostupnych sluzieb,

o zariadeniach, kam ma dieta moznost ist, na aké druhy postihnutia sa Specializuju,

0 aké su moznosti zamestnania alebo dalSieho vzdelavania napr. po skon&eni praktickej Skoly

o tom, ako zabezpedit rozvoj mentalne postihnutého dietata prostrednictvom mimoskolskych
aktivit

o0 moznostiach finanénej podpory

o legislativne informacie (vzdy aktualne znenia prijatych zakonov pre oblast socialnych sluzieb),
informacie o tvorbe pripravovanych zakonov a moznostiach vstupit do pripomienkovacieho
konania a ovplyvnit tuto oblast’

0 zverejhovanie sprav z kontrolnych €innosti BSK (alebo zriad'ovatela) a vyhodnocovania
navrhnutych napravnych opatreni zo zistenych nedostatkov

o vypracovat metodiku vyhodnocovania €innosti socialneho zariadenia zo strany BSK z hladiska
rozsahu, kvality a odbornosti poskytovania sluzieb pre klientov, vratane zverejhovania vysledkov,
aby si klienti vedeli porovnat jednotlivé zariadenia

o v ramci stranky by malo fungovat diskusné forum, kde si aj rodi€¢ia mézu vymienat informacie,
kontakty, atd.

o ,Burza prace®, ktora by umoznila dat’ do kontaktu rodi¢ov a Studentov Specialnej alebo lieCebnej
pedagogiky, ktori maju zaujem privyrobit’ si popri $tudiu pracou s postihnutymi detmi

* Pravidelne organizovat workshopy pre rodi€ov (napr. na stvrtro€nej/polro€nej baze) na ziskanie
postrehov, podnetov a informacii od rodi¢ov a odpovedat na ich otazky. Kazdy workshop by sa
dalej mohol venovat do hibky $pecifickej téme.

« Ziskavat pravidelny prehlad o hodnoteni zariadeni zo strany klientov (vypracovat na urovni BSK
jednotny dotaznik pre vSetky zariadenia, ktory bude vyhodnocovany na polro¢nej/ro¢nej baze) —
tieto udaje zverejfiovat na web stranke vysSie takisto

* Otvorit otazku budovania chranenych dielni, ktoré poskytovali zamestnanie postihnutym — pre¢o
sa tieto nerozvijaju, ba prave naopak je snaha o ich zrudenie?

» Podpora socializacie fudi s mentalnym postihnutim a zabezpedit moznost pravidelného
stretavania sa s rovesnikmi (aj zdravymi)

* Urobit' prieskum poskytovania socialnych sluzieb v krajinach v zahrani¢i (napr. Rakusko,
Svajgiarsko, Nemecko, eurdpske severské krajiny, USA) a prehlad, aké sluzby sa poskytuji tam
a pre aké typy postihnutia su ktoré vhodné

+ Ako pomdct zariadeniam vyuzivat prostriedky z fondov EU ako aj Nérske fondy, prip. v8etky
dalSie dostupné zdroje a mozné dotécie

zvysenie frekvencii navstev CVI

K otazke c.11 - ak povazujeme za socialne sluzby aj sluzby
studentiek/terapeutiek/opatrovateliek...

K otazke c.12 - v nasom state vnimame socialne sluzby pre ZTP deti (s dospelymi nemame zatial
skusenost) na velmi nizkej urovni, najma z pohladu dostupnosti, pravidelnosti, informovanosti o
sluzbach a moznostiach, pomoci pre rodiny. Malo by byt automaticke ze rodinu navstivi
pracovnik, ktory poskytne vsetky informacie, moznosti, tlaciva a nie aby rodina neustale vyvijala
popri vsetkom cas a energiu na to aby zistila vsetky moznosti.
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Motivovat pracovnikov, su vyhoreni, €o je pochopitelné, dohliadat’ na pitny rezim, viac pomdcok
pri manipulacii s vozi¢karmi, viac kruzkov, hipoterapia, canisterapia

Denny stacionar - aby bol dostupny kazdy den, vratane vikendov a sviatkov, a aby prevadzkova
doba bola dlhsia - napr. aj do 18-tej ci 19-tej hodiny. Okrem postihnutého dietata mame aj dieta
zdrave ktorému sa nemame ako/kedy venovat. Velmi by sme privitali moznost vyuzit stacionar aj
v niektory den pocas vikendu ci sviatku - umoznilo by nam to stravit zmysluplny cas s nasim
zdravym dietatom a spolocne regenerovat. Aktualne na to mame velmi obmedzene moznosti -
cca 2 tyzdne do roka pri cerpani zamestnaneckej dovolenky v case skolskych prazdnin.

DlhSia otvaracia doba. Viac si vazit ludi ¢o sa o deti staraju. Viac prispevkov od Statu

V DSS by som uvitala nejakd miestnost na vyblaznenie po fyzickej stranke, nejaké molitanove
preliezacky a iné. Uvedomujem si v8ak ze tam su vacsinou deti ktoré su skor leZiaci, asi by sa to
nevyuzilo.

postradam pravne a socialne poradenstvo v DSS

V DSS s celoro¢.pdsobnostou nie je zabezpecena rehabilitacia a pohyb

nemam ziadne pripomienky,som spokojna s kvalitou ktora sa jej dostava

Keby bol vzdelany asistent - LP - bolo by to najlepSie.

otvorene do 17:00

doplnit denne centra starostlivosti o fyziot. rehabilitacie, vsetky potrebne terapie- komunikacia,
ergoterapia, zrak. stimulacia, biofeedback, kraniosakralna terapia a ine, aby popri kolektivnej
starostlivosti boli mozne i infividual. terapie. Mat dostatok personalu, pri C variante jeden na
jedneho napr. aj riesenim, ze osobny asistent bude moct byt pritomny pri vyuc. procese, prip.
pocas pobytu v dss a moze pomoct ostathemu personalu.

Viac pracovnikov Specialistov ktory sa budu venovat len detom autistom a podla nadania dietata
ho pripadne vyuc€ovat aj cudzi jazyk.

keby mal syn viac rehabillitacie - teba, ak by zariadenie malo financie na zamestnanie viac
rehabilitatnych pracovnikov a viac rehabilitatnych pomécok

Jednoznaéne zlepsit arogantny pristup zamestnancov USVaR v Bratislave k potrebam
postihnutych deti a ochotu poméct rieSit problémy

Moznost vyberu financnej pomoci. Vacsia ustretovost a pomoc od uradov a uradnikov pri rieseni
kompenzacii.

Denné zariadenia pre deti starSie ako 18 rokov

rozhodne viac specializovanych statnych zariadeni - je ich malo a su vacsinou sustredene do
velkych miest - prekonavanie vzdialenosti je casto problemom, nie kazdy ma moznost cestovat
denne XY kilometrov...

Zvysenie informovanosti prostrednictvom mailovej databazy rodi¢ov - AKTUALNE, PRAVIDELNE
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Vy&Sie mzdové ohodnotenie zamestnancov v socialnych sluzbach by pomohlo zvysit ich
motivaciu. Zamestnanci sa potrebuju pravidelne vzdelavat. Potrebuju dostavat primeranu
superviziu, aby sa predislo syndromu vyhorenia v tak naroénych pracovnych profesiach.
Nepovazujem 12-hodinové pracovné sluzby za adekvatne pri takejto fyzicky aj psychicky narocnej
praci. Co sa tyka rehabilitadnej starostlivosti, je nutné, aby boli zvy$ené personalne kapacity,
pretoZe imobilnej osobe nepostaluje rehabilitana jednotka 2x tyzdenne. Ni¢ na tom nemeni fakt,
Ze rehabilitacie boli pred par rokmi neStastnym spdsobom zo zakona o socialnych sluzbach
vynaté a deklarované ako nadstandartna sluzba, ktord samospravne kraje nemaju povinnost
hradit. Je to neprezieravé rozhodnutie. Imobilna osoba, ktorej dlhodobo nie je poskytovana
rehabilitacna starostlivost, chradne a zhorSuje sa jej zdravotny stav, ¢im sa zvySuje potreba
financovania dalSich ¢innosti suvisiacich s jej nesamostatnostou.

vysSia finanéna podpora zo strany Statu/kraja/obce - na zabezpecenie edukaénych a
rehabilitacnych pomécok, na zabezpecenie ¢astejSej frekvencie intervencii zo strany lie¢ebnych
pedagogov, logopédov

viac opatrovatelského, pedagogického aj zdravotného personalu v DSS

Spolupraca zariadeni poskytujucich socialne sluzby so Specialnymi Skolami, aby rodi¢ia deti so
zdravotnym postihnutim vedeli, aké typy zariadeni socialnych sluzieb su v okoli ich bydliska a
ktoré su vhodné s prihliadnutim na zdravotné postihnutie konkrétneho dietata.

viac pracovnych €innosti rézneho druhu - zahrada, varenie

prechod z DSS tyzdenna/denna forma na celoro¢nu formu

- moznost pracovat v chranenej dielni, moznost stretavanie ZTP mladych ludi, moZnost
rekreacie, kulturne podujatia

stagilo by pri ZS zriadit vhodnu druZinu pre deti s konkrétnou diagnézou, napr. autisti -
vzdelavatelni, nie len polohovatelné deti, ktoré ni€ nevnimaju. Alebo kuzky - syn krasne kresli -
preco nezriadit aj pre takéto deti kruzky?

su kavalitné

Priala by som si fudskejsi pristup k rieSeniu problémov a viac diskusie a poCuvania.

poskytnutie informacii a pomoc pri zhorSenom zdravotnom stave klienta

aby osobni asistenti mohli pracovat’ na pracovny pomer a za vy33iu hodinovu cenu prace

vy$8i finanény prispevok od &tatu

XXX

Existencia kvalitnej pravidelne aktualizovanej databazy potrebnych kontaktov na pouzitefnych
osobnych asistentov s ich bliz§imi charakteristikami, pruzné poskytovanie informécii o nich zo
strany ZPMP v SR. V pripade potreby sa musime obracat na OMD v SR, ktord ma databazu i
ochotnych ludi, ktori vedia poradit. V DSS zabezpedit moznost vyletov a pobytov s rekreanym
zameranim, aké sa organizovali pred rokmi - teraz na to udajne nie je personal a financie.

podpora financovania kompenzacnych pomécok

pocitujeme nedostatok kvalitného zdravotnickeho a oSetrovatel'ského personalu

kvalifikovanejSich pracovnikov v DSS, lekéara aspori jedného v DSS, vy$Sie platové ohodnotenie
tychto ludi v DSS, rekonStrukciu DSS

zvySenie financovania socialnych sluzZieb by prispelo k zvySeniu ich kvality
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poradenstvo, informacie

zvySenie kvality sluzieb poskytovanych v podporovanom byvani hlavne asistentmi v
podporovanom byvani

zriadenie cenovo dostupnej dopravnej sluzby so rehabilitac. strediska, lebo treba dieta vozit
autom.

vybudovat dostatoény pocet zariadeni pre vdetkych ktori to potrebuju a v blizkosti ich pévodného
domova, v dosahu rodiny, je hrozné Ze v su€asnosti koncia starsi ludia s MP v domovoch
déchodcov, aj ked nie su v seniorskom veku

logopéd v zariadeni, Sportové aktivity v zariadeni, volnoCasové aktivity cez vikendy

zvysit v zariadeniach fyzicku aktivitu klientov pod vedenim odbornych trénerov

fyzioterapia, cvi€enie a pohyb v DSS

aby sa personal viac venoval svojim klientom

viac pohybovych aktivit v zariadeni plus rehabilitacia/fyzioterapia na ochabnuté svalstvo
a skoliézu

viac Sportovych a pohybovych aktivit v zariadeni

nikto nam ziadnu sluzbu neponukol, uvitala by som nejaku

-moznost dlhodobej viacroénej zmluvy na tyzdenny pobyt v RS bez neustaleho prehodnocovania
-DSS pre mladych dospelych do 40 rokov
-DSS Gaudeamus nie je vhodné pre vSetky typy postihnutych

vyssie fin. ohodnotenie pre vzdelany a kvalitny personal, a tym aj kvalitnejSia starostlivost o
poberatelov soc. sluzieb

pre deti viac vyletov, Skola v prirode

s vacsinou tu uvedenych sa nestretavam

som spokojna

- je velmi mélo zariadeni - DSS pre deti, ktoré nemézu navstevovat $pec. ZS

- velmi dihy poradovnik - na roky €akania

- mélo aktivit v DSS - malo zamestnancov DSS, hlavne ich zIé ohodnotenie

- ked by 5tat lepSie ohodnotil oSetrovatelov, je to velmi tazka praca a nezaplatena

Aby nase deti mali moZnost opat’ sa zu&astfiovat' vyletov, ako to bolo kedysi. Za ten tyZden si
rodiia oddychli a aj deti mali zazZitok.

Prehl'ad opakujucich sa kategérii odpovedi je zhrnuty v nasledujucej tabulke:
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Zvysenie poctu kvalifikovanych zamestnancov v
zariadeniach socialnych sluzieb 7

Zvysenie financovania zariadeni socialnych sluzieb 6

Prepojenie rehabilitacného strediska na zamestnavatela -

dualne vzdelavanie 2
Chranené dielne, podpora zamestnavania 2
Informacie 5
Dostupna sluzba v€asnej intervencie 3

Bezplatné workshopy pre rodi€ov o strarostlivosti o dieta s

mentalnym postihnutim 2
Zvy$enie poctu miest v zariadeniach socialnych sluzieb 5
Rekonstrukcia priestorov zariadeni socialnych sluzieb 2

Zvy$enie motivacie zamestnancov v zariadeniach

socialnych sluZieb 7
Tabory, kruzky a volnocasové aktivity 6
Dostupny register asistentov 1
Zvysenie finanéného ohodnotenia asistentov 1
Lokalne dostupna agentura osobnej asistencie 1

ZlepSenie Casovej dostupnosti v zariadenich socialych
sluZieb (napr. prediZenie otvaracej doby) 4

Pravne a socialne poradenstvo v zariadenich socialnych
sluzieb 1

Odlahéovacie sluzby 4

Viac zdravotnej rehabilitacie a pohybu v zarideniach
socialych sluzieb 10

ZvySenie poctu Specializovanych zariadeni, lokalna
dostupnost Specilizovanych zariadeni (napr. pre autistov) 5

Viac Specializovanych terapii v zariadeniach socialnych

sluzieb (napr. canisterapia), viac pracovnej terapie 4
Cenovo dostupna prepravna sluzba 1
Podpora financovania kompenzacnych pomdbcok 1
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ZlepSenie komunikacie uradnikov ‘ 2

10 respondetov uviedlo, Ze im v zariadeniach socialnych sluzieb chyba zdravotna
rehabilitacia, pohyb a Sportoveé aktivity. 7 respondentov povazovalo za potrebné
navysit poCet kvalifikovanych pracovnikov v zariadeniach socialnych sluzieb. 7
opytanych hodnotilo motivaciu zamestnancov v socialnych sluzbach ako nizku,
pricom viaceri spajali tuto skuto€nost' s nizkym finanénym ohodnotenim
zamestnancov. 4 opytani videli zlepSenie kvality socialnych sluzieb v zabezpeceni
vacsieho poctu Specializovanych terapii (napr. logopéd, canisterapia) a pracovnych
terapii v zariadeniach socialnych sluzieb. Odfahovacie sluzby spomenuli 4
respondenti, povazovali ich za nedostupné. Dal$ie kategérie odpovedi su dale;
uvedené v tabulke.

13. Aky typ sluzieb Vam chyba?

Respondenti uviedli v otvorenej otazke nasledovné odpovede:

pomoc v domacom prostredi s opatrovanim dietata poCas nepritomnosti rodi¢a.

Nepoznam cell ponuku socialnych sluzieb a v su¢asnosti mi vyhovuje poskytovana forma
ambulantnej socialnej sluzby.

Co so ZTPS-karom, ked rodi¢ musi na operaciu a rodina nevie pomact ?

chodi na sebaobhajovanie, nevie to ale v praxi uplatnit

chybaju sluzby ktoré rozvijaju fyzicku kondiciu, telesna rehabilitacia, kondi¢né cviCenia s
odbornikmi, ktori vedia pracovat s touto skupinou fudi - v pravidelnych pohybovych
aktivitach - fitko pre ludi ktori potrebuju podporu

Pre nas by bolo vyhodné zariadenie, ktoré by syn nav&tevoval po skoneni vyu€ovania- teda
nie¢o ako DSS - len tie su zvy€ajne len pre deti s taz§im postihnutiim. Mal by tam
zabezpecené aj terapie ako muziko, hypo, canis...., cvi€enie, logopédiu a rodi¢ by mohol byt
zamestnany a nemusel vSetky tieto aktivity nutné k napredovaniu dietata robit poobede, ¢im
je diskriminovany pri riadnom zamestnani sa.

Celkova zdravotna starostlivost, poradenstvo- napr. Sexualne problemy ludi s mentalnym
postihnutim, psycholog, rehabilitacia

Tabory / denné tabory pre deti so Specidlnymi potrebami

celoro¢ny pobyt v DSS

Opatrovanie v domacom prostredi na par hodin v mesiaci. Idealne nejaka studentka
liecebnej pedagogiky ktora potrebuje prax a mohla by sa nam venovat.
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Mne osobne by vyhovovala moznost, ze v pripade, ze vynimoche nemozem sestru vybrat do
16. alebo 17. hodiny, ak by mohla “preckat” vecer hodinu, max. dve napriklad v zariadeni s
tyzdennou alebo celorocnou starostlivostou. Osobne si myslim, ze sa pri nastaveni
socialnych sluzieb pre dospelych neberie do uvahy aktivny vek surodencov, ktori sa o
postuhnutych staraju a popri tom chodia denne do prace, ale zameriava sa iba na moznost,
ze ziju iba s rodicmi, ktori su v dochodkovom veku.

Svojpomocne skupiny,Rozsirit moznost kruzkov a zmysluplneho vzdelavania sa osob
s postihnutim

Detske denne letne tabory pre Specialne deti, denne tabory pocas jarnych prazdnin. Terapie
pre autisicke deti, kurzy pre rodicov, vsetko poskytuju len sukromne centra

ABA Terapie cenovo prijatelne,(40eur/h nie je podla mna ferova cena)

Stacionare ci socialne strediska; ktore sluzia mladistvym alebo dospelym jedincom s
oruchou autistickeho spektra s cielom pripravit ich potencialne do zamestnania. Socialne
strediska; ktore funguju ako socialne dielne a plnia ulohu zamestnavatela a zabezpecuju
pracovnu napln a tym aj zivotne naplnenie jednotlivca podla jeho individualnych schopnosti.

1. Chyba mi kvalitna a funk&na odlahCovacia sluzba, ktora by vedela dostato¢ne a kvalitne
zastupit rodiov v Case, ked' si potrebuju vybavit osobné zaleZitosti, ist na dovolenku,
vybavit’ si navstevu lekarov, prip. v inych podobnych situaciach. Sluzbu by som privitala, ako
moznost umiestnit' dieta v Specializovanom zariadeni s celodennym (resp. tyzdennym)
pobytom na obdobie nepritomnosti rodi¢a.

2.Dalsiu sluzbu, ktorti by som privitala, by bola moznost zabezpeé&enia dopravy na dennej
baze do vzdialenejSich zariadeni (socialny taxik), tym by sa kompenzovalo znizenie
vydavkov v rodinnych rozpoc&toch na kazdodenné cestovanie vlastnymi dopravnymi
prostriedkami.

3. V buducnosti, ked uz bude nase dieta dospelé, by som velmi privitala, keby mohla byt v
prostredi so svojimi rovesnikmi, vefmi sympatické mi je zariadenie Drahuskovo v Krajnom
na Myjave, ktoré maximalne vyhovuje potrebam autistov s tazkym postihom. Zariadeni ako
je Drahuskovo je potrebné vybudovat ovela viac v celom BA regidne, aby dospeli autisti
nekondili zavreti vdomacom prostredi so svojimi prestarnutymi rodi¢mi, ktori uz nemaju sil
sa o nich denne postarat' | Nerada by som, aby tito fudia kongili zavreti v psychiatrickych
ustavoch na silnej medikacii.

Odrah&ovacia sluzba, €i opatrovatel'ska sluzba v domacnosti na niekolko hodin, i deri...

Chyba prave tato tyzdenna - prip. 2-tyZzdenna sluzba, kedy by dieta mohlo byt na
"lieCebnom pobyte", "tabore" a pod. bez rodi€ov, ale pod dozorom - aby si rodi€ia mohli rieSit
svoje zdravotné problémy, prip. dovolenku bez dietata. Rodicia si totiZ potrebuju tiez
oddychnut bez pritomnosti postihnutého &lena rodiny, aby boli schopni tento udel znasat
dalej. Inak sa vSetci traja stanu klientmi DSS s celoro€nym rezimom a to by nas socialny
systém vySlo riadne draho !!!

vikendové denné centra pre autistov pristupné v mieste bydliska, tabory pre autistov, aj s
tazsim stavom ako neverbalny a plienkovany, rodinny typ dss pre autistov, ked aj rodi¢ia
budu odkazani na dss, aby rodina zostala spolu

Kvalitny celoroCny pobyt !!!
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Vypomocny sprievodca - napr. ako doprovod pri navstevach lekarov - Specialistov s autistom
(jeden dospely to vac¢sSinou nezvlada). Pomocny sprievodca by sa staral o dieta, kym rodi¢
vybavuje napr. registraciu pacienta pri okienku v nemocnici, pokym podrobne prebera
zdravotny stav dietata s lekarom, pri odchode pokym ¢aka na vybavenie potvrdenia
bezplatného parkovania, pomoc s odnesenim osobnych veci , ked rodi¢ rieSi nahly amok
malého autistu, alebo ho musi niest na rukach, lebo ho prostredie neumerne stresuje.

Poradenstvo. Rodi€ je strateny, nevie na ¢o ma narok, informacie si musi pracne
vyhladavat, zistovat. V8ade dostava len Ciastkové informacie. Velmi by pomohlo ak by
existovala nejaka poradenska sluzba pre rodi€ov deti s postihnutim kde by poskytovali
informacie od Uradov, na 8o méa narok, ako sa to vybavuje, aké ma moznosti, typy zariadeni,
zoznam Specialistov... vSetko €o potrebuje.

skoér ob&asna asistentka

DSS pre autistické deti

Asistenta pre dieta v Skole
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a) ODLAHCOVACIA SLUZBA pre rodiov, ktori st obaja PRACUJUCI (teda nepobera ani
jeden z nich prispevok na opatrovanie), pretoze prave tym, Ze su v praci su vytazeni, a tato
sluzbu tiez potrebuju. Formy mézu byt nasledovné:

- Prepravné €innosti pre dieta (dovoz do/zo Skoly domov)

- Zabezpecenie starostlivosti po¢as prazdnin réznou formou (v letnych taboroch zabezpedit
dozor a bezpecnost pre tieto deti)

- Zabezpedenie dozoru a pomocnych ¢innosti pri volno€asovych aktivitach v centrach
volného ¢asu, ktoré tiez tymto detom umoziiuju rozvoj (tane&né, umelecké &innosti, hudba,
muzikoterapia) a podporit’ aj tie centra volného &asu, ktoré takychto ZTP ob&anov budu
prijimat a vzdelavat

- Logopedické a rehabilitaéné Cinnosti, telesna vychova, podpora prace s
pocitacmi/pocitacové kurzy pre postihnutych (nadviazanie spoluprace s IT firmami, ktoré
vyraduju PC)

- Prispevky pre tychto rodi€ov na pobyt s dietatom v kupefoch v SR (na 2-3 tyzdriové
pobyty) a/alebo v hoteloch zabezpedujucich rehabilitaéné sluzby

K otazke, kolko by sme boli ochotni prispiet na tato sluzbu:

K tomuto sa mdzeme vyjadrit, ked by ndm boli zname konkrétne pravidla, ako by tato sluzba
mala fungovat (cely den, ¢ast dfia) a o by malo byt jej obsahom. Zaroveri navrhujeme
zvazit, aby tento prispevok bol darovo odpocitatelnou polozkou pre rodi¢ov.

b) Sustavné vzdelavanie a vzdelavanie Sité na mieru postihnutej osobe — vypracovanie
programu zo strany $pecialnych pedagégov, psycholégov pre ZTP osobu — a to na zaklade
pozorovania jeho rozvoja (v Skole, v domacnosti, v kruzku)

c) INTEGRACIA DO PRACOVNEHO ZIVOTA s tym, Ze tito udia mdZu poberat aj invalidny
dochodok a zaroveri im bude umoznené aj vykonavat jednoduché prace — za tymto ucelom
urobit’ aj prieskum vo firméach, v akych rutinnych beznych ginnostiach by im mohli ZTP osoby
pomdct (napr. skartovanie papierov, ru¢né balenie niektorych veci, polievanie kvetov,
upratovanie, triedenie veci, pomoc pri polnohospodarskych ¢innostiach, zberoch,
oberackach, ...)

d) Volnho€asové centra so Specidlnym zameranim pre postihnutych, pod vedenim
Specializovanych pedagdégov/psycholégov

e) Chranené dielne a chranené byvanie

Ambulantna forma cez vikend a sviatky

socialno pravna ochrana dospelych
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opatrovanie pracovnikmi/studentami z odboru v domacom prostredi - terapeuti, asistenti

tzv. hotel pre ZTP deti, aby rodina mala moznost na vikend vycestovat, alebo si urobit volny
vecer

mat moznost si kludne sluzbu aj zaplatit, ale dostat ju kvalithne a v adekvatnych modernych
priestoroch, s dostatkom personalu, s one to one pristupom, aby rodic mal istotu ze dietatu
sa venuje jeden konkretny terapeut po cely cas

neustaly kontakt s jednym socialnym pracovnikom, ktory rodinu a dieta pozna, a vdaka tomu
dokaze rodicom poskytnut vsetky informacie o moznostiach ktore su dostupne v okoli pre
ulahcenie starostlivosti o dieta (a tym myslim aj informacie o0 moznych prispevkoch,
kompenzaciach, opatrovatelskych luzbach, zariadeniach a podobne), je priebezne s rodinou
v kontakte, aktivhe ponuka moznosti, zasle potrebne tlaciva, rozdistribuje ich vyplnene na
konkretne urady

viac zariadeni - dss ambulantnou formou, denne stacionare a podobne, kde by na dieta bol
prideleny dihodobo jeden terapeut, pripadne jeden terapeut na dve deti. Cize s dietatom by
sa mohlo cielen pracovat a dieta by v zariadeni malo moznost aj napredovat, ucit ho
samoobsluzne aktivity, poskytovat mu terapie site na mieru...napriklad za takuto moznost
"one to one" pristup sme ochotni aj priplatit

Asistent v skolke, ktory je pridreleny len jednemu dietatu. Moje dieta bez asistenta v skolke
fungovat nedokaze a nebolo by bez asistenta do skolky vobec prijate. Skolka takehoto
asistenta nedokaze zabezpecit. Riesi to cez "dobrovolnicku cinnost" prostrednictvom
UPSVaR. Asistent je ale vzdy len na 6 mesiacov, je to uchadzac o zamestnanie, bez
specialneho vzdelania. Kym si dieta a asistent na seba zvyknu, nastane zmena asistenta.
Nie je to vhodne pre dieta. Taktiez je problem vobec dieta do skolky umiestnit.

Odlahcovacie sluzby - pre ucel regeneracie/oddychu nas rodicov ako aj zdravého
surodenca. Dalej Celorocne zariadenie s urcitou flexibilitou pobytu aj mimo zariadenia v
pripade vole rodicov.

Logopedicke sluzby

Moznost postarat sa o dieta obCas cez vikend alebo aj cez tyzdef mimo dohodnuty ¢as
kedy do DSS chodime, su to skér nahody ked niekam musim ist na dlhsi ¢as a keby mi
nepomohla mama, nemam komu inému dieta zverit.

pravne a socialne poradenstvo pred dovrsenim 18 rokov klienta priamo v zariadeni

Potreba asistencnej pomoci pre dieta v komplexnej opatere

rehabilitadcia a masaze

nechyba mi ziadna sluzba
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Asistent, ktory sa dietatu(napr. mdjmu) venuje, rozvija jeho schopnosti, teda nie Zena v
domacnosti, €o nema peniaze; alebo keby sme my rodi€ia boli zaplateni resp. odSkodneni
za chyby lekarov a mohli sa o svoje deti normalne starat. A dostali taky priplatok, Ze by sme
nemuseli pracovat’ ako otroci, aby SA DALO. Isto su aj iné pripady, ale mgj, tzv. DMO so
vS§etkym, ¢o som MUSELA sama - este aj vyStudovat neurolégiu, aby syn bol aspon fyzicky
OK. Teraz uz nevladzem... a neviem, dokedy vSetko zvladnem.

denne centra komplexnej starostlivosti, aby dieta dostalo rehabilitacie, vsetky potrebne
terapie, vzdelavanie pod jednou strechou, aby dieta s pokojnym rodicovym svedomim mohlo
denne na 8hod 5xtyzdenne navstevovat iba toto zariadenie a nemuseli rodicia vymetat
dalsich x terapeutickych zariadeni popri existujucej dss, ci skole, ktoru dieta navstevuje, teda
predcasne ho zo zariadenia bravat. Pri momentalnom nastaveni zariadeni soc. sluzieb rodic
ak chce dat dietatu vsetko co potrebuje nemoze pracovat vobec, alebo len na polovicny
uvazok.

Sluzba konkrétne pre autistické deti, zacleriovat ich do bezného Zzivota.
Chybaiju aj lekari, ktory by takéto deti oSetrovali napr.zubar.

rehabilitacia , ako som uz napisala a taktiez viac hodin ergoterapie, o by zase vyzadovalo
viac Skolenycjh pracovnikov

Specialne terapeutické denné centra pre komplexnu starostlivost, vzdelavanie a vychovu
deti s poruchami autistickeho spektra

Viac moznosti vzdelavania, skolok a skol pre inak obdarene deti. Integracia tychto deti.

Nie som si ista, ci je tato sluzba nova. Pomohlo by poradenstvo, realne niekto kto ma
prehlad a moze poradit rodinam s tazko chorymi detmi. Internet je neprehladny, UPSV a
rodiny, nepodava komplexne informacie, ale v kazdych dverach len cast a nie su prepojene.
Vela krat uroven informacie zavisi od toho, na koho natrafite.

Denné stacionarne zariadenia pre dospelé deti

siet dobrovolnikov, ktory by z casu na cas navstevovali rodiny s hendikepovanym dietatom a
pomabhali pri beznych cinnostiach, ale tiez siet specialnych pracovnikov - pedagogov,
terapeutov.., ktori by tiez v istych intervaloch mohli navstevovat dieta v domacnosti/mimo
CVvI

Informacie suvisiace so vzdelavanim, ako aj s alternativhou medicinou, ¢&i rehabilitaénymi
moznostami.

Realne dostupna odlah&ovacia sluzba.

asistenéné a opatrovatelské sluzby

lepSia dostupnost Specializovanych lekarov, aby do DSS chodil vSeobecny lekar

osobna asistencia

Socialna sluzba, ktoré rozvija individualne zaluby ludi so zdravotnym postihnutim, napr. hra
na hudobny nastroj pod dohladom Specialneho pedagdga nie€o podobné ako pre zdravé
deti - zakladné umelecké 3koly.

Ni¢

- letné tabory pre mentalne postihnutych, Sportové aktivity - tréningy, poradenstvo v oblasti
zvySenej sexualnej aktivity, moznost pracovnych aktivit - viac pracovnych prilezitosti pre
ludi s mentalnym postihnutim
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- moznost pracovat v chranenej dielni, moZnost stretavanie ZTP mladych fudi, moZnost
rekreacie, kulturne podujatia

vytvorit denny stacionar pre tazké stavy s autizmom, centrum by mohlo byt elokovanym
pracoviskom SZS, boli by tam umiestfiované deti s taZz$imi stavmi, nemuseli by zaberat
miesta v $kole pre deti, ktoré sa naozaj mézu vzdelavat, v stacionari by deti i$li podia
individualnych planov.

vacsie prispevky

Viac pomoci rodinam pri navsteve lekarov, Uradov, aj na akciach spolo€enskych, v rodinach,
kde su starsi rodicia s dietatom.

plynuly presun v danom zariadeni pri dovfSeni vysSieho veku, pripadne potreba vacsej
starostlivosti

Nemam

neviem sa vyjadrit

aby pri tyZdennom pobyte mohla 12 - 15 dni v roku byt v zariadeni aj cez vikend

Cvic¢enie a rehabilitacia - pri zZlom drzani tela, nadvahe a to v popoludrajsich hodinach -
potrebné zdravotné vyplnenie ¢asu a za prijatelnt cenu (20 - 30 eur za hodinu). Moznost
prechadzok, vyletov s vhodnymi sprivedcami v skupine seberovnych alebo aj v zmieSanej -
ako moznost spoznavania mesta, krajiny, prirody, fyzickej regenracie, zarover je to
odlah&enie pre rodicov.

dostupnost’ Specializovaného lekara

zdravotna starostlivost najma odbornych lekarov

dostupnost existujuceho tyzdenného a celoro¢ného pobytu

chyba mi viac rehabilitanych pracovnikov na cvienie so ZTP. aby sme nemuseli chodit na
vlastné naklady ako ich rodinni prislusnici a sprievodcovia do kupelov. Aby so usetrila 750
erur na 4 tyzdne leiCenia ako sprievod. Chyba sluzba na hypoterpaiu, kanisterapiu

dostupna rehabilitacia zamerana na pohybové ustrojenstvo

odlah&ovacia sluzba

v tretom BA obvode chyba denny stacionar kde by boli spolu seniori a ludia s postihnutim

potrebujem moZznost syna umiestnit’ aspori na dva dni v tyZzdni do zariadenia, potrebujeme to
obaja

vid bod 12

zariadenie podporovaného byvania s vysokou mierou podpory a denné zariadenie s
vysokou mierou podpory, kombinacia dvoch sluzieb na pokrytie 24 hod. denného cyklu

vyhovuje na 4 hodiny v DSS

viac zariadeni s ro€nym pobytom, aby aj rodi¢ takéhoto dietata, v pripade, ze ma aj dalSie
deti mal moznost aspori ob¢as stravit' vikend aj inde ako doma.

zatial som spokojna

odlah&ovacia sluzba v domacom prostredi
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viac rehabilitacie pre mojho syna

V uvedenej tabufke su odpovede usporiadané do kategorii:

Chranené dielne 2
Odlah¢ovacia sluzba 9
Pohybové a zdravotne rehabilitatné aktivity 7
Denné a letné tabory 6
Poradenstvo - psychologické, socialne, pravne 5
Opatrovatelska sluzba v domacom prostredi 4
PrediZena otvaracia doba ambulatného pobytu 1
Finan&ne dostupné terapie pre autistov 2
Svojpomocné skupiny 1
Rehabilitatné stredisko 1
Denny stacionar pre deti a pre dospelych 4
Prepravna sluzba 2
Pomoc pri navsteve lekarov — sprievodca 2
Kruzky v centrach volného ¢asu dostupné aj pre deti s mentalnym postihnutim 3
Lokalne dostupné Specializované zariadenia 2
Asisten¢na sluzba 4
Ambulantny pobyt aj cez vikendy a sviatky 1
Dostupna logopedicka starostlivost 1
Celozivotné vzdelavanie 2
Kontaktny socialny pracovnik, ktorého ma rodina k dispozicii 1
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Podporované byvanie s vy$Sou mierou podpory | 1 |

Sluzba, ktora rodicom najviac chyba je odlahovacia sluzba na regeneraciu alebo v
pripade krizovych situacii, uviedlo ju 9 rodi€ov. Druhou najcastejSie uvadzanou
kategériou odpovedi (7) bola moznost Sportovat, pohybové aktivity, Sportové kruzky,
dostupnost’ zdravotne rehabilitanych cvi€eni. RodiCia povazovali za potrebné tiez
denné a letné tabory pre deti (6) a dostupné poradenské sluzby - psychologicke,
socialne, pravne (5). Ostatné kategorie odpovedi su uvedené v tabulke.

14. Bola Vam niekedy poskytnuta odlah¢ovacia sluzba? *
Vyberte prosim iba jednu z mozZnosti

14. Bola Vam niekedy poskytnuta odlahcovacia sluzba?
@ HNie
® ino

95,2% opytanych uviedlo, Ze im nebola nikdy poskytnuta odlahcovacia sluzba,
zvySnych 4,8 % uviedlo, Ze im odlahCovacia sluzba bola poskytnuta.
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15. Chceli by ste mat’ narok na odl'ah¢ovaciu sluzbu, aj ked’ nie ste poberatelom
prispevku na opatrovanie?

15. Chceli by ste mat narok na odlahcovaciu sluzbu, aj ked' nie

® ino
@ Hie

79,9% opytanych uviedlo, Ze by chceli mat’ narok na odfah€ovaciu sluzbu. ZvySnych
20,1% uviedlo odpoved nie, teda o odlahCovaciu suzbu nemaju zaujem.
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16. Z akych dévodov by ste mali zaujem vyuzit odl'ahéovaciu sluzbu?
Moznost’ vyberu viacerych odpovedi

16. Z akych dovodov by ste mali zaujem vyuzit odlfahcovaciu

@ trétkodobé opatrovanie v pripade krizove] situdcie, Krétkodabé
op atrovanie na zabezpebenie regeneracie

Kraétkodobé opatrovanie v pripade krizove) situdcie. ale Sastejie ako 1
Kratkodobé opatrovanie v pripade krizove) situdcie

Kratkodobé opatrovanie na zabezpetenie regeneracie

Kratkodobé opatrovanie v pripade krizove situacie, Kratkodobe
Kratkodobé opatrovanie v pripade krizove situacie, Kratkodobe
aktuslne by to bolo pre nas v buddcnosti

Krétkodobé opatrovanie v pripade krizove) situdcie, Krétkodobeé

Krétkodobé opatrovanie v pripade krizove situdcie, Kratkodobeé
Kraétkodobé opatrovanie v pripade krizove) situdcie, Krétkodobeé

Krétkodobé opatrovanie na zabezpetenie regeneracie, Pocas

Kratkodobé opatrovanie v pripade krizove) situdcie, Kratkodobe

D alie (6)

40,3% respondentov uviedlo, Ze o odlah€ovaciu sluzbu by mali zaujem v pripade
krizovej situacie. 32,1% respondentov uviedlo, Ze o odlah€ovaciu sluzbu by mali
zaujem v pripade krizovej situacie a z dévodu kratkodobej regeneracie. 18,2%
respondentov uviedlo, Ze maju o sluzbu zaujem len z dévodu kratkodobej
regeneracie.
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17. Uved'te pocet dni:
Doplrite prosim vasu predstavu o pocte dni odl'ahcovacej sluzby za rok

17. Uvedte pocet dni:

§ =0
$ 5o
@ 24
$ 20
@ o
®
®
@ 2
®
®-
® s
® 5o

Dalgie (7)

Predstava rodic¢ov o pocte dni odlah€ovacej sluzby bola v 19,1% pripadoch 30 dni.
20 dni bolo optimalnym poc¢tom pre 14,6% respondetov. 9% rodi€ov by vyhovovalo
50 dni odlahCovacej sluzby. 14 dni uviedlo 12,4% opytanych a rovnaké percento
rodicov by chcelo 10 dni odlahCovacej sluzby.
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18. Poskytovanie odlah¢ovacej sluzby by ste uprednostnili viac:
Vyberte prosim iba jednu z moznosti

18. Poskytovanie odlahcovacej sluzby by ste uprednostnili viac:
@ v domécom prostredi
@ V zariadeni socidlnych sluZieb

@ Napr. Formouw dovolenky nejska
forma rehab.pobytu

@ kde by bola v kolektive seberovnych
@ Neviem

@ vV domacom prostredi prevazne

o -

@ MNemam zaujem

@ Zatial nemam zaujem

@ neviem

Rodicia preferovali (59,3%) poskytovanie odlahCovacej sluzby v domacom prostredi.
35,8% opytanych by uprednostnilo zariadenie socialnych sluzieb.
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19. Boli by ste ochotni v pripade potreby financ¢ne prispiet’ za odl'ahc¢ovaciu
sluzbu?
Vyberte prosim jednu z mozZnosti

19. Boli by ste ochotni v pripade potreby financne prispiet za

® Ano
® Nie

77,3% opytanych by bolo ochotnych zaplatit za odlahCovaciu sluzbu. 22,7% vyjadrilo
nesuhlas s prispievanim na odlahovaciu sluzbu.
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20. Ak ano, kol’ko euro denne?

20. Ak ano, kolko euro denne?

25 B 0. Ak dno, kolko euro
denne?
20
15
10
2
0

a1 Eal
L % f.? ,.j'.m = T A W b ,,:?;\Qn & L

20. Ak dno, kolko euro denne?

Najcastejsie uvadzanou odpovedou (24 respondentov) bolo 10 eur. Casto sa
vyskytovala i suma 20 eur (16 respondetov). Tretou najCastejSie sa vyskytujucou
odpovedou bola suma 5 eur (12 respondetov). Ostané sumy sa vyskytovali mene;j
Casto.
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21. Su Vasmu dietatu poskytované kompenzacie? *
Vyberte prosim iba jednu z moznosti

21. Su Vasmu dietatu poskytované kompenzacie?
@ HNie
® Ano

71,1% opytanych uviedlo, Ze su poberatelmi kompenzacii. 28,9% respondetov
kompenzacie nepobera.

22. Ak su Vasmu dietatu poskytované kompenzacie, uved'te prosim aké:

Penazny prispevok na kupu osobného motorového

Pefazny prispevok na opa
Pefazny prispevok na kipu os
Pefiazny pris| )

pefiazny prisp

pevok na opravu pomdcky, Pefia.

Penazny prispevok na kupu osobného mof 0 VO,

Pefazny prispevok na opatrov

NajCastejSie sa vyskytujucimi odpovedami boli tri kombinacie odpovedi. 6 rodi€ov
poberalo iba prispevok na osobnu asistenciu. DalSich 6 rodiéov prispevok na
zvysené vydavky spojené s hygienou. Rovnaky pocet rodiCov poberal prispevok na
opatrovanie a prepravu. Prispevok na osobnu asistenciu, kipu motorového vozidla a
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zvysené vydavky spojené s hygienou poberalo 5 rodi€ov. Opakujucou sa
kombinaciou (5 opytanych) bola i kipa motorového vozidla, prispevok na zvySené
vydavky spojené s hygienou. 5 opytanych poberalo tiez len prispevok na kupu
motorového vozidla. Ostatné kombinacie odpovedi sa vyskytovali menej Casto.

23. Ak nie su Vasmu dietatu poskytované kompenzacie, uved'te prosim, aky je
dévod:

23. Ak nie su Vasmu dietatu poskytovane kompenzacie, uvedtie
Urad préce socidinych vecl a rodiny kompenzacie neschulil

poZiadali sme ajo dalfie, ale Urad prace niektoré neschvalil (napr.
na kipu motoroveho vozidla a prispevok na jeho prevadzku), a

Mepoziadali sme o kompenzacie

Meschvalil komp. pomocku Prenosny PC pre nehovorace dieta.
Urad préce socidlnych vesi a rodiny kompenzdcie odfial

dieta sme museliumiestnit do dss s roénym pobytom lebo nig iné

kompenzacie nam nebaoli schvalené z ddvody prevysovania

Planujemne ziadat ked dovrsi 3 roky
@ kompenzicie len naobuv 18-£, iné drad zamisto|

@ kompenzacie sme zacali poberat neskor ako balamoznostato

@ Mame nadlimitny financny prijem - prispevok by nam nebolz
@ lekarzamietol ziadost s predpokledom neuspechu priziadostio

Dalgie (7)

37,3% opytanych nepoziadalo o kompenzacie, 26,9% roditom UPSVaR
kompenzacie neschvalil a 11,9% ich odnial.
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24.Vyuzivate sluzbu osobnej asistencie? *
Vyberte prosim iba jednu z moznosti

24 Vyuzivate sluzbu osobnej asistencie?

P Hie

® inc

Mie, nebola nam priznana.

mame narok ale neviem ako funguje

Mevien o moZznosti vyuzivat sluzbu osobnej asistencie

radiby =me po dovréeni & roku veku

Zatial nie, =yn je este maly. Budeme to rieéit v buddcnosti.

Mig, je maly zéjem pre nizke chodnotenie a znatna administrat. z&taz

pokial mam informaciu tak nanu narok nemame, i ked oEDDNY asistent
pre syna by Dol nesmienmym pringsom.

Deerama len 5 rokov

Je to naroéné njst cloveka

Y pripade mental neho/genetickeno postinnutia ako manased Eta je

Dalgie (5)

61% opytanych nevyuziva sluzbu osobnej asistencie. 22,5% sluzbu vyuziva. 4,3%
opytanych nebola sluzba osobnej asistencie priznana a 5,3% uviedlo, Ze nevie o
moznosti sluzby osobnej asistencie.

avs wva

Napise nam Vasu predstavu, ¢i skusenost’ o tom, ¢o je podla Vas potrebné

25. Co Vam chyba k tomu, aby ste Zili €0 mozno najbeznejsi Zivot?

Podpora od obce, VUC, $tatu - aby zohladfioval potreby deti s viacnasobnym postihnutim a
rodiny. Stale sa musi rodina uskromnovat a prispdésobovat obmedzenym moznostiam a
nemdze tak plne podporovat potencial svojho dietata. Chyba podpora a vedenie rodin k
samostatnosti deti s MP. VUC by mal ukazat moznosti, priklady ako sa to da vo vSetkych
vekovych katedriach. Len sa obavam, Ze prikladov POZITIVNEJ PRAXE je malo.

V sucasnosti mi chyba moznost’ dohladu nad dietatom v ¢ase mojich aktivit (je problematické
najst vhodného osobného asistenta), do buducnosti istota zabezpecenia dietata, ked uz
nebudem schopna mu poskytnut kompletnu starostlivost a zabezpecit plnohodnotny zivot
vratane osobného rozvoja a volno¢asovych aktivit v kolektive.
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Bolo by zaujimavé stretavat sa niekde v meste aspon raz tyzdenne porozpravat sa, ist na
prechadzky, alebo si posediet 1-2 hodiny kultirne sa zabavit.

Chyba mi istota, Ze ked bude moje dieta potrebovat opateru, Stat sa o neho postara, pokial
ostane sam v domacom prostredi a nebude vediet prezit' z invalidného déchodku z mladosti,
ktory je velmi nizky a bude jedinym zdrojom jeho prijmu. Je treba viac podporovat
zamestnavanie zdravotne znevyhodnenych ludi zo strany Statu dalSimi kompenza&nymi
prispevkami, ktoré by dostaval zamestnavatel, zamestnavajlci ZTP zamestnancov. (nielen
danové a odvodové Ulavy a ¢asovo obmedzeny prispevok na chranené pracovisko (chranenu
dielfu), resp. pracovné miesto).

Aby nemuseli rodicia chodit,zobrat,prosit, hadat sa a pisat odvolania sa na

UPSVR ohladne kompenzacii/nevohoriace dieta 5r.nema narok na
kom.pomocku-prenosny PC.aj napriek tomu ze by ho to velmi posunulo vpred a
umoznilo s tyk s okolim ,rodinou...aj napriek odporucaniu logopedov/,0sobnej
asistencie,vcasnej intervencie/nemate narok lebo mame deticky ktore to

potrebuju viac-vase dieta nie je viachasobne postihnute iba zaostava vo vyvine

tak kludne nic nerobme a premrhajme najdolezitejsi cas/ a vsetkych socialnych
sluzieb ktore im aspon trocha na chvilu umozni zit aj s clenom rodiny so ZTP

co najbeznejsi zivot..Aby im boli vsetky soc.sluzby, tak ako v zahranici hned
automaticky schvalene a same ponuknute.A nie ako na SK aby si vsetko rodic

najprv nastudoval vsetky zakony a paragrafy a potom isiel na UPSVR,zobrat

prosit.A kazdy kraj a urad si vyklada znenie zakonov podla seba.Na tom urade
nedostanu ziadne kompenzacie ani kebyze neviem ake ochorenie maju a v inom
meste dostanu vsetko aj to na co nemaju narok.Je velmi bolestne zmierit sa s tym ze
mate dieta so ZTP,a este horsie je ked ani nedostane to co mu a jeho rodine ten zivot
aspon trosku ulahci a priblizi k normalu.Vsetci postihnuti a ich rodinni prislusnici,by boli
najradsej kebyze nic nepotrebuju ,lebo by boli zdravy.

Istota moZnosti zamestnania fudi s mentalnym postihnutim

zatial ni¢, uvidime &asom aké bude jeho zdravie a celkova kondicia

je malo pracovnych moznosti pre fudi s mentalnym postihnutim - malo agentur,ktoré by aktivne
pomahali so zamestnavanim a vyhfadavanim a vymyslanim moznych pracovnych aktivit pre
ludi - tak aby to zvladli, zmena legislativy v suvislosti s osobnou asistenciou, asistentov je malo,
Studenti by mohli mat prax povinnu poc€as celého Studia, Cerstvi déchodcovia by mohli pracovat
ako OA - ak by o tom vedeli a boli by motivovani, vy§Sia odmena ako 2,78 €

lepSia podpora Statu s financiami a dostatoény pocet zariadeni na opatrovanie

Podpora Statu- ak &lovek nie¢o potrebuje je 100000 dévodov pre€o sa to neda, pre€o na to
nema narok.

Mamy travia celé dni v aute, aby detom poskytli moznost absolvovat €o najvaési pocet terapii
nutnych k napredovaniu dietata. Ur€ite som zastanca zriadenia ¢o najviac zariadeni, kde by
dieta bolo pocas celého dna a malo by zabezpecené okrem vzdelavania, rehabilitacie aj
podporné terapie kazdy den.

Vela krat dalSie deti v rodine su prave tejto zaneprazdnosti na druhej kolaji. Malokedy sa mysli
na ne, kolko dni a tyzdnov ostavaju bez mamy, ktora je s ich sirodencom na rehabilitaénom
pobyte velakrat mimo miesta bydliska.

cestovanie a byvanie s detmi , mat nejaku adresu trvalu, pripadne financie niekedy sme v
nudzovom reZime
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rodin v oblasti socialnych sluzieb

Dovera alebo istota toho ze ked tu raz nebudeme a nas syn s postihom ostane sam bude o
neho slusne postarane. Mame strach o buducnost nasho syna-a to nie je dobre lebo denne sa
touto myslienkou zaoberate. Snad sa to raz zmeni

Tolerancia a pochopenie okolia.

Tolerancia okolia, Specializované zariadenia s celym komplexom terapii tak exaktneho ako i
alternativneho smeru

kvalitné a finan&ne dostupné zariadenia, na ktoré sa budeme méct spolahnut’ v buducnosti, ked
uz nebudeme schopni zabezpecit' starostlivost’ o dieta vlastnymi silami

vedomie, Ze po naSej smrti bude o syna postaranég, preto sme v poradovniku na celoroény
pobyt. Po 11 rokoch ¢akania sme dostali tyzdenny pobyt v zariadeni, na skusku.

Umiestnit dieta v skolke v mieste bydliska.

Moja dcéra ma okrem mentalneho postihu denne epileptické zachvaty, ktoré su naozaj naro¢né
na zvladnutie pre toho, kto sa o fiu stara. Okrem toho Ze jej treba byt neustale "v patach" , musi
byt osoba ktora sa o fu stara fyzicky zdatna, lebo ked dostane velky zachvat treba ju doslova
zalahnut, pretoze sa sto¢i na brucho, treba jej chranit hlavu aby si nevybila zuby, nezlomila nos
alebo neporanila o¢i ked so sebou hadze. To nehovorim o Zivotu nebezpeénych
nepredvidatelnych padoch /par zlomenin mame za seboul/.

Pre mna je problém zohnat osobného asistenta, pretoze je nutné aby dcéru a jej prejavy
poznal. Nemdze to byt ¢lovek ktory ju nepozna, lebo ohrozuje ju, aj seba /

ako som bola svedkom rozhovoru jedného &loveka ktory sa rozpraval s dcérinym asistentom a
upozorfioval aby to nerobil, lebo si koleduje o "basu"/. Cim je starsia, tym je to horsie. Kazdy kto
sa s fou stretol, sa do toho nehrnie, lebo ide doslova o zZivot za 2,78 na hodinu. RieSime to tak,
ze platime 5,-EUR/h a aj tak sa tazko zhara asistent. Zatial vSetci davaju prednost tym, s
ktorymi maju moznost’ sa viac porozpravat, vyjst do spolo¢nosti, na kultirne, Sportové aktivity,
€o sa s dcérou da vo velmi obmedzenej miere. Pomohlo by, keby odmeriovanie bolo
odstupriované podla naro¢nosti pomoci postihnutému.

Neviem ako by som sa mala postavit k otazke o mi chyba k ¢o najbeznejSiemu Zivotu.
Kompletne som akceptovala fakt, Ze beZny Zivot sa mfia netyka. V pondelok na obed odveziem
dcéru na tyZzdenny pobyt, do piatku som neustale v praci. V piatok poobede utekam na velky
nakup na vikend, s dcérou sa neda, vyzdvihnem ju v DSS a staram sa do pondelka, kym ju
pred obedom zaveziem do DSS. Cize va&sinou fungujem 24h pondelok aZ piatok. Asistenti sa
cez vikend nie velmi hrna, jednoduchsie je zohnat' cez pracovné dni, ked musi dcéra z
nejakych pricin zostat doma.

Som rozvedena a mam Uzasného partnera, ale naSe aktivity nam dcéra velmi uspes$ne mari.
Napriek vSetkému €o ma v Zivote vedla mojej dcéry stretlo, Zit' vedla nej nie je vObec
jednoduché, je to mdj najmilovanejSi ¢lovek a najvacsia Skola Zivota, za ktoru som velmi
vdacna, ale to sem uZ asi nepatri, ale je to to, o mi pomaha v8etko o ndm Zivot nachystal
zdolat.

moznost druziny (SKD) pre dieta v skole v popoludnajsich hodinach, moznost chodit do skoly v
mieste bydliska

Dva prijmi do rodiny
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rodin v oblasti socialnych sluzieb

Podla mna je nepochopitelne, ze osobnu asistenciu nemoze vykonavat rodinny prislusnik!!!!
(Ano, ale nie celu) Nie. aby bol stat stastny, ze sme postihnutych rodinnych prislusnikov nedali
do “ustavov” za statne peniaze, ale napriek tomu, ze zivot s nimi nie je lahky a jednoduchy, sme
ochotni sa o nich starat. Tak si musime najimat cudzich, aby sa o nich za neatraktiny “plat”
starali. Ti, ktori toto schvalili, zrejme so ziadnym, hlavne mentalne postihnutym, nikdy nezili. Su
“svojski”, nie kazdy clovek, ktory ich nepozna od ich narodenia, ma s nimi trpezlivost. A navyse,
ak uz aj niekoho za “tie” peniaze zozeniete, neznamena to, ze ho bude postihnuty akceptovat.
Tento zakon je pre mna nepochopitelny!!

Kruzky pre deti s postihnutim,viac mladych ludi,ktori by dokazali pracovat s elanom s detmi s
postihnutim,letne prazdniny su pre nas strasiakom,ako zmysluplne vyplnit cas pre nase dieta-

Pracovne prilezitosti pre telesne postihnutych so stredoskolskym vzdelanim. Sprostredkovanie
osobnej asistencie.

Financie.

Umiestnenie ztp dietata na standardny pracovny cas, aby obaja rodicia mohli vykonavat
zamestnanie, plus poskytovanie adekvatneho vzdelavania pre autistickeho syna statnou
instituciou, resp. Zo zdravotneho poistenia. Co si rodicia nezabezpecia sami a nezaplatia
nemaju. Kazde dieta ma mat moznost vzdelavat sa od utleho veku a to nema financne
zruinovat rodinu.

opatrovatelka nam chyba v pripadoch ,ked chceme robit nejake aktivity so zdravymi detmi
kedze mame este dalsich dvoch, napr.chceme sa ist korculovat, lyzovat, bicyklovat atd...co sa s
autistickym dietatom nijako neda, tak jeden z nas sa musi stale sa starat iba o neho....

vychova vacsinoveho obyvatelstva k akceptacii inakosti

moznost doCasnej opatery dcérky, v Case, ked si potrebujem nakupit, nie€o si vybavit,
zrelaxovat, navsivit lekara

MozZnost zamestnat sa, nakolko vyska prispevku od $tatu neumozriuje Zit beZzny &i Standardny
Zivot, neumozfiuje velakrat ani poskytnut dietatu rehabilitacie, kupele, o dovolenke, &i
potrebnej zmene prostredia ani nehovoriac. MoZnost poskytnutia komplexného socialneho
poradenstva a pomoci vo vSetkych oblastiach Zivota, nie ako to funguje - nefunguje dnes, len
na urovni neustaleho vybavovania, dokladovania i dokazovania vasej situacie na uradoch.
Moznost odlahCovacej Ci opatrovatel'skej sluzby v domacom prostredi nielen kvéli kritickym
situaciam, ale aj kvoli oddychu ¢&i regeneracii rodiCov, ¢i opatrovatelov.

Dcéra sa vyucila v dvoch odboroch na odbornom ucilisti v Bratislave. Po ukoneni Skoly nam
bolo v8ak povedané, Ze nebude moct byt zaradena do pracovného procesu. Vetko sa v
podstate odvija od toho, Ze pre tychto ludi nie su vytvorené Ziadne zariadenia na uplatnenie
svojej pracovnej aktivity. teda okrem chranenych dielni, ale tie maju obmedzeny pocet takychto
pozicii. Ci Ze ak to dieta skon&i strednt $kolu, dalej uplatnenie nenajde.

Zaujem $&tatu o tuto problematiku je velmi maly. Neviem si predstavit ¢o bude s mojou dcérou
ak sa pominu moiji rodi€ia a ja. Z déchodku, ktory dostava vobec nevyzije.

moct si niekedy aspori trochu oddychnut, pretoZe starostlivost’ o postihnutého &loveka je
uvazok na viac ako 24 hodin denne

Najviac by ndm pomohlo, keby sme 1 - 2 x ro€ne mohli Eerpat odlah€ovaciu sluzbu pocas 7 -
10 dni - teda moznost vycestovat bez postihnutého ¢lena rodiny, zatial o dcéra by bola
kvalitne zaopatrena.

Privitali by sme tiez moznost dalSieho vzdelavania - napr. jazyky, praca s PC, socialne vedy
(zaklady geografie, historie, a pod.), pohybové aktivity, Sport
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Zdravie

- dostupnost’ Specializovanych zariadeni DSS a to aj pre starSich autistov bez dihych
pradovnikov

- adekvatna a jedina terapia pre autistov, ktora by bola hradena $tatom (ABA terapia, v CR uz
zrejme hradena ZP)

- dalSie aktivity, ako hippoterapia, canisterapia, arteterapia, atd. vSetky su pre postihnutych
drahSie ako pre zdravych, mali by byt aspor €iastoéne hradené Statom

- poskytovanie a Skolenie osobnych asistentov Statom

- 8o sa tyka zdravotnej starostlivosti - aby boli drzitelia TZP-S preukazov brani na lekarske
vySetrenie prednostne, autisti nedokazu ¢akat, mame ich dvoch a lekara vyberame podla jeho
ustretovosti, je neddstojné, ked sa na nas pozera cela ¢akaren, dieta sa hadze o zem, ublizuje
si, pojeda $piny a mince zo zeme - osobna skusenost, naco je potom ten preukaz??

- viac informacii v médiach o postihnutych fudoch prijatelne prezentovanych verejnosti formou
tréningu adekvéatneho pristupu k tymto fudom, reSpekt, pomoc, a nie len modré svetlo raz do
roka na poCest autistom

- zmena byvania z bytu do vidieckeho domu (kym nas susedia neukamenuju)

- dostatok spanku

- aby sa rodi¢om opatrovatelom zohladriovali najlepSie roky zarobku na vypoc¢et déchodku,
pretoze z mizerného opatrovatelského je minimalny déchodok

pri vyplfiovani vasho dotaznika si uvedomujem, Ze napriek problémom ma moja dcéra s jej
postihnutim velké Stastie. Moja predstava o pomoci je smerovana, do doby, kedy uz jej s
manzelom nebudeme méct pomahat, €i uz z dévodu zdravia, alebo, Ze tu uz nebudeme.

Mne osobne vadi nemoznost najst v Bratislave miesto "telocvi¢riu",

na nejaku pohybovu aktivitu, kde by jej inakost nevadila a neboli by to déchodcovia, nie ani tak
z dévodu veku, ale z dévodu €asu dna.

financie

Oddych, pochopenie okolia, v nemalej miere peniaze, moznost stretavat sa s inymi ludmi -
priatelia , rodina...

Syn ma autizmus a mentalne postihnutie, z toho dévodu je nesamostatny a potrebuje neustaly
dohlad a asistenciu 1 dospelej osoby vo vSetkych €innostiach. Preto je ¢asto tazké vykonavat i
beZzné domace prace, zaroven i chodit do zamestnania a mat’ ¢as s manzelom na oddych a
rekonvalescenciu. KedZe ndm bol cez UPSVR zamietnuty prispevok na osobnu asistenciu,
velmi by nam pomohol nejaky typ odlahcovacej sluzby alebo asistencie, ktora by nam na par
hodin tyzdenne sa postarala o syna.

dufam, ze teraz taky zivot zijeme, uvidime ¢o prinesie buducnost

Pomoc a odlahéenie

Specializovany logopéd, Specializovany neurolég, rehabilitacné stredisko

Méme problém s odlah&enym opatrovanim, lebo va¢sina obci to nechce poskytovat. Z toho
dovodu si nemézeme s manzelom dopriat spolo¢nu dovolenku.Na dlhSiu dobu sa nam o dcéru
nema kto postarat.

Vo vSetkom nas obmedzuju financie, mame viac deti a zarobok pobera iba manzel, ja mam
rodié. prispevok pre dieta ZTP do 6 rokov
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Ako rodi€ia 2 tazko zdravotne postihnutych deti (dvojiCiek) s mentalnym a viachnasobnym
postihnutim by sme ocenili, keby stat:

1.) podporoval koncepciu rozvoja socialnych sluzieb rozvojom réznych foriem socialnych
sluzieb (zabezpedil rodine vyber moznosti v pripade réznych Zivotnych situacii)

2.) pochopil, aké je to €asovo, finanéne aj psychicky naro¢né pre rodicov tychto deti a tento
rozdiel pomohol kompenzovat tak, ze rodine, ktora sa stara o tazko zdravotne postihnutého,
ktory byva s rodinou, ktorej rodi€ia su nuteni byt zamestnani (pretoze starostlivost o takéto deti
je finan€ne nakladnd) a neumiestnia ho na tyzdennej/rocnej baze do socialneho zariadenia:

a) pravidelnd mesacnu finanénu podporu na tato tazko zdravotne postihnutd osobu ako aj

b) vyrazné dariové ulavy pri dani z prijmu, resp. danové odpocitatelné polozky

c¢) odlah&ovaciu sluzbu na urcity poc¢et dni v roku, ktora bude zamerana bud:

- na pomoc v domacnosti pre tuto rodinu s beznymi ¢innostami (upratovanie, varenie, zehlenie),
aby sa rodiCia mohli plne venovat postihnutej osobe

- alebo na pomoc zabezpecenia rozvoja aktivit pre tuto tazko zdravotne postihnuti osobu
(vofnoCasové aktivity)

Doélezité je pochopit’ velky zakladny rozdiel medzi zdravymi a mentalne postihnutymi jedincami-
rovesnikmi v rovnakom veku, ktoré sa nemdzu o seba sami postarat’ a potrebuju neustaly
dohlad z titulu ich bezpe€nosti a zabezpecenia €innosti, ktoré zdravi jedinci povazuju za
Lhormalne®, ale pre mentalne postihnutého to moéze byt velkym problémom a potrebuje
neustalu podporu, pomoc, vysvetlovanie a rozvo.

Socialne sluzby cez vikendy a dni pracovneho pokoja

s tazko postihnutym dietatom nie je mozné zit’ bezny zivot

zatial zileme bezny Zivot, otazka je, ¢o bude, ak sa pominieme

opatrovatelske sluzby ale na pravidelnej baze, aby si dieta zvyklo na 1 stalu osobu a bolo
mozne si aj hiekedy oddychnut alebo vybavit veci, cez vikend alebo v poobednych hodinach

Osoba, ktora bude viac menej sucastou nasej domacnosti, bude mat dieta na starosti aj pocas
volnocasovych aktivit, ktora nam umozni venovat sa aj dalsiemu dietatu, ktora nam umozni
regeneraciu aj napriklad pocas vikendu. Pri type postihnuti, ktore ma nase dieta, je zial nutne
aby sa mu niekto cely cas venoval a je to velmi narocne a vycerpavajuce. Je tiez zrejme, ze
jeden terapeut/pracovnik takuto sluzbu na dennej baze zrejme nezvladne, idealny stav by bol
mat dvoch striedajucich sa terapeutov na 3-4 hodiny denne alebo vo vybrate dni v tyzdni resp.
pocas vikendu. Za sluzbu sme ochotni zaplatit, avsak je nevyhnutne aby sa z casti na sluzbe
podielal aj stat financne a aj personalne.

Pomoc v opatrovani

Chyba mi cas na sebarealizaciu. Cely den travim zabezpecovanim potrieb dietata, preprava do
skolky, na vysetrenia, podporne terapie. Doma cvicime, "ucelne" sa hrame podla pokynov
specialneho pedagoga a logopeda, stimulujeme zrak, sluch, svalstvo tvare. V ostatnom case,
ktory zo dna zostava sa staram o bezny chod domacnosti a zabezpecujem financie na dcerine
terapie (hlavne zber 2% z dani). Na rozvoj vlastnej osobnosti a socialne vyzitie mi nezostava
ziadny cas a prostriedky, nakolko nemozem chodit do zamestnania.

Cenova Dostupnost kompenzaénych pomdcok, prispdsobit’ komunikacie vozickarom
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Stat sa zbavil zodpovednosti za starostlivost o0 mentalne postihnute osoby, resp. tuto
zodpovednost presunul na obce ktore nemaju potrebny aparat, mechanizmy, zdroje, motivaciu
a casto ani ochotu/volu tuto zodpovednost naplnat. Chyba funkcny statny system pre
postaranie sa 0 mentalne postihnute osoby v kazdom stadiu ich zivota, je absurdne ze tuto
ulohu maju suplovat neziskovky ktorych najvacsou starostou je nahananie zdrojov na svoje
financovanie a prevadzku. Rodiny postihnutych deti ziju jednu velku mizeriu ktora sa realne v
mnohych pripadoch konci tragicky, stat je k nim ucelovo slepy, realna pomoc odnikial
neprichadza. Chybaju nam funkcne statne zariadenia s garanciou ze tu budu vzdy (ze ich nikto
neprestane financovat) najlepsie s nepretrzitou prevadzkou kde by bolo mozne dieta flexibilne
odniest/priniest podla potrieb, stavu a vole rodicov. V zariadeni sa predsa personal strieda v
smenach, po 8 hodinach ide domov a moznost regenerovat a zit normalny zivot, my tu moznost
nemame takmer nikdy.

Zdravie nasho syna

Bezbarierovost, moznost robit’ s postihnutym dietatom to ¢o so zdravym a tym padom to
limituje travenie volného ¢asu ostatnych deti a celej rodiny, citim to najma v prirode, kam uz
kvéli tomu moc ako rodina nechodime. V obchode by mohli byt nakupné voziky so sedackou
pre vacsie deti. Plus ako dieta rastie, zhorSuje sa zdravotny stav matky (bolesti chrbta), lebo
nema kedy a za €o ist napr raz do roka do kupelov.

chyba mi ako matke priestor na vlastne zaujmy, a regeneraciu, nakolko nemam moznost
ponechat dieta same doma aj ked ma uz 18 rokov, pokial sa manzel pracovne neuvolni,
postradam kompletne poradenstvo v socialnej a pravnej oblasti na 1 mieste, kazda institucia
(socialna poistovna, zdravotna poistovna, urad prace a DSS) ma svoje informacie a nie su
dostupne spolocne na 1 kontaktnom mieste, tiez je velkym obmedzenim, ze clovek s trvalym
postihnutim musi kazde 2 roky davat ziadost na prehodnotenie potreby socialnej sluzby,
pomohlo by aj zosuladenie posudkovych lekarov vo vsetkych statnych instituciach (socialna
poistovna, urad prace, samospravny kraj)

Vyssi invalidny dochodok, vyssie prispevky na vsetky kompenzacie, pomoc inych ludi so
starostlivostou o dieta so ZTP, asistenti, bezbarierove byvanie, bezbarierovost ako taka,
akceptacia ludi so zdravotnym postihnutim vo vsetkych oblastiach zivota.

Aby dieta bolo v DSS spokojné, prosperovalo a neupadalo hlavne po motorickej stranke.

Vdaka tomu,ze dcera je celorocne v DSS,zijeme uz najbeznejsi zivot

Uz to ani neviem opisat. Zivot, aky mi urgil lekar-hlupak pri pérode sa stal vdlaka méjmu
vlastnému Usiliu, vedomostiam a skusenostiam normalny - a snazim sa pomoct aj inym, aby ich
dieta malo €o najmenSie postihnutie. Uz mi je to jedno a fakt Uprimne - neviem to opisat. Mgj
syn je Uzasny. Vdaka nemu som sa naudila to, ¢o ini nikdy nebudu vediet, ale za aku cenu?
Treba to zazit. Opisy su nani¢. Prepacte, ak som sa niekoho dotkla - hoci mna nikto nepoziadal
o prepacenie, Ze mi nenavratne znicil syna...

Nastastie byvame na dedine, a syn je pomerne samostatny. Myslim, Ze mame Stastie a zZijeme
bezny zivot.
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-zariadenie komplex. starostlivosti, kde dieta mozem dat kazdy den na 8 hodin a dostane
vsetko potrebne, aby rodic mohol navstevovat zamestnanie na plny uvazok, prip. sa odhodlat
mat vobec dalsie deti, aby to popri starostlivosti o TZP dieta sucasne zvladol

-kompetentna a v danej oblast vzdelana odlahcovacia sluzba, kt. by sa dalo doverovat a zverit
dieta a mohli by ste si dovolit ochoriet, prip. absolvovat lekarov aj svojich, prip. nabrat nove sily
- narok na kompenzacie vyplyvajuce z toho, ze mate doma TZP dieta a nie zavisle od vyssieho,
ci nizsieho prijmu rodiny, TZP clena si do rodiny nevyberate a clovek s vyssim prijmom plati
vyssie dane a zrejme i travi viac casu v praci, prip. byva v regione s vyssiu zivot. urovnou, preco
by mal byt ukrateny o statne peniaze viac ten, ktory do statneho rozpoctu prispieva viac a
vlastne viac zivy tento stat, kde je logika?

Chyba nam to, ze 26mesacny syncek je imobilny a doktory nevedia najst zatial pricinu jeho
stavu, ze co za tym je preco je na tom ako je. Stale len hladame a hladame a nic...za dva roky
co behame po lekaroch nema nic. Smutne :(

LepSia starostlivost a kvalitnejSie sluzby aj v SZS v Senci pre autistov ( nemaju tam ani len
jedalen kazdy den chodia peso cez cely Senec na obedy do inej ZS, nemaju telocvi€niu, nejaké
rehabilitacné pomdcky ) a nejaké vikendové zariadenie pre autisticke deti kam by sa hlavne v
zimnych mesiacoch dalo s dietatom prist.V lete letné tabory cez prazdniny pre deti a rodiCov
autistov spolo¢ne.

VySSi prijem prispevku za opatrovanie aspon vo vyske minimalnej mzdy

viac financii a fahsSia dostupnost k tymto sluzbam

Toto je na dlhé pisanie ... Dalo by sa hodiny rozpravat o fudoch v okoli, na uradoch ich ochote,
odpore a naopak o pomoci jednotlivcov

Financie, podpora, zariadenia, kde by bola zabezpecena kvalifikovana starostlivost o deti s
autizmom podla najnovSich poznatkov vedy a vyskumu

financie, vacsia integracia a pochopenie okolia, cas straveny s partnerom osamote

Informacie - ako som uviedla, komplexne informovanie o tom, co existuje a da sa vyuzit.

Snazime sa zit co najbeznejsi zivot,aj napriek poztihnutiu dcery,ale urcite by sme privitali
napriklad castiejsie navstevy kulturnych podujati spolu s manzelom,ak nam nema kto postrazit
deti, ide len jeden z nas

Moznost starostlivosti o dospelé dieta aspori 4 hodiny denne

koncetracia odbornikov na jednom mieste, kvalitnejsia zdravotna starostlivost a informovanost,
viac socialnych a specializovanych pracovnikov a viac zariadeni pre nase deti, lacnejsie sluzby,
terapie a pomocky pre ZTP osoby, zjednodusenie administrativy okolo vybavovania
najroznejsich prispevkov a pod. Je toho vela ;)

Druhy prijem a s tym slvisi aj chybajuci asistent, ktory by sa o dieta staral ako o vlastné, €i uz
po fyzickej alebo mentalnej stranke, skratka ¢len rodiny.

Aktualne je to moznost inkluzivneho vzdelavania pre nase dieta. Navstevuje Specialnu
zakladnu Skolu a DSS. Dobre si vieme predstavit, ze by fungovalo o 200% lepSie v kolektive
zdravych deti. A socialne sluzby by k tomu mali tiez prispiet tym, ze by aj dietatu s
kombinovanym postihnutim pridelili osobného asistenta, ktory by s nim mohol vstupit za branu
Skoly a zuc€astfiovat sa vyu€ovania. Velmi nam ako rodine chyba odlah&ovacia sluzba, ale
odmietame su€asnu ponuku jej poskytovania v zariadeni socialnych sluzieb, pretoZze sme velmi
vhimavi k podmienkam, za akych je poskytovana oSetrovatelska starostlivost v DSS, ktoru
nase dieta aktualne navstevuje. Nechat ho tam dlhSie ako 4 hodiny by sa nam zdalo vyslovene
riskantné...
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ZvySenie opatrovatelskeho prispevku .Vyrovnat ho k minimalnej mzde.Opatrovatel pracuje 24
hodin denno denne .Nepozna vikend ani sviatok.Nemé&Zze si dovolit vybrat' si dovolenku.

Zdravie.

prva odpoved, ktora ma napadla pri precitani otazky, su urcite ako u mnohych inych - financie

podpora okolia - statu a uradov, optimalne posudzovanie mentalne postihnutych ludi (geneticka
- chromozomova vada) vzhladom k tomu, ze ich stav je nemenny - nie buzeracia uradov cca
kazde 2 roky dokladovat zdravotny stav

Neobmedzovanie mnozstva poskytovanych socialnych sluzieb na jedneho postihnuteho v
urcitej zivotnej etape zivota. A nutnost predkladania ziadosti o posudeni potreby na kazdu
sluzbu a zakazdym cakat na rozhodnutia. Teda zbytocna administracia pri posudzovani toho
toho isteho zdtavotneho stavu a toho isteho postihnuteho....

nemame moznost zaradit nase dietata do kolektivu (MS ho neprijala kvéli zaostavaniu v PMV),
DSS navstevuje len 2x tyzdenne na 3-4 hodiny. Z tohto dévodu nie je mozné, aby som sa
vratila do prace, ani na 1/2 avazok, pokial nemam zabezpe€enu dennu starostlivost. navyse
mame Casté kontroly u lekarov Specialistov.

Bolo by dobré zlepsit' lekarsku starostlivost, napr. bezplatné objednavanie ku vSetkym lekarom
na urcitu hodinu- 42 ro€nému synovi mentalne na urovni 2 ro¢ného dietata nevysvetlite, ze
treba Cakat, alebo prednost pri odberoch, vysetreniach. a pod.

peniaze

Zijeme oby¢&ajne, praca a domov. Na ostatné nam chyba fyzicka sila, energia a financie. Ak sa
da, v letnom obdobi chodime cez vikend na chatu k priatelovi do prirody.

Odfah&ovaciu sluzbu poskytovat vietkym, nielen tym, ktory poberaju prispevok na opatrovanie.
Treba viac propagacie socialnych sluZieb, aby bola verejnost (ti, €o sa staraju o postihnutych,
starych, chorych) informované o svojich mozZnostiach.

Osobna asistencia postihnutého dietata, nakolko sa staram sam, matka si ho nebrava,
neposkytuje mu Ziadne opatrovanie, volno€asové aktivity a dieta je len so mnou 24 hod. denne
a pri ukonoch ako je varenie, pranie, hygiena mi neostava ¢as na jeho volno¢asoveé a
vzdelavacie aktivity.

mat moznost lepSie a kvalitnejSieho domu alebo bytu

Vlastné byvanie, kde by som pre vnucku vytvorila pokojné prostredie.

Privitala by som, keby som sluzbu osobnje asistencie mohla vykonavat sama (matka - rodinny
prislusnik) ¢o momentalne nie je povolené. Syna opatrujem celodenne. Na optrovatelsky
prispevok nemam narok. Kvéli zdravotnému stavu méjho syna na nemdzem zamestnat.

aby mi chodila Zena, lebo tieZ ochorela

chyba mi moznost zaradenia dietata do zariadeni s beznymi zdravymi detmi. Bez OA je to
nemozné a priznanie OA je vefmi naroéné.

zdravie

vacsia osveta o mentalne postihnutych fludoch v predskolskych a Skolskych zariadeniach,
mozno viac integrovanych zariadeni, lepSie ohodnotenie v3etkych pracovnikov, ktory s takymito
detmi a f'udmi pracuju, viac zariadeni, va¢Sia podpora chranenych dielni, podporovaného
byvania, vacsie prispevky pre rodiny, ktoré sa o tychto fudi staraju.
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chybaju mi kamosi, s ktorymi by som mohol ist do kina, na bicyklovanie, na pizzu. Rad by som
chodil na prechadzky. Rad by som chodil na fotbal, niekedy idem na ryby a ked je velmi teplo
kupim si nanuk. Obc¢as by bolo treba zvysit prechadzky so psom, aj ho ¢astejSie vendit, bude
pokojnejsi a milsi. Rad by som si naSiel robotu a zamestnal sa ako obuvnik, rad by som si
nasiel priatefku. Hotovo.

druzina s adekvatnou pedagogickou opaterou, kruzky, vhodné prostredie, aj ked’ sa rodina musi
prispdsobit, fungujeme viac menej normalne, ibaze matka sa nemodze zamestnat, otec ma dve -
tri zamestnania, ale i napriek tomu si nemozeme dovolit ni€. Ako 4¢lenna rodina sme nikdy
neboli na dovolenke ani 1 denl. Ani na Slovensku, proste na to nie su financie. Opatrovatel'sky
prispevok je Zzalostne maly na vysoké ceny dnedného zivota. Ale mdze byt aj horsie!

pokoj, laska, porozumenie

zvySit opatrovatelsky prispevok na uroven ako je napriklad v Rakusku 800 eur.

lepsSi socialny systém, vylepsit podmienky pre mentalne postihnutych ludi v ramci
rehabilitacnych a vzdelavacich podmienok a kultury

Chcela by som ist do mesta parkrat do tyzdna bez starosti ¢o s dcérou. Doma ju nembzem
nechat a so mnou nechce ist' - ma psychické problémy.

Nakolko nemam nikoho v pripade méjho ochorenia, zabezpecenie starostlivosti o dcéru.

dcéra ma cca 8hod. asistencie denne, ale nevieme zohnat kvalitnych asistentov, keby asistenti
mohli pracovat’ na pracovny pomer, bolo by to lepSie

hlavne u rodiéa, ktory je na postihnuté dieta - TZP sam (samozivitel), st ptorebné hlavne
financie, ktoré je potrebné zarobit, potom dochadza k tomu, ze €as, ktory ma byt straveny s
dietatom na bezny Zivot a spolo¢né aktivity sa neda realizovat tak, ako by bol potrebny.

neviem sa vyjadrit

chybaju mi financie, som ZTP - potrebujem pracu aspofi na 4 hod,. denne, vad&sie auto s
ploSinou kvéli nakladaniu dietata do auta, raz do mesiaca vikend volny pre seba

chyba mozZnost v€asného poradenstva pri postupujucom veku rodi€ov a to pravneho -
starostlivost’ o postihnuté dieta v €ase staroby rodi¢ov, prebratie starostlivosti o dieta v
spolotnom byte déveryhodnou osobou. MoZnost’ v€asného vyskuSania si situacie vyhovujucej
dietatu posmrti rodiov. Zabezpec€enie majektu diatata po smrti rodiCov - jeho vyuzitie na jeho
potreby a kvalitny zivot.

vacsia tolerancia zdravych ludi a institacii vo&i zdravotne postihnutym fudom a ich rodinam

vy&Si prispevok za opatrovanie

Aby sme Zili dostojne ako sa Zije v EU, by sme potrebovali minimalne 70 europatrovatelského
prispevku ako maju opatrovatelia v EU. Tych 273 eur opatrovatelského prispevku je vysmech
od $tatu pre ZTP. Lebo pre vaésinu oaptrovatelov je to ich jediny prijem. Vydavky rodiny ZTP
prevysuju och prijem.

lepSie zapojenie do bezného zivota

Zdravie

Asistencia

Dostupnost informacii a poradenstvo o moznostiach dalSieho postupu v Zivote

kvalitny personal ktoy pomaha ludom s postihnutim
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V priebehu rokov sa menia potreby postihnutého dietata. Chyba moznost zmenit druh
vyuzivanej pomoci os. asistenta. Pred 10 rokmi napr. postihnuty potreboval viac hodin na
sprevadzanie kulturnych poduijati, teraz potrebuje viac inych sluzieb, NAPR. POMOC PRI
NaKUPOCH, oSetrovani v chorobe (akutnom ochoreni, sprievod ku lekérovi, toto sa neda
menit, iba poZiadat’ o navy$enie hodin os. asistencie.

bezbariérovy pristup k domu a bytu, dobri priatelia a priatelky na stretavanie a zaujimavé
z&Zitky, lepSia telesna a duSevna kondicia

zvySenie prispevku na opatrovanie a zlepSenie kvality sluzieb pre nase deti

odlah&ovacia sluzba, obaja pracujeme a sme bez rodiny

moznost pouzivat odlah€ovaciu sluzbu

je problém najst osobnych asistentov, mala by byt databaza asistentov, moje dieta potrebuje
pohybové aktivity ale nema kde a s kym

tolerancia spolocnosti vo&i ludom s postihnutim a pIné zaclenenie sa do bezného Zivota

moznost dat syna cca dva dni /tyzden do zariadenie kvéli psychohygiene, som s nim 24
hod.denne

-nezit' v neustalom strese Ze pobyt v DSS nebude viac predizeny
-istota, Ze dieta po nasej smrti bude v DSS ale nie len odlozené ale bude v kolektive a v
kontakte so spolo¢nostou

lepsSia dostupnost odbornych lekarov

dostupnost kvalitnych asistentov, zvySenie hod.mzdy asistentom, tolerancia spolo¢nosti vocCi
fludom s postihnutim ...

osobna asistencia alebo ina sluzba na moznost Sportovania a navstevy kultarnych a
spolo¢enskych podujati

rodinné okolnosti, kde sa musim strat’ este aj o vlastnych rodiCov a tym davat syna na 4 hodiny
do DSS, aby som vSetko zvladla.

viac penazi

Vzhladom k tomu, Ze sme 5 ¢lenna rodina s 2 -mi zdravymi detmi, chyba nam moznost aspon
niekolko vikendov stravit mimo bytu, nakolko nas postihnuty syn nevydrzi v aute viac ako 1
hodinu a uz si ani nespominam, ako by sa snim mohla travit dovolenka na viac dni.

Pozn. 5krat v tyzdni pracujeme obidvaja rodicia a potom nasleduje "vikend" so starostlivostou o
post. dieta, ktoré nechodi, nesedi, nevidi.

- odrah¢ovacie sluzby
- moznost $pecialneho ubytovania na dovolenke s dietatom TZP

zdravie nasho dietata, aby sa mohol opat zaclenit’ do zivota. Je to momentalny stav, ktory
rieSime.

V dbsledku postihnutia nasho starSieho syna nemézem zabezpedit naSmu druhému synovi
vyvoj ako kazdému dietatu, nakolko s ko¢ikom sa ¢lovek nie vSade dostane.

ulavy u zamestnavatela (zohfadnenie inych potrieb), darové ulavy pre rodiny s postihnutym
dietatom. MozZnost mat dovolenku (pre rodi¢ov na rehab.)

Uznat starostlivost o dieta, aj ked je na tyzdennom pobyte - v domacej opatere je od piatka do
pondelka, pocas sviatkov, prazdnin, choréb.

hlavne autobus, ktory by vozil deti do zariadenia a z neho domov
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osobna asisten¢na sluzba pre celoroény pobyt - Sportovanie, navsteva kulturnych a Sportovych
podujati

potrebné by bolo zabezpedit tak ako mame stomatoléga aj inych odbornych lekarov. Tak, aby
sme sa nestretavali s odpovedou lekara "nespolupracuje, nemdzem ni¢ urobit”. Pre mna je
takato situacia v zivote zatazujuca. Hladat a najst lekara, ktory by mal trochu trpezlivosti a
ochoty poméct.

asistencia, ktora sa tazko ziskava (nie je dostupna)

asistencia, pretoze u nas sa velmi tazko ziskava, nemam silu bojovat’ s iradmi. Asistencia by
mala byt uzakonena v soc. zakone, pretoze kazdy mentalne postihnuty potrebuje asistenciu,
len urady by mali uréovat pocet hodin.

Odpovede su kategorizované v nasledujucej tabulke:

Nedostatok financii a vdésia finanéna podpora rodin 25
zo strany VUC, §tatu, obci
Skvalitiiovanie a rozsirovanie socidlnych sluzieb zo 12
strany $tatu, VUC, obci

Dostatok I'udsky a odborne kvalitnych asistentov 17
Viac agentr sprostredkujucich osobnu asistenciu 2
Svojpomocné skupiny 1

Podpora zamestnavania I'udi s mentalnym 6

postihnutim od §tatu, chranené miesta a dielne
Istota zabezpecenia starostlivosti o diet’a, ked’ rodi¢ 9
uz nebude moct’
ZlepSenie komunikacie s iradmi, menej byrokracie 7
Ulah¢enie schval’ovania kompenzacii, objektivnost’ 6
postupu
Tolerancia okolia 10
Lokalne dostupné specialne materské a zakladné 4
skoly

Letné tabory, krazky, Sportové aktivity 5
Opatrovatel'ska sluzba v domacom prostredi 5
Odl'ah¢ovacia sluzba 18

Komplexné socialne a pravne poradenstvo 5
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Financ¢ne dostupné Specializované terapie 3

Viac Specialistov na dant oblast’ (neurolég, logopéd, 2
zubar)

Prednostné lekarske vySetrenie 1

Rozsirenie ¢asovej dostupnosti ambulantnych sluzieb 4

(8 a viac hodin denne, aj cez vikendy, sviatky)

Bezbariérovost’ prostredia 4

Zdravie 8

Rodi¢ia najCastejSie uvadzali nedostatok financii, chybajucu podporu od Statu v zmysle
finanénej podpory, ¢asto napriklad spominali zvySenie opatrovatelského prispevku. Otazke
financii a finanénej podpory Statu sa venovalo 27 opytanych. Druhou najCastejSie sa
vyskytujucou kategériou boli chybajuce odlah&ovacie sluzby, uviedli ich 18 respondenti.
Tretou ¢asto spominanou kategdriou bola asisten¢na sluzba - dostupni fTudsky a odborne
kvalitni asistenti. Vyjadrilo sa k nej 17 rodiCov. Ostatné kategorie a ich zastupenie

v prieskumnej vzorke je uvedené v tabulke.
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