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1. Uvodné informacie

1.1. Narodny preventivnhy mechanizmus, ciele a postupy

Komisar pre deti plni od roku 2023 tlohy narodného preventivneho mechanizmu v
Slovenskej republike (dalej len ,,NPM*) podl'a Opcného protokolu k Dohovoru proti muceniu
a inému krutému, nel'udskému ¢i ponizujicemu zaobchadzaniu alebo trestaniu (tu uvedeny
protokol a dohovor d’alej len ,,Opény protokol* a “Dohovor”)!.

Utelom NPM je zavedenie systému pravidelnych navstev (monitoringov) vykonavanych
nezavislymi medzindrodnymi a ndrodnymi organmi na miestach, kde si osoby pozbavené ich
slobody, v zaujme predchadzania muceniu a inému krutému, nel'udskému alebo ponizujucemu
zaobchadzaniu alebo trestaniu (d’alej len ,,zI¢é zaobchadzanie®).

Postavenie NPM sa v zmysle ¢l. 3 opcného protokolu v Slovenskej republike zverilo do
posobnosti troch uz existujicich organov ochrany l'udskych prav - verejného ochrancu prav,
komiséra pre deti a komisara pre osoby so zdravotnym postihnutim.

Vo vzt'ahu ku pdsobnosti komisara pre deti ide o vykon systematickych navStev na miestach,
kde sa nachadza alebo mozZe nachadzat’ osoba, ktora je dietat’om. Ide niclen o miesta, kde
takéto osoby su alebo m6zu byt obmedzené na slobode organmi verejnej moci, ale aj o miesta,
kde takéto osoby su alebo sa mdézu nachadzat’ v dosledku odkadzanosti na poskytovanie
starostlivosti, a to bez ohl'adu na to, ¢i ide o zariadenia $tatne alebo stkromné.” Cielom
narodného preventivneho mechanizmu je zabranit’ muceniu a inému zlému zaobchddzaniu zo
strany Statu, teda len v miestach a na miestach, kde §tat vystupuje prostrednictvom svojich
zamestnancov alebo poverenych oséb; Vykon NPM sa riadi internymi predpismi Uradu
komisara pre deti (dalej len ,,UKPD*).

Slovenska republika mé vytvorené represivne a kontrolné mechanizmy pre miesta, kde st
umiestnené maloleté deti bez moZnosti opustit’ tieto miesta. Ulohou NPM je v§ak vytvorenie
preventivneho mechanizmu, s ciel’om posobit’ do budicna. Hlavnou pracovnou metodou je
roz§irovanie tzv. ,best practices®, ktoré su systematicky zbierané, analyzované a nasledne
implementované do praxe, a to aj zo zahranicia.

Podl'a odporacani OSN pre NPM bol vypracovany harmonogram navstev, ktorého kritéria
zohladiiuju geografické a logistické principy tak, aby bolo mozné vykonat névstevy vo

1'§ 4 ods. 1 pism. b) bod 2. Zakona 176/2015 Z. z. o komisarovi pre deti a komisarovi pre osoby so zdravotnym postihnutim
a o zmene a doplneni niektorych zédkonov (d’alej len ,,Zakon o komisarovi pre deti a komisarovi pre osoby so zdravotnym
postihnutim®).

2§ 4 ods. 2 pism. h) Zakona o komisarovi pre deti a komisarovi pre osoby so zdravotnym postihnutim.
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vSetkych miestach bez vynimky, kde sa nachadzaji maloleté deti a aby vykonanie navstev bolo
systematické, teda opakované v horizonte niekol'kych rokov tak, aby bolo efektivne.

Komisar pre deti sa pri navStevach zariadeni zameria na odhalovanie systémovych
nedostatkov, ktoré vedu alebo by mohli viest’ k zlému zaobchadzaniu s osobami umiestnenymi
v zariadeniach. Komisar pre deti skima tak hmotné podmienky pobytu v zariadeniach, ako aj
jeho inStituciondlny ramec, a vSima si zaruky proti zlému zaobchadzaniu, t. j. mieru
zabezpecenia prav oséb obmedzenych na slobode a mieru ich praktického uplatiiovania.’
Monitoring vykonavajii zamestnanci UKPD najmé rozhovormi s vedenim a zamestnancami
zariadenia, rozhovormi s det'mi umiestnenymi v zariadeni, pozorovanim priestorov zariadenia,

nahliadanim do spisov a inych uradnych zdznamov.

Po kazdom monitoringu sa spracuje sprava®. Sprava sa sklad4 zjednotlivych Casti —
monitorovanych oblasti, kde sa popisuju zistené skutocnosti. V pripade zistenych nedostatkov
obsahuje sprava navrh prostriedkov napravy® alebo Ziadost o prijatie opatreni® s uréenou
lehotou na vykonanie napravy. V pripade, ze zariadenie mé v nejakej oblasti dobré vysledky,
resp. vhodne nastavené postupy, sprava moze konstatovat’, ze takyto postup mozno povazovat’
za dobru prax (tzv. ,,best-practices*).

Spréava sa nasledne posiela na vyjadrenie monitorovanému zariadeniu, s ur¢enou lehotou na
vyjadrenie. Zariadenie sa vurCenej lehote ma vyjadrit k navrhnutym prostriedkom
napravy/opatreniam a sposobu ich realizdcie. V pripade nedostato¢nej odpovede zariadenia,
zariadenie bude poZiadané o doplnenie informadcii, pripadne vzhl'adom na charakter situacie
bude informovany nadriadeny orgéan. V zariadeni je spravidla vykonana komisdrom pre deti
opitovna navsteva, za ucelom preverenia napravy zistenych nedostatkov.

Finalna verzia spravy sa zverejiiuje v anonymizovanej podobe na webovom sidle UKPD
a posiela sa koordinaénému organu NPM, ktorym je verejny ochranca prav.’ Spristupnenie
spravy a oboznamenie verejnosti s nedostatkami a prikladmi dobrej praxe poméha napiiat uéel
NPM, ktorym je prevencia zlého zaobchadzania.

3 Ako uvadza aj dévodova sprava k vladnemu navrhu zékona &. 1354/2023, ktorym sa meni a dopliia zakon &. 564/2001 Z. z.
o verejnom ochrancovi prav v zneni neskorsich predpisov a ktorym sa menia a dopliaju niektoré zakony.

4§ 5 ods. 3 Zakona o komisarovi pre deti a komisarovi pre osoby so zdravotnym postihnutim.

5§ 4 ods. 2 pism. f) Zakona o komiséarovi pre deti a komisarovi pre osoby so zdravotnym postihnutim.

6§ 4 ods. 2 psim a) bod 4 Zakona o komisarovi pre deti a komisarovi pre osoby so zdravotnym postihnutim.

7§ 5 ods. 3 Zakona o komisarovi pre deti a komisarovi pre osoby so zdravotnym postihnutim.
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1.2 Charakteristika monitorovaného zariadenia

Centrum pre deti a rodiny Semete§ (dalej aj ako ,,CDR* alebo ,,zariadenie®) je Statna
rozpod&tové organizacia, ktorej zriadovatel'om je Ustredie prace, socialnych veci a rodiny.

Centrum pre deti a rodiny (dalej len ,,CDR*) sa nachadza v intravilane obce Vysoka nad
Kysucou, v mestskej Casti SemeteS. CDR poskytuje starostlivost maloletym detom do
dovisenia 18. roku veku; po dosiahnuti plnoletosti mézu mladi dospeli v zariadeni nad’alej
zotrvat’ na zaklade vlastného rozhodnutia.

Cielovou skupinou zariadenia su maloleté osoby so Skodlivym uzivanim navykovych latok
alebo s rozvinutou zavislost'ou na navykovych latkach. V ¢ase monitorovacej navstevy boli deti
rozdelené do dvoch vychovnych skupin podl'a Specifik poskytovaného programu:

e Skupina s resocializa¢nym programom — umiestnenych bolo 6 deti vo veku 14 — 17
rokov (maximalna kapacita 8 deti).

e Skupina s programom pre poruchy spravania v doésledku uzivania alkoholu, inych
navykovych latok a patologického hracstva — umiestnenych bolo 8 deti vo veku 14 —
17 rokov (maximalna kapacita 10 deti).

CDR vykonava pobytovou formou nasledovné opatrenia:

1.  Pobytové opatrenia sudu, t.J. opatrenia doCasne nahradzajice dietat'u jeho prirodzené
rodinné prostredie alebo nahradné rodinné prostredie na zéklade:
a.  rozhodnutia sidu o nariadeni neodkladného opatrenia®

b.  rozhodnutia stidu o uloZeni vychovného opatrenia;’

2. Dobrovol'né pobytové opatrenia pre deti na zéklade
a.  dohody s rodicom alebo osobou, ktora sa osobne stara o dieta'®

Udaje o zariadeni:

Maximalna schvalena kapacital
zariadenia podl’a rozhodnutia prislusnej
institacie. 18

Celkovy pocet deti umiestnenych v Case
vykonania monitoringu. 14

8§ 365 a 367 Zakona &. 161/2015 Z. z. Civilny mimosporovy poriadok v zneni neskorich predpisov (d’alej len ,,CMP)
9§ 37 ods. 3 Zakona o rodine.
108 46 ods. 1 pism. a) bodu 1 Zakona &. 305/2005 Z. z.
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Pocet deti v profesionalnej nédhradnej
rodine z celkového poctu umiestnenych
v ¢ase vykonania monitoringu. 0

Ktoré pracovné pozicie nie si v
zariadeni obsadené v cCase vykonania

monitoringu? 1 miesto - personalistka
Pocet maloletych matiek umiestnenych

v zariadeni v cCase vykonania
monitoringu. 0

Pocet deti so zdravotnym postihnutim|
umiestnenych v zariadeni v cCase
vykonania monitoringu 0

Vzhl'adom na zdravotné indikécie diet'at’a:
zavislost’/porucha spravania (st len dve skupiny)
Sposob usporiadania skupin

1.3 Priebeh navstevy

Zamestnanci UKPD pocas dvojdilovej neohlasenej navstevy realizovali prehliadku
zariadenia, vratane vonkajSich priestorov, viedli rozhovory s riaditel’kou zariadenia, socidlnymi
pracovni¢kami, Specidlnou pedagogi¢kou, socidlnou pedagogickou, vychovavatel'mi,
psychologom a detmi na skupinach. St€astou monitoringu bolo aj preskimanie spisovej
dokumentéacie ndhodne vybranej vzorky deti, a ostatnej relevantnej dokumenticie vedenej
CDR.

Zamestnanci CDR poskytli pri monitoringu plnu stc¢innost’, za ¢o im tim NPM vyjadruje
pod’akovanie.

1.4 Zavery z navstevy

Na zéklade vykonaného monitoringu komisar pre deti konStatuje, Ze v zariadeni nebolo zistené
v ¢ase monitoringu zlé zaobchadzanie s det'mi v zmysle Dohovoru.

V zariadeni boli zistené také postupy, ktoré mozno oznacit’ ako priklady dobrej praxe,
tykajice sa najma:

- zapajania deti do tvorby programu vol'nocasovych aktivit, co podporuje ich participaciu
a rozvoj socialnych zru¢nosti,

- pridelenia starSieho rovesnika kazdému novoprijatému dietat'u, ktory ho sprevadza a
hodnoti jeho zaclenenie do komunity, ¢im sa ul'ah¢uje adaptécia diet'at’a a jeho zaclenenie
do kolektivu.
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V zariadeni za aktualnych podmienok komisar pre deti identifikuje priestor na zlepSovanie

najmi v tychto oblastiach:

- predizenie pobytu deti na &erstvom vzduchu a jeho flexibilné prispdsobenie
individudlnym potrebam deti,

- zvysenie poctu individudlnych a skupinovych psychoteraputickych sedent,

- zabezpecenie vedenia individudlneho planu rozvoja osobnosti dietata (IPROD) ako
jednotného dokumentu so zaznamenanim participacie dietat’a a jeho zakonného zastupcu,

- zavedenie systematickej a kontinualnej prace s rodinou dietata, vratane zavedenia
terapeutickych foriem spoluprace.

Prehlad opatreni ako aj prikladov dobrej praxe je uvadzany v texte pri jednotlivych
monitorovanych oblastiach, ako aj zosumarizovany v kapitole €. 3.

Sucasne, zariadeniu bol hned’ po vykonani monitoringu zaslany prehl’ad predbeznych opatrent,
ktor¢ je potrebné zrealizovat’ bezodkladne, pripadne v kratkom ¢asovom horizonte, ku ktorému
sa v stanovenej lehote zariadenie vyjadrilo.

Prehlad prijatych predbeznych opatreni, spolu s vyjadrenim CDR:

*Tim NPM vsetky svoje zistenia dosledne dokumentuje a pri vypracuvani predbeZnej aj
zdverecnej spravy vychadza z objektivnych a aj overitelnych udajov ziskanych pocas
samotného priebehu monitoringu, bez vplyvu subjektivnych hodnoteni. Zdroven je kazdému
monitorovanému subjektu poskytnuty priestor na vyjadrenie sa k zisteniam, pricom tieto
stanoviska su v tejto sprdave uvedené v plnom zneni.

Vyjadrenia CDR k predbeznym opatreniam z dovodu ich rozsiahlosti tvoria prilohu ¢. 2 k tejto
sprave.

Termin plnenia | Prijaté opatrenie

Bezodkladne CDR: Zabezpecit' prehodnotenie rezimu pocas prvych dvoch tyzdiov
pobytu deti a zabezpecit’ im kazdodenny pobyt na ¢erstvom vzduchu v
dizke aspoti jednej hodiny, ked'ze dostato&ny pristup k dennému svetlu a
pohybu vonku mé preukéazatel'ne pozitivny vplyv na fyzické aj psychické
zdravie, najma u deti so skiisenost'ou so zavislostou.

CDR: Zabezpecit', aby bol v poslednych fazach pobytu deti - pripravy na
odchod, upraveny rezim kontroly koreSpondencie a telefonickej
komunikacie tak, aby odrdzal pokrok dietata a podporoval doveru a
zodpovednost’. Monitorovanie by malo byt individualizované, odévodnené
a v sulade s principom primeranosti, aby sa reSpektovalo pravo dietata na
sukromie a posiliiovali sa jeho socialne vizby.

CDR: Zabezpecit’ upravu praxe Citania detskych dennikov tak, aby bolo
reSpektované pravo dietata na stikromie. Denniky by mali mat’” doverny
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charakter a mali by byt spristupiiované, aj to, len so sthlasom diet’at’a, len
odbornému pracovnikovi (napr. psycholégovi). Tento pristup podporuje
budovanie dovery medzi detmi a persondlom a vytvara priestor na
dobrovolné zdiel'anie osobnych tém bez pocitu kontroly ¢i naruSenia
intimity.

CDR: Zabezpecit pre zvysenie atraktivity a podporu psychosocidlneho
rozvoja deti obohatenti ponuku volnocasovych c¢innosti o tvorivé a
terapeutické aktivity, akymi st prvky muzikoterapie - spev, hranie na
hudobné nastroje; psychomotorickej terapie — tanec a arteterapie - praca
s hlinou, ¢i vytvarné dielne. Tieto aktivity odpori¢ame zapojit’ priamo do
vychovného procesu (nie je potrebny odborny terapeuticky personal) a
mdzu vyznamne prispiet’ k odbliraniu stereotypu, rozvoju emociondlneho
vyjadrovania a posilneniu vnttornych zdrojov deti.

Zaroven je potrebné zabezpecit’ Castejsi pristup k Sportoviskam v blizkom
okoli a dlhodobo planovat’ vybudovanie vlastného vonkajsieho ihriska.

CDR: Odportcame zabezpecit’ aj realizdciu individudlnych supervizii —
minimalne raz za dva mesiace pre zamestnancov centra.

2. Monitorované oblasti

2.1. Realizacia najlepSich zaujmov diet’at’a prostrednictvom vzt’ahov v zariadeni

2.1.1.Vztahy medzi det’'mi a zamestnancami zariadenia

Na zéklade rozhovorov s maloletymi detmi a pozorovani pocas vykonu monitoringu mozno
konStatovat,, Ze vztahy medzi detmi a zamestnancami Centra pre deti a rodiny Semete§ st
celkovo funkcné, zaloZené na vzajomnej ucte a reSpekte. Deti opisali svoje vztahy s
vychovavatelmi a odbornym timom ako dobré, pricom Ziadne z nich neuviedlo, ze by malo s
niektorym zo zamestnancov negativnu skusenost’ alebo konflikt.

Z rozhovorov vyplynulo, Ze deti vnimaju prostredie zariadenia ako bezpecné a pokojné, bez
pritomnosti nasilia ¢i ublizovania. VicSina deti uviedla, Ze sa na dospelych mézu obratit’ v
pripade potreby, doveruju im a vedia, Ze sa na nich m6zu spol'ahnat’. Kazdé z dopytovanych
deti bolo schopné identifikovat’ asponi jednu osobu v zariadeni, ktorej doveruje.

Zaroven sa ukazalo, ze hoci deti opisuju svoje vztahy so zamestnancami ako pozitivne, vacSina
z nich nevytvara s dospelymi hlbSiu vztahovl vdzbu. Vztahy su teda prevazne korektné a
podporné, no menej osobne doverné. VzhPadom na charakter zariadenia s resocializa¢nym
programom, v ktorom st maloleti umiestiiovani spravidla len do¢asne, najmi na zaklade
neodkladného opatrenia alebo vychovného opatrenia, komisar pre deti uvedeny jav
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nehodnoti negativne. Napriek tomu odporuca, aby sa aj v pripadoch kratkodobého
pobytu deti cielene podporovalo budovanie dovery a vzt’ahovej stability, ktoré su
vyznamnym prvkom psychologickej istoty diet’at’a.

Pozorovania pocas monitoringu potvrdili, Ze spravanie zamestnancov voci detom bolo
reSpektujace, podporné a v sulade so zasadou starostlivosti zohl'adiiujucej najlepsi zaujem
maloletého. Deti sa v pritomnosti zamestnancov spravali prirodzene, bez znamok napétia, stresu
alebo strachu.

Pozorovanie komunity timom NPM potvrdilo, ze va¢sina deti sa do spolo¢nej diskusie zapéjala,
niektoré skor formalne, iné otvorenejsie a zdiel'nejSie. Komunikacna atmosféra bola celkovo
pokojna a reSpektujuca.

Z rozhovorov a pozorovani zaroven vyplynulo, Ze vychovavatelia vedi deti k samostatnosti,
osobnej zodpovednosti a zapdjaniu sa do beznych domacich ¢innosti, ¢im podporuju rozvoj ich
praktickych a socidlnych zrucnosti.

2.1.2. Vztahy medzi det’'mi

Na zéklade pozorovani a rozhovorov mozno konstatovat, Ze vzt'ahy medzi detmi v CDR
Semete§ si celkovo dobré. Deti sa vo vzijomnych interakciach spravaji priatel’sky,
spolupracuju a prejavuji ochotu si navzajom pomahat’. V zariadeni sa prirodzene vytvorili
dve mensSie skupiny deti, ktoré maju k sebe blizSie. Vzhl'adom na aktualny pocet deti a ich r6zny
vek ide o bezny socidlny jav, ktory zaroveit umoznuje detom nadvidzovat’ rovesnicke vztahy
zalozené na podobnych hodnotach a zaujmoch.

Vzéajomna pomoc medzi detmi je podporovana aj prostrednictvom bodového systému, v rdmci
ktorého deti ziskavaju body za prosocidlne spravanie. Tento mechanizmus prispieva k rozvoju
pozitivnych vztahov a posiliiovaniu kooperacie medzi detmi. Pri hodnoteni prejavov
prosocialneho spravania je vSak potrebné zohladnit, Ze nie vSetky formy pomoci musia byt
motivované vylucne nezistne.

V zariadeni je zavedené aj rovesnicke sprevadzanie, pri ktorom starSie dieta poméha
novoprijatému dietat'u v adaptacnej faze. Objasiiuje mu vnutorné pravidla, bodovy systém,
zoznamuje ho s prostredim a ostatnymi detmi. Tento pristup prispieva k rychlejSiemu
zaCleneniu novych deti do kolektivu a posiliuje ich pocit prijatia.

Deti uvadzaju, ze sa v zariadeni citia bezpe¢ne, nepocit’uji ohrozenie zo strany rovesnikov
a neeviduju pripady Sikany, ponizovania ani inych foriem zlého zaobchadzania. V minulosti
sice doslo k ojedinelému fyzickému konfliktu medzi det'mi, avSak toto spravanie bolo rieSené
prostrednictvom vychovného opatrenia a odvtedy k podobnym incidentom nedoslo. V zariadeni
taktiez neboli zaznamenané prejavy rasizmu, pouzivanie hanlivych prezyvok ani iné formy
diskriminécie.
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Pocas monitorovacej navstevy bolo pozorované, ze deti prave riesili vzajomny konflikt v rdmci
skupiny. Proces rieSenia prebiehal za ucasti vychovavatelky, ktord poskytovala usmernenie
a facilitovala komunikaciu medzi detmi.

V individuéalnych rozhovoroch v$ak deti uvadzali, Ze v beznych situdciach preferuji samostatné
riesenie konfliktov medzi sebou, bez priameho zapojenia dospelych. K personalu sa obracaju
az vtedy, ked’ konflikt nedokazu zvladnut’ vlastnymi silami alebo ked’ situacia presahuje ich
moznosti.

Na zéklade zisteni odporucame posiliiovat’ u deti doveru v personal zariadenia a
systematicky ich viest’ k tomu, aby v pripade potreby vyhladali podporu dospelej osoby skor,
nez konflikt eskaluje.

2.2. Rezimové opatrenia

2.2.1. Adaptacia

V CDR prebieha adaptacny proces pre deti prichddzajuce do zariadenia systematicky a podla
typu pobytu. Adaptacna faza sa mierne lisi medzi skupinou s resocializaCnym programom a
skupinou deti s poruchami spravania suvisiacimi s uzivanim alkoholu, drog, poruchami
impulzov alebo patologickym hrac¢stvom.

Po prichode do zariadenia prebieha u diet'at’a tvodna fyzicka kontrola, vratane vySetrenia mocu
na pritomnost’ psychoaktivnych latok. Nasledne prebieha vstupny pohovor so socidlnym
pracovnikom, ktory diet'a oboznamuje so zdkladnymi informaciami o zariadeni a s priebehom
resocializaéného programu. Socidlna pracovniCka zaroven poskytuje potrebné informdcie
zdkonnym zastupcom a odpoveda na otazky dietata aj rodiny. Ugast’ psychologa pri procese
prijatia zavisi od jeho aktualnej dostupnosti.

Zo stanoviska socialnej pracovnicky vyplynulo, Ze mnohé deti sa o svojom umiestneni
dozvedaju az po prichode do zariadenia. Casto prichadzajii s predstavenim, Ze pdjde o
kratkodoby pobyt. V takychto pripadoch je diet'a informované o tom, Ze dizka pobytu zavisi od
miery jeho spoluprace a od priebehu resocializaéného procesu.

Dizka adaptaénej fazy sa pohybuje v rozmedzi 3 aZ 10 dni, podas ktorych sa dieta zagastiuje
prevazne individudlnych stretnuti so zamestnancom alebo odbornym timom. Pobyt je
organizovany v kontrolovanom prostredi, zvy¢ajne na izbe a pocas individualneho pobytu na
erstvom vzduchu, rozdelené¢ho do viacerych tisekov (napr. 15 minut), s celkovou dizkou
priblizne jednej hodiny denne.

Pocas adaptacnej fazy diet’a ziskava informacie o fazach adaptécie a kritériach pre postup, o
pravach a povinnostiach, vnutornom a prevadzkovom poriadku, povolenych osobnych veciach
a o vedeni denné¢ho zdznamu. Prvych desat’ dni je zameranych na aklimatizaciu, ziskavanie
dovery a oboznamovanie sa s pravidlami a chodom zariadenia. V tejto faze nie su deti
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sankcionované za poruSenie pravidiel ani nemaji narok na vyhody. Kazdému
novoprijatému diet’at’u je prideleny starsi rovesnik, ktory ho spreviadza a hodnoti jeho
zaclenenie do komunity, ¢o hodnoti komisar pre deti ako

praxe, ktory pomaha diet’at’u k lepSiemu zac¢leneniu medzi kolektiv a do zariadenia.

Prechod do vyssej fazy je podmieneny znizenim rizikového spravania, spolupracou s
personalom, pozitivnou motivaciou zotrvania a odporacanim odborného timu. Hodnotenie
dietat’a dokumentuje kazdy zamestnanec a odborné vyhodnotenie sa uskutoc¢iiuje najneskor po
deviatom dni adaptacnej fazy. Psycholog sprevadza dieta individudlnymi stretnutiami,
podporuje jeho integraciu do skupinovej komunity a pripravuje ho na prechod do d’al$ej fazy
resocializacného programu.

V suvislosti s pobytom deti so skiisenostou so zavislostou bolo zariadeniu ulozené opatrenie,
aby pocas prvych dinioch pobytu zabezpecilo kazdodenny pobyt na ¢erstvom vzduchu v
rozsahu minimalne jednej hodiny. Zariadenie nasledne v odpovedi informovalo, Ze dieta ma
v adaptacnej faze zabezpeceny pobyt vonku, ktory je rozdeleny do Styroch 15-minatovych
usekov pocas dia, teda cca do jednej hodiny.

Komisar v tejto stvislosti apeluje, Ze rozumie, ze adaptacia deti so skliisenostou so zavislostou
ma svoje Specifikd, avS§ak rozsah jednej hodiny povaZuje za minimalny, ako uviedol v
opatreni, a zariadeniu odporica tento ¢asovy rozsah rozsirovat’ v zavislosti od zvladania
a individualnych prejavov dietat’a, t. j. aby bol pristup individualizovany a nie ploSne
aplikovany jednotny rozsah jednej hodiny na kazdé dieta. Je vhodné, aby zariadenie zvazilo
flexibilitu v pristupe k dizke a forme vychadzok pocas adaptaénej fazy, pricom by sa malo
zohl'adnit’ individualne zvladanie a prejavy kazdého diet’ata.

Opatrenia komisara pre deti:

1. CDR: Zabezpecit pobyt deti na Cerstvom vzduchu v minimélnom rozsahu jednej hodiny
denne, priCom tento ¢asovy rdmec sa odporuca podl'a individudlnych potrieb a schopnosti
kazdého diet'at’a flexibilne rozSirovat, tak aby bol pristup individualizovany a nie ploSne
jednotny pre vsetky deti.

Termin plnenia: bezodkladne.

2.2.2. Terapeuticky pristup k diet'at’u

Pocas monitoringu bolo zistené, Ze v zariadeni pdsobi len jeden psycholdg, ¢o vzhl'adom na
pocet umiestnenych deti a ich Specifické potreby (najmi pritomnost’ zavislosti a s nimi
suvisiacich poruch spravania) predstavuje vyznamny limitujuci faktor pri zabezpecovani
adekvatnej psychologickej podpory. Psycholég poskytuje detom individudlne terapeutické
stretnutia priblizne raz za dva tyZdne.
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Komisar pre deti zdoraziuje, Ze kontinualna psychologicka podpora, zahfnajica pravidelné
individudlne rozhovory a systematické budovanie dovery medzi dietatom a odbornym
pracovnikom, je nevyhnutnd pre efektivnu pomoc detom umiestnenym v zariadeni.

Skupinové stretnutia s det'mi st realizované raz mesacne a psychoterapia ako odborna forma
lieCby sa v zariadeni systematicky nevykonava.

Komisar pre deti odporuca zariadeniu, aby s prihliadnutim na svoje kapacitné a finan¢né
moznosti zvazilo zamestnanie d’alSieho psychologa. Idealnym rieSenim by bolo zabezpecit’
jedného psychologa pre kazdu skupinu, ¢im by sa zvysila dostupnost’ individudlnych stretnuti
a podpora deti v skupinovej praci. Vzhl'adom na charakter problémov deti je Ziaduce, aby
individudlne psychologické poradenstvo prebiehalo minimalne raz tyZdenne, a v pripade
potreby aj CastejSie. StuCasne sa odporuca zaviest pravidelné skupinové poradenstvo pre
kazdl skupinu, aspon raz tyZdenne, s moznost'ou zvysenej frekvencie v krizovych situdciach ¢i
pri vyskyte rovesnickych konfliktov.

V ramci psychologickej dokumentacie bolo zistené, Ze zdznamy o individudlnych stretnutiach
boli prevazne formalne a neobsahovali podrobnejSie informécie o priebehu a obsahu
rozhovorov. Psycholdg by mal viest’ dokumentaciu tak, aby obsahovala zaznamy o priebehu,
cieli a vysledkoch stretnuti s diet’at’om, ¢o umozni odborne sledovat’ vyvoj a efektivitu prace.
Psycholog spolupracuje s pedopsychiatrom a v pripade potreby aj s policiou, ¢o je hodnotené
pozitivne.

Pocas rozhovorov s det'mi bolo zistené, ze si vedul denniky, do ktorych majii moZnost’ nahliadat’
niektori zamestnanci zariadenia. Vzhladom na tito skutocnost’ bolo uz v predbeZnych
opatreniach po monitorovacej navsteve zariadeniu odporucené upravit’ tiuto prax tak, aby
bolo plne reSpektované pravo dietat’a na sukromie. Komisar zdoraznil, Zze denniky maju
mat’ doverny charakter a mozu byt’ spristupniované — a to vylucne so stthlasom dietat’a — len
odbornému pracovnikovi (napr. psychologovi). Takyto pristup podporuje budovanie dovery
medzi det'mi a personalom a vytvara bezpecny priestor pre otvorené a dobrovol'né zdielanie
osobnych tém. V odpovedi na predbezné opatrenie zariadenie (blizsie v prilohe ¢. 2 k tejto
sprave) ozrejmilo, Ze deti si vedu dva typy dennikov — osobné denniky a terapeutické denniky.
Osobné denniky maji vylu¢ne sukromny charakter a nie su pristupné zamestnancom, zatial’ co
terapeutické denniky sliZia ako pracovny néstroj v ramci prace s psychologom alebo inym
odbornym zamestnancom. Deti si do nich zapisuju priebeh ¢innosti, svoje pocity a zistenia,
ktoré nasledne spoloc¢ne reflektuji. Komisar rozumie ciel'u pisania terapeutickych dennikov
ako sucasti podporného procesu a oceniuje, ze zariadenie tento aspekt nasledne vysvetlilo.
Odporuca vsak, ako navrhlo aj zariadenie v odpovedi na predbeZné opatrenie, aby bolo
detom dosledne a zrozumitel’ne vysvetlované, aky je rozdiel medzi osobnym a
terapeutickym dennikom, vratane toho, kto a za akym ucelom méZe do terapeutického
dennika nahliadat’. Tento postup prispieva k posilneniu transparentnosti a dovery medzi
detmi a personalom a zaroven chrani ich pravo na stikromie.
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V ramci monitorovania bolo d’alej zistené, Ze zariadenie neposkytuje dostato¢né mnoZzstvo
zaujmovych, tvorivych a psychoterapeutickych aktivit, ktoré by mohli pozitivne ovplyviiovat
psychické prezivanie deti a podporovat’ ich resocializatny proces. Z tohto dovodu bolo v
predbeZnych opatreniach odporucené zabezpelit’ rozSirenie ponuky volnocasovych a
terapeutickych ¢innosti, ktoré mézu mat’ podporny a rozvojovy charakter — napriklad formou
prvkov muzikoterapie (spev, hra na hudobné nastroje), psychomotorickej terapie (pohybové
aktivity, tanec) i arteterapie (vytvarné dielne, praca s hlinou).

Tieto aktivity nie je potrebné viest’ ako odborné terapie, ale mézu byt’ prirodzene integrované
do vychovného procesu. Zariadenie v odpovedi na opatrenie uviedlo, Ze prijalo viaceré kroky
na zlepSenie situacie, nayma (blizSie priamo v odpovedi zariadenia v prilohe ¢. 2 k tejto
sprave):
e rozSirenie spektra rozvojovych aktivit a tvorbu mesacné¢ho planu aktivit (zazitkové
ucenie, spolocenské hry, tvorivé ¢innosti, hudobna a filmova stimuldcia, tiché Citanie),
e doraz na bezpecnost’ a primeranost’ aktivit vzh'adom na riziko sebaposkodzovania,
o flexibilné prispdsobovanie aktivit podla psychického a fyzického stavu deti a podla
fazy resocializaéného programu,
e pravidelné zistovanie spétnej vizby od deti k aktivitdm,
« zabezpeenie GastejSicho vyuZivania $portovisk v blizkom okoli (CVC Turzovka,
$portové centrum Zilina),
e plénovanie investicie do vybudovania vlastného vonkajsicho ihriska.

Komisar tieto kroky vita ako pozitivny posun v smere rozSirenia moZnosti pre psychicky a
socidlny rozvoj deti. Odporuca vSak, aby zariadenie tieto opatrenia aj zapracovalo do
kaZdodennej praxe, a aj nad’alej systematicky rozvijalo terapeutické a tvorivé prvky v
kaZdodennej praci s det’'mi a posiliiovalo individualny pristup, ktory reSpektuje aktudlny
stav a potreby kazdého diet’ata.

Opatrenia komisara pre deti:

2.  CDR: Zabezpecit, aby individudlne psychologické poradenstvo prebiehalo minimalne
raz tyzdenne, a v pripade potreby aj CastejSie, v zavislosti od aktudlneho psychického
stavu a potrieb dietata. Sucasne zaviest’ pravidelné skupinové poradenstvo pre kazda
skupinu aspon raz tyzdenne, s moznostou zvySenej frekvencie v obdobi krizovych
situdcii alebo pri vyskyte rovesnickych konfliktov, s cielom posilnit emocionalnu
stabilitu a podporit’ socidlne vizby medzi det'mi.

Termin plnenia: do 3 mesiacov.

3.  CDR: Zabezpecit, aby psycholog viedol odborni dokumentéaciu o kazdom dietati v
rozsahu, ktory bude obsahovat’ zdznamy o priebehu, ciel'och a vysledkoch jednotlivych
stretnuti, ¢im sa umoZzni systematické sledovanie vyvoja dietata a vyhodnocovanie
efektivity psychologickej intervencie.

Termin plnenia: do 3 mesiacov.
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2.2.3.Ukladanie vychovnych prostriedkov diet'at’u

Pocas vykonu monitoringu bolo zistené, ze maloletym detom st uz pri nastupe do zariadenia
poskytnuté jasné a zrozumite'né informacie o vnitornom reZime zariadenia, vratane
pravidiel spravania a dosledkov ich pripadného poruSenia. Pri ukladani vychovnych
prostriedkov nebolo zistené, Ze by dochadzalo k poruSovaniu prav deti.

V CDR je systém vychovnych prostriedkov postaveny na principe individudlneho hodnotenia
spravania dietata a uplatiovania opatreni vo forme pisomnych zaznamov. Vychovné
prostriedky st ukladané pisomne na uréenom formulari, ktory obsahuje opis situdcie,
rozhodnutie o uloZenej sankcii, vyjadrenie dietata, ako aj jeho suhlas alebo nesuhlas s
navrhnutou ndpravou. Diet’a opatrenie podpisuje a o jeho ulozeni je informovany aj kurator
dietat’a. Vychovavatelia zaroven vedll knihu hlaseni, prostrednictvom ktorej si odovzdavaju
informdcie o priebehu a prijatych vychovnych opatreniach.

Systém hodnotenia v CDR je mierne diferencovany podla typu skupiny. V zariadeni sa
uplatiiuje bodovy systém zalozeny na principe ziskavania a odoberania vyhod. Tento systém
plni motivacnq, stabiliza¢nu aj kontrolnu funkciu a je rozdeleny do troch Grovni zavaznosti
spravania.

Zapozitivne spravanie mozu deti ziskavat’ tzv. plusové body, napriklad za mimoriadnu aktivitu,
plnenie povinnosti nad rdmec beznych uloh ¢i dodrziavanie pravidiel bez potreby upozornenia
personalu. Za nevhodné spravanie sa udel'uji minusové body, a to podl'a zdvaznosti priestupku.
Porusenia st kategorizované nasledovne:

e zavazné poruSenia: napriklad uZivanie nepovolenych latok, agresivita, kradez,
poziciavanie veci bez stihlasu, ¢i odmietnutie dychovej alebo drogovej skusky,

o stredne zavazné poruSenia: nereSpektovanie rozhodnuti personalu, nedodrZiavanie
rezimu diia, nedostatocné plnenie pridelenych povinnosti,

e menej zivazné poruSenia: neucast na aktivitdch, pouZivanie vulgarizmov,
neudrziavanie poriadku, ¢i porusenie pravidiel spolo¢ného stolovania.

Vychovné prostriedky su v zariadeni spravidla ukladané na obdobie siedmich dni,
pripadne v zavislosti od ich konkrétneho charakteru. Medzi aplikované vychovné
prostriedky patria napriklad: zakaz pouzivania osobného mobilného telefonu pocas osobného
vol'na, zékaz sledovania televizie, obmedzenie priepustieck mimo zariadenia alebo ucasti na
spolocenskych aktivitach, skratenie vecierky, pridelenie dodato¢nej sluzby alebo rajonu,
pripadne uloZenie povinnosti vypracovat’ slohovl pracu reflektujicu spravanie dietata v
rozsahu minimalne jednej strany formatu A4.

Odmeny su poskytované najmi vo forme pochvaly, uznania, moZnosti sledovania televizie,
vyberu vol'nocasovej aktivity alebo ucasti na vychadzke.

Pocas rozhovorov s maloletymi detmi bolo v niektorych pripadoch uvadzané, Ze uloZeny

vychovny prostriedok nebol casovo ohrani¢eny. Kedze tieto tvrdenia nebolo mozné
jednoznacne potvrdit’ ani vyvratit, komisar pre deti konstatuje, Ze je nevyhnutné, aby bola
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doba trvania kazdého vychovného prostriedku presne a jednozna¢ne urcena a aby bola
tato informacia zrozumite’nym spésobom oznamena aj samotnému diet’at'u.

2.2.4. Mechanizmus st’aznosti

V spolo¢nych priestoroch zariadenia je na viditelnom a dostupnom mieste umiestnena
,schranka pre prokurdtora®, prostrednictvom ktorej mdzu deti vyjadrit svoje podnety,
pripomienky, nespokojnost’ alebo poziadavky.

V zariadeni (na jednotlivych SUS) nebolo viditeI'né zverejnenie kontaktnych informacii na
dozorujuce organy a kontrolujtice subjekty, (ako napr. komisar pre deti, verejny ochranca prav,
UPSVaR, Generdlna prokuratira SR), ako uvadza program CDR. Deti je vhodné ich Ggelovo
Specificky informovat’ o mechanizmoch st'aznosti a kontaktoch na externé nezavislé¢ orgény,
idedlne tieto zverejnit’ na tabuli v spoloénych priestoroch.!!

Opatrenia komisara pre deti:

4. CDR: Zabezpecit’ zverejnenie kontaktov na nezavislé dozorujuce a kontrolné organy a
institucie, a sacasne poucit’ a informovat’ deti o moznostiach podavat’ staznosti a podnety
tymto externym subjektov.

Termin plnenia: bezodkladne.

2.3. Kontakts okolitym svetom / Realizacia prav diet’at’a na kontakt s biologickou
rodinou a kroky smerujuce k navratu diet’at’a do svojej biologickej rodiny

2.3.1. Vychadzky a navStevy

V CDR Semetes je Specificky rezim vychadzok a navstev, so zretelom na Specifikd deti s
poruchami spravania a zdvislost'ami. Tento reZim je zalozeny na postupnej resocializacii a je v
stilade s odbornou praxou resocializaénych zariadeni, pricom jeho ucelom je podporit’
adaptaciu diet’at’a na nové prostredie a predchadzat’ rizikovym prejavom spravania.

Rodinné navstevy si dietat’u umoZznené az po piatich tyZdnoch pobytu, pri€om pocas tohto
obdobia je zakonny zastupca povinny zacastnit’ sa minimalne dvoch individudlnych stretnuti
rodinného  poradenstva v CDR, alebo po dohode Centra na Referite
poradenskopsychologickych sluzieb (RPPS) prislusného UPSVaR v mieste bydliska. Po
ukonceni tohto obdobia sa kontakt s rodinou postupne rozsiruje. V druhej etape moze diet’a

H,,Ve vSech zarizenich socidlni péce by mél existovat ucinny interni mechanismus pro podavani stiznosti a rezidenti by méli
mit také moznost podavat stiznosti nezavislému externimu organu, ktery je opravnén primo prijimat diivérné stiznosti a vydavat
potiebna doporuceni. Stiznosti adresované spravé zarizeni by mély byt zaznamendny v urceném registru.” Rada Europy /
Eurdpsky vybor na zabranenie mucenia a neludského ¢i ponizujiiceho zaobchadzania alebo trestania (CPT), Informacény
prehl'ad: Osoby zbavené slobody v zariadeniach socialnej starostlivosti. Bod 34. Dostupné na: https://rm.coe.int/1680a8ae64.
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absolvovat’ priepustku mimo zariadenia v sprievode rodinného prislusnika, pricom v
zavereCnych etapach st umoznené samostatné priepustky a kratkodobé pobyty v rodinnom
prostredi. Takto nastaveny systém podporuje plynulu reintegraciu dietata do prirodzeného
prostredia, pricom umoznuje odborné sledovanie jeho spravania a schopnosti zvladat’ situdcie
mimo kontrolovaného prostredia Centra.

V ramci resocializaéného programu, rodi¢ alebo zakonny zéstupca je informovany, ze osobny
kontakt s dietat’om je umozneny raz tyzdenne, vzdy po predchadzajucom vzajomnom dohovore
so socidlnym pracovnikom a v stlade s fazami resocializatného programu. Termin a cas
navstevy sa dohaduji individudlne, so zohladnenim vzdialenosti bydliska, pracovnych
podmienok rodi¢a a aktualneho psychického i emocného stavu dietata. Prvé tri navstevy sa
uskuto¢nuji za pritomnosti zamestnanca CDR, ktory ich priebeh odborne sleduje a
vyhodnocuje.

VychadzKky v zariadeni st realizované vyluéne skupinovo, v sprievode zamestnanca
zariadenia. Tento rezim je nastaveny s cielom minimalizovat riziko tutekov ¢i uzitia
navykovych latok. Program CDR stanovuje, Ze deti maji mat’ zabezpecené vychadzky v trvani
minimdlne jednej hodiny denne, pri¢om ich frekvencia a forma sa prispdsobuju individualnym
potrebadm a aktudlnym moznostiam skupiny.

Zvoleny systém vychadzok a navstev v CDR je koncipovany tak, aby v jednotlivych fazach
postupne posiliioval zodpovednost’ deti a prispieval k efektivnej resocializécii.

2.3.2. Sanacia rodinného prostredia

V oblasti sanacie rodinného prostredia sa situdcia deti umiestnenych v CDR vyrazne lisi
podla individualnych okolnosti. U viacerych deti je kontakt s biologickou rodinou
obmedzeny alebo uplne absentuje, ¢o suvisi najmd s nezaujmom rodi¢ov, tmrtim blizkych
0s0b, zavislost'ami ¢1 neschopnost’ou rodiov prevziat’ primerant rodicovskt zodpovednost’.

Komisar pre deti konStatuje, Ze pradca s rodinou predstavuje zdkladny pilier opatreni
socidlnopravnej ochrany deti, najmi v pripadoch, ked’ je dieta umiestnené do zariadenia z
dovodu zavislosti. Uginna a systematické spolupraca s rodinou je pritom nevyhnutn, pretoze
ma zasadny preventivny vyznam a méze vyznamne prispiet’ k predchadzaniu recidivy spravania
charakteristického zavislost'ou po ukonc¢eni pobytu dietat’a v zariadeni. CDR umoziuje kontakt
s rodinou po uplynuti pattyzdiiovej adaptacnej fazy. Prvé tri navstevy sa realizuju za
pritomnosti odborného zamestnanca, ktory pozoruje interakciu medzi dietatom a rodiCom,
pripadne situaciu citlivo usmeriiuje. Pred udelenim prvej priepustky do doméaceho prostredia sa
rodicom poskytuje informa¢né poradenstvo zamerané na zvladdanie situdcii po navrate
dietata domov. Zariadenie pontka aj moZnost’, aby rodi¢ stravil cely dei so svojim
dietatom ako ¢len komunity, avSak podla zisteni z monitoringu tito moznost doteraz
nevyuzil ziadny rodi¢ aktuélne umiestnenych deti. Mnoho rodicov deti je samo zavislych alebo
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vykazuje iné¢ formy rizikového spravania, ¢o zéasadne stazuje proces sanacie rodinného
prostredia.

Z monitoringu vyplynulo, Ze praca s rodinou je zo strany socidlnej pracovnic¢ky hodnotena ako
nedostatocnd, predovsetkym z dovodu obmedzenych personalnych a odbornych kapacit. V
zariadeni nie sui realizované rodinné kruhy ani systematicka terapia rodin, chyba
odbornik so Specializaciou na rodinnu terapiu ¢i spoluzavislost’. Intervencie si prevazne
administrativneho a organizacného charakteru, zamerané¢ na koordinaciu navstev, nie na
dlhodobu terapeuticka pracu s rodinnym systémom.

Komisar pre deti odporuca, aby v pripadoch deti so zavislostou bola systematicka, odborna
a kontinudlna praca s rodinou zabezpecena uz pocas pobytu dietata v zariadeni. CDR by mal
posilnit’ odborné kapacity v tejto oblasti, zaviest’ terapeutické formy prace s rodinou a
metodicky ukotvit’ tito zlozku starostlivosti ako neoddelitePnu sticast’ resocializa¢ného
programu. Nedostatona praca s rodinou totiz predstavuje vyznamné riziko oslabenia celého
resocializaéného procesu a zvysuje pravdepodobnost’ navratu dietata k povodnym neziaducim
vzorcom spravania po ukonceni pobytu v CDR.

Komisar na tomto mieste uvadza priklady dobrej praxe pri praci s rodinou, z praxe inych
resocializa¢nych zariadeni, ktoré pre prehlPadnost’ tvoria prilohu ¢. 1 tejto spravy.
V stvislosti s tymito prikladmi prima aj nasledovné opatrenie uvedené nizsie.

Opatrenia komisara pre deti:

5.  CDR: Zabezpecit’ posilnenie rodinnej participacie ako neoddelitel'nej sucasti liecebného
procesu. Rodi¢ia by mali byt’ pravidelne zapajani do aktivit a ich proces zmeny mé byt
synchronizovany s procesom dietat’a. Dolezité je zaroven pracovat’ s rodiCovskymi
narativmi, odburavat’ intergeneracné zat'aze a pripravovat’ rodiCov na prebratie stabilnej
a doslednej rodi¢ovskej roly po navrate diet'at’a do domaceho prostredia.

Komisar zdorazituje potrebu zabezpecenia bezpe€nosti pri kontakte dietat’a s rodinou.
Odborni pracovnici by mali monitorovat’ stav rodi¢a pred stretnutiami, hodnotit’ rizika
spojené s domacim prostredim a jasne nastavovat’ pravidla rezimu a kontroly. Sucast'ou
dobrej praxe je aj schopnost’ rozpoznat’ manipulativne stratégie zo strany deti aj rodi¢ov
a neudelovat’ kontakt pod tlakom, ale vyluéne na zidklade splnenia terapeutickych
podmienok.

Rodi¢ia musia byt transparentne oboznamovani s bezpecnostnymi opatreniami v
zariadeni, ich dévodmi a dopadmi na komunitu. Komisdr zaroveil upozoriuje, Ze
obmedzenia kontaktu musia byt vzdy individualne odovodnené, ¢asovo obmedzené a
kompatibilné s pravami dietat’a, pricom fazové terapeutické modely predstavuju odlisny
pristup od Standardu v Centrach pre deti a rodiny, kde je podpora kontaktu zakladnou
zasadou.

Sucastou odporacani je aj praca s konceptom bezpodmienecného prijatia a odhal'ovanie
Skodlivych prejavov podmienenej lasky, ktoré mézu ohrozovat’ psychickt integritu
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dietata. Zariadenia by mali poskytovat’ rodicom kontinualnu odbornt podporu, ktora
pomoze upevnit zmeny a zabezpecit’ stabilitu po navrate dietat’a domov. Tieto opatrenia
su klicové pre ochranu najlepSicho zaujmu dietata a pre dlhodobu udrzatel'nost
resocializa¢ného procesu.

Termin plnenia: bezodkladne.

2.3.3.Pristup k mobilu a internetu

V CDR je pristup deti k mobilnému telefonu, internetu a masmédiam upraveny mierne odlisSne
pre program pre poruchy spravania a pre resocializatny program. Nastavené pravidla
vychadzajii z potrieb ochrany dietat’a, podpory jeho bezpecia a zaroven z ciela postupne
posilnovat’ zodpovednost’, samostatnost’ a doveru v procese resocializacie.

V programe pre poruchy spravania je telefonicky kontakt umozneny len detom, ktorym
nebol ulozeny zakaz alebo obmedzenie kontaktu. Telefonaty su povolené vylu¢ne s rodi¢mi,
zdkonnym zéstupcom alebo vzt'ahovou osobou, ktort CDR vopred preverilo. Zodpovedni
zamestnanci zaznamenavaju mend volajicich a casy hovorov. Telefonickd komunikécia
prebieha prostrednictvom pevnej linky CDR alebo sluZobného mobilného telefonu. Vlastny
mobilny telefon moZe dieta pouzZivat’® aZ v tretej etape programu, a to len v presne
uréenych ¢asoch — v stredu od 19:45 do 20:15, v piatok od 19:45 do 20:15 a v nedel’u od
16:30 do 17:30.

V resocializa¢nom programe je pouzivanie mobilného telefonu povolené az v tretej a Stvrtej
faze, v diloch a Casoch na to urcenych, teda v piatok od 19:45 do 20:15 a v nedel’u od 16:30
do 17:30. Telefon je dieta povinné po uplynuti ur¢eného ¢asu odovzdat’ do uschovy. Internet
dieta vyuZiva vylucne na vzdelavacie Ucely a vzdy v pritomnosti zodpovedného zamestnanca.
Vyuzivanie masmédii je v CDR regulované vo vSetkych programoch. Dieta mé pravo
sledovat’ televiziu, filmy, poctvat radio alebo hudbu len prostrednictvom zariadeni centra a len
po predchadzajicom schvaleni zodpovednym zamestnancom. Nie je povolené pouzivat vlastné
elektronické zariadenia, ako su MP3 prehravace, USB kl'ice, SD karty alebo sluchadla.

Pocas monitoringu tim NPM zistil, Ze kontrola telefonickej komunikacie sa v zariadeni
uplatiiuje aj v zaverenych fazach pobytu deti, ¢o moZe byt v rozpore so zisadou
proporcionality a pravom diet’at’a na siikromie. Z tohto dévodu bolo zariadeniu uloZené
predbeZné opatrenie, aby v poslednych fazach pobytu, teda v €ase pripravy na odchod, bol
rezim kontroly koreSpondencie a telefonitov upraveny tak, aby odrdzal pokrok diet’ata,
podporoval jeho doveru a zodpovednost. Monitorovanie ma byt individualizované,
odovodnené a primerané, aby reSpektovalo pravo dietata na sukromie a posiliiovalo jeho
socidlne vézby.

Zariadenie vo svojej odpovedi uviedlo (blizSie v prilohe 2 k tejto sprave), ze reSpektovanie
prava dietat’a na sukromie, doveru a rozvoj vztahov predstavuje zdkladny vychovny princip,
ktory musi byt zaroven vyvazeny s poziadavkou bezpeCnosti a ciel'mi resocializaéného
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procesu. CDR deklarovalo, Ze vykona napravu, podla ktorej bude koreSpondencia a
telefonicka komunikacia deti monitorovana individualizovane a odovodnene, v sulade s
principom primeranosti a s reSpektovanim prava dietata na stkromie. Dieta ma mat v
pokrocilych fazach resocializaéného programu (v tretej a Stvrtej faze) pravo na sukromnu
komunikaciu s blizkymi osobami, priom monitorovanie bude mozné len v pripadoch
doévodného podozrenia na ohrozenie bezpecCnosti dietata alebo inych osob. Obmedzenie
sukromia bude vzdy docasné a podliehat vyhodnoteniu odbornym timom pri zavaznom
poruseni resocializa¢ného programu.

Komisar pre deti ocefiuje uvedenu upravu a odporiuca jej dosledné zavedenie do praxe,
pricom zdéraziiuje, Ze je vZdy nevyhnutné vyvazit’ pravo dietata na sukromie pri
telefonickych rozhovoroch (vratane tUstavou garantovaného prava na tajomstvo sprav
podavanych telefonom) '? so zaujmom na ochrane a bezpe¢i diet’ata.

2.3.4. Sukromie koreSpondencie

Dieta moze prijat’ listy alebo iné zasielky v zariadeni az po uplynuti prvych piatich tyzdiov
pobytu v prvej etape programu. VSetky prijaté posStové zasielky st kontrolované pri otvarani
za pritomnosti zodpovedného zamestnanca (vychovavatel’a alebo socialneho pracovnika)
a dietat’a, aby sa prediSlo pripadnému ohrozeniu bezpecnosti, ak by sa v baliku nachadzal
nevhodny obsah.

Diet'a mo6ze prijimat’ koreSpondenciu vylu¢ne od rodi¢ov alebo rodinnych prislusnikov, pricom
rodi¢ia maju moznost’ poslat’ dietatu balik, ¢i zasielku, len po predchadzajucej dohode so
socialnym pracovnikom.

Komisar pre deti hodnoti uvedeny postup ako primerany a zdéraziiuje, Ze textova cast’
koreSpondencie by nemala byt predmetom kontroly, pokial’ neexistuje relevantny dévod,
ako napriklad obsah balika, ktory by mohol ohrozit’ bezpecnost’. Tento pristup reflektuje
reSpektovanie prava dietata. '?

2.4. Realizacia prav dietat’a na oddych a vol’ny ¢as

2.4.1. VolI'nocasové aktivity

12 podra ¢lanku 22 ods. 2 Ustavy Slovenskej republiky, nikto nesmie porusit’ listové tajomstvo ani tajomstvo inych
pisomnosti a zaznamov, ¢i uz uchovavanych v stikromi, alebo zasielanych poStou, alebo inym spdsobom;
vynimkou su pripady, ktoré ustanovi zakon. Rovnako sa zarucCuje tajomstvo sprav podavanych telefénom,
telegrafom alebo inym podobnym zariadenim.

13 C1. 16 Dohovoru o pravach dietata: ,,Ziadne dieta nesmie byt’ vystavené svojvolnému zasahovaniu do svojho
sukromného zivota, rodiny, domova alebo koreSpondencie ani nezakonnym titokom na svoju cest’ a povest’.”
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V CDR su podla zisteni z monitoringu volnocasové aktivity planované na tyzden vopred a
organizované pre vSetky deti. Vynimku tvoria len deti vo vysSich etapach programu, ktorym
boli z dévodu porusenia pravidiel resocializacného programu docasne odobraté vyhody.

Program aktivit sa pripravuje v spolupraci s det’'mi — po¢as komunitnych stretnuti maji
moznost’ samy navrhnut’ ¢innosti, o ktoré maja zaujem. Zapajanie deti do tvorby programu
vol'no¢asovych aktivit hodnoti komisar pre deti ako

Z rozhovorov s detmi vyplynulo, ze preferuji najmai aktivity realizované mimo zariadenia,
napriklad opekacky spojené so Sportovymi hrami na ihrisku. Viaceré deti zaroven poukazali na
opakujtci sa charakter vol’'no¢asového programu a nedostatok jeho pestrosti.

V ramci vybavenia zariadenia maju deti k dispozicii stolny tenis, hrazdu, boxovacie vrece a
dal$ie Sportové pomocky, ktoré vyuzivaju pri organizovanych 1 individudlnych ¢innostiach. V
pripade potreby maju deti moznost’ poziadat’ o ¢as na osamotenie, napriklad pocas emocného
napdtia; ako priestor na upokojenie sa slizi naj€astejSie ich izba. Deti maju pristup ku kniznici
a vyuzivaju ju na &itanie podla vlastného zaujmu. Dalej uvadzali, Ze ¢asto pozeraju televiziu
alebo hraju stolny tenis.

Z monitoringu vyplynulo, ze zariadenie reSpektuje pravo dietat’a na slobodu vierovyznania.
Deti maji moznost’ ¢itat’ ndbozensku literatiru, vlastnit’ nabozenské predmety (v stlade s
etapou programu) a v ¢ase osobné¢ho vol'na vykonéavat’ ndbozenské tikony. V pripade zaujmu je
zabezpefend moznost navStevy miestnej nabozenskej komunity alebo kostola, vratane
spolupréace s blizkou farnost'ou.

Komisar pre deti na zéklade zisteni po¢as monitoringu odporuc¢a, aby CDR rozSirilo a
spestrilo ponuku vol'nocasovych aktivit tak, aby zohladnovala individualne zaujmy a
potreby deti a podporovala rozvoj ich socidlnych zru¢nosti. Zarovenn odporuca zaradit’ viac
skupinovych a zazitkovych aktivit, ako st spolo¢né vylety ¢i opekacky mimo zariadenia,
ked’ze z vyjadreni deti vyplynulo, Ze tento sposob travenia vol'ného Casu vnimaju pozitivne a
povazuju ho za prinosny.

Opatrenia komisara pre deti:

6. CDR: Zabezpecit’ rozSirenie a spestrenie ponuky vol'nocasovych aktivit v CDR tak, aby
reflektovala individualne zaujmy a potreby deti, podporovala rozvoj ich socialnych
zrucnosti a zacletiovala viac skupinovych a zazitkovych foriem aktivit, ako st spolo¢né
vylety a opekacky mimo zariadenia.

Termin plnenia: bezodkladne.

2.5. Vedenie spisovej dokumentacie
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Zariadenie je povinné viest’ spisovu dokumentaciu o diet’ati a plnoletej fyzickej osobe, pre ktoré
si vykondvané opatrenia podla Zakona ¢. 305/2005 Z. z.'* Kontrolou vybranej vzorky
spisovej dokumentacie bolo zistené, Ze CDR tuto povinnost’ vo v§eobecnosti plni a vedené
spisy vo vidSine pripadov spiiiaju zikonné poZiadavky, aviak boli identifikované aj

¢iastocné nedostatky v ich obsahu a formalnom spracovani.

Dokumentacia sa vedie osobitne pre kazdé diet’a, v Struktirovanej a chronologickej podobe.
Je dostupnd odbornym zamestnancom zariadenia, vratane psychologa a vychovavatelov, a
obsahuje vacsinu zakonom predpisanych nalezitosti. Zo spisov je zrejma kontinuita odbornej
prace, vratane priebeznych psychologickych a pedagogickych hodnoteni.

Vzhl'adom na $pecializaciu CDR sa dokumentécia vedie osobitne pre dve skupiny deti — deti s
poruchami spravania v dosledku Skodlivého uzivania alkoholu, drog alebo patologického
hra¢stva a deti so zavislostou od alkoholu, drog alebo patologického hraéstva. Tomuto
rozdeleniu zodpovedé aj Struktira spisov a kompetencie odbornych zamestnancov: socialne
pracovni¢ky vedu spisy deti so zdvislostou, vychovavatel’ky vedi dokumenticiu deti s
poruchami spravania.

V sulade so zdkonom sa pre kazdé diet'a vypracuva individualny plan, ktory je sti¢astou SDD:
e Individualny plian rozvoja osobnosti dietatta (IPROD) pre deti s poruchami
spravania,
o Individualny resocializa¢ny plan (IRP) pre deti so zavislost'ou.

Kazdy z tychto planov predstavuje zakladny odborny ndstroj planovania, realizicie a
hodnotenia intervencii a musi byt vedeny v stilade s vyhlaskou ¢. 103/2018 Z. z..

Individualny plan rozvoja osobnosti dietat’a (IPROD) je v zariadeni vedeny ako stubor
¢iastkovych planov — psychologicky plan, plan socidlnej prace a plan vychovnej prace.
Absentuje jednotny dokument!s, ktory by sumarizoval ciele a vysledky odbornej prace v
sulade s vyhlaskou ¢. 103/2018 Z. z., ¢o znizuje funkénost’ IPROD ako nastroja planovania a
hodnotenia. Zo spisovej dokumentacie bolo zistené, ze v niektorych pripadoch v nej absentuju
zaznamy o participacii diet’at’a a jeho zakonného zastupcu na tvorbe IPROD a hodnotenie
plnenia ciel’ov nie je spracované ako samostatny vystup.

Individualny resocializa¢ny plan (IRP) sa vedie pre deti so zavislostou a obsahoval prehl’'ad
faz resocializaéného programu, odborné metddy a kritérid prestupu do d’alSej fazy, konkrétne
ulohy a ciele, plan psychologickej ¢innosti, Skolské a vol'nocasové aktivity, ako aj kontakt s
rodinou a odborné intervencie. Vyhodnocovanie IRP prebieha v zariadeni v mesacnych
intervaloch. Plany su vedené individualne, reflektuju potreby deti a zohl'aditujt ich vyvinové a
psychologické Specifika.

148 96b Zakona &. 305/2005 Z. z.
15§ 30 ods. 6, 7 vyhlasky Ministerstva prace, socialnych veci a rodiny SR ¢&. 103/2018 Z. z.
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Pocas monitoringu spisovej dokumentéicie bolo zistené, Ze zaznam o prijati diet’at’a sa
nevyhotovuje systematicky, ale len v mimoriadnych pripadoch. V spisoch sa nachadzaju
preberacie a odovzdavacie protokoly, informacné karty a oznamenia o prijati, av§ak absentuje
podrobny opis priebehu prvého kontaktu. Nie je zaznamenané, aké informdcie boli dietatu
poskytnuté, ¢i im rozumelo, aké malo postoje, obavy a ocCakavania. Tieto udaje st pritom
kl'a¢ové pre nasledné planovanie odbornej prace a ochranu prav diet’at’a.

Komisar pre deti odporuca, aby CDR zaviedlo Standardizovany formular ziznamu o prijati
diet’at’a, ktory bude obsahovat’ diatum, Cas a miesto prijatia, mend pritomnych osdb, opis
poskytnutych informacii, subjektivne vyjadrenie dietata, pozorovanie jeho emocného
prezivania a informaciu o posudeni jeho psychického stavu. Zaznamenanie tychto idajov ma
vyznam nielen pre ochranu prav diet'at’a, ale aj ako zaklad pre tvorbu IPROD a IRP.

Zo spisovej dokumentacie je mozné pozitivne hodnotit’, Ze v zariadeni su vedené kvalitné
odborné podklady, priebezné hodnotenia a je zrejmy doraz na monitorovanie pokroku
diet’at’a v ramci jednotlivych etap.

Z celkového hodnotenia vyplyva, Ze vedenie spisovej dokumentacie v CDR je realizované
na odbornej urovni a zohPadnuje individualny pristup k detom. Napriek tomu boli zistené
viaceré nedostatky, ktoré si vyZaduju napravu, a to najmi nedostatoéné zdznamy o prijati
diet'at’a, absenciu participacie deti pri vypracuvani planov, nekomplexnost’ dokumentu IPROD,
ako aj nedostatok metodickej a vzdelavacej podpory pre zamestnancov v oblasti vedenia
spisovej dokumentécie.

Opatrenia komisara pre deti:

7.  CDR: Zabezpecit’ vedenie individudlneho planu rozvoja osobnosti diet’at’a (IPROD) ako
jednotného a integrovaného dokumentu, ktory bude obsahovat’ komplexné ciele, postupy,
metody a hodnotenie odbornej prace s dietatom, vratane dosledného zaznamenavania
participacie dietata a jeho zdkonného zastupcu na jeho tvorbe a spracovavania
hodnotenia plnenia cielov ako samostatného vystupu v zmysle vyhlasky ¢. 103/2018 Z.z.
Termin plnenia: do 3 mesiacov.

8. CDR: Zabezpecit' vypracovanie a pouzivanie Standardizovaného zdznamu o prijati
dietat’a do CDR, ktory bude dokumentovat’ priebeh a obsah prvého kontaktu, informacie
poskytnuté diet’at’'u, jeho vyjadrenia, emocné prezivanie a pritomné osoby.

Termin plnenia: do 3 mesiacov.

9. CDR: Zabezpecit pravideln¢ odborné¢ vzdeldvanie a metodicki podporu pre
zamestnancov zariadenia v oblasti vedenia spisovej dokumentécie, tvorby a hodnotenia
IPROD a IRP, ako aj v oblasti komunikécie s det'mi.

Termin plnenia: do 3 mesiacov.
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2.6. Prostredie a materialne podmienky zariadenia
2.6.1. Vonkajsie a vnutorné priestory zariadenia

Vonkajsie a vnutorné priestory CDR poésobia usporiadane, Cisto a funk¢ne. Zariadenie je
rozdelené na dve poschodia. Na prizemi sa nachadza vstupna chodba, kde sa deti prezivaju po
prichode zvonku. Vpravo od vstupu je umiestnend jedalen, v ktorej deti spolo¢ne ranajkuju,
obeduju a veceraju. Na priprave jedal sa deti spolupodiel'aji pod vedenim vychovavatel’ky, ¢o
podporuje ich zodpovednost’ a rozvoj praktickych zru¢nosti.

Na prizemi su k dispozicii spolocné priestory urcené pre komunitné aktivity a skupinové
stretnutia: mensSia trieda na kazdodenné zhromazd’'ovania a véc¢Sia miestnost’, kde prebiehaji
komunity. Z tohto sektora je pristupny aj vestibul a od neho samostatne situovana terapeuticka
miestnost’. Terapeutickd miestnost’ je vybavena konferenénym stolom, gaucom a pisacim
stolikom; jej usporiadanie umoznuje realizadciu individudlnych konzultacii, psychologickej
prace a mensich skupinovych aktivit v dovernom a oddelenom prostredi.

Na poschodi sa nachadzaji dve vychovné skupiny. Kazda skupina disponuje spolo¢nou
kuchynkou, miestnostou pre vychovavatelov, izbami deti a kupel'nou. Deti s ubytované v
dvoj- az trojloZzkovych izbéach, ktoré pdsobia Cistym, av§ak neosobnym dojmom, chybaju v
nich osobné predmety ¢i dekoracie, ktoré by vyjadrovali individualitu dietat’a. V izbach
nie su vystavené prace deti ani iné prvky, ktoré by vytvarali pocit domova. Kazdé dieta ma k
dispozicii svoju postel’, skritu a miesto pri spolo¢nom stole. Po¢as monitoringu boli izby
upratané a celkovy poriadok vo vychovnych skupinéach bol na dobrej irovni. Sticast'ou skupin
je aj miestnost’ pre vychovavatel'ov, kde si uzamknuté lieky a ulozené vreckové deti, ¢im je
zabezpecend kontrola a bezpecnost'.

Komisar pre deti odporuca umoznit’ detom vicSiu mieru participacie na zatulneni svojich
izieb, napriklad prostrednictvom vyzdoby ¢i osobnych predmetov, v primeranom rozsahu
a s ohl'adom na reZim zariadenia. Takéto opatrenie by mohlo podporit’ individudlnu identitu a
psychicku pohodu deti umiestnenych v CDR.
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Obrazky: Spolocenské priestory a izby deti

Opatrenie komisara pre deti:

10. CDR: Odport¢a sa umoznit detom participovat na zutulneni svojich izieb
prostrednictvom vyzdoby a umiestnenia osobnych predmetov v primeranom rozsahu a s
ohl'adom na rezim zariadenia, s cielom podporit’ individualnu identitu a psychicka
pohodu maloletych deti umiestnenych v CDR.

Termin plnenia: bez terminu.

2.6.2. Priestory urcené na osobnu hygienu

Hygienické priestory v zariadeni boli ¢isté, udrziavané a zodpovedali stanovenym Standardom.
Kazda skupina ma k dispozicii dostato¢ny pocet kipel'ni a toaliet, ktoré su vybavené sprchami
so zavesom, umyvadlami a zrkadlami.

Dvere na socialnych zariadeniach nie je mozné z bezpecnostnych dovodov zamknut. Vane a
sprchy su opatrené zavesmi / posuvnymi dverami.

Toalety a kupelne odporGicame opatrit prvkami na ochranu stkromia.' V zivislosti od
rozumovej a volovej vyspelosti dietat’a, by dieta malo mat’ moZznost’” uzamknut sa pocas
hygieny, napriklad pomocou oto¢nych zamkov, ktoré moéze personal z bezpecnostnych
dovodov otvorit’ zvonku.

16 ,.Kazdy rezident by mél mit sviij osobni uzamykatelny prostor, ve kterém si miize uchovavat své osobni véci, a mél by se
moci oblékat, svlékat, umyt, osprchovat a vykoupat v podminkach respektujicich jeho intimitu.“ Rada Eurdpy / Europsky vybor
na zabranenie mucenia a nel'udského ¢i ponizujuceho zaobchddzania alebo trestania (CPT), Informacny prehl'ad: Osoby
zbavené slobody v zariadeniach socialne;j starostlivosti. Bod 10. Dostupné na: https://rm.coe.int/1680a8ac64.
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Opatrenie komisara pre deti:

11. CDR: Zabezpecenie moznosti uzamykania sa v priestoroch kiipel'ni, toaliet, napr. formou
oto¢nych zdmkov, ktoré v pripade potreby je mozné z vonku otvorit’.
Termin plnenia: do 6 mesiacov

Obrazky: Kapelna a toalety

2.7. Personal zariadenia

Pocas vykonu monitoringu tim NPM hodnotil pristup zamestnancov CDR ako profesionalny
a odborne kompetentny. Personal preukazoval stabilitu, motivaciu a zaujem o d’al$i odborny
r0Zvoj.

V ramci monitoringu bol identifikovany nedostatok individudlnej supervizie zamestnancov,
ktora je klI'i¢ova pre podporu odborného rastu, rieSenie naro¢nych situécii a udrzanie psychicke;j
pohody persondlu. Na zdklade zisteni bolo predbeZne odporucané zabezpecit’ realizaciu
individualnych supervizii minimalne raz za dva mesiace.

CDR na toto odporucanie reagovalo zavedenim pilotnej dobrovol’'nej individuilnej
supervizie raz za dva mesiace pre zamestnancov, ktori prejavia zdujem, priCom ostatni
pracovnici sa mozu zapojit’ neskor. Sucasne CDR uviedlo, Ze supervizor bude zapojeny do
vzdeldvacich aktivit, napriklad formou workshopov alebo kratkych stretnuti vysvetl'ujicich
vyznam individudlnej supervizie. Zarovenn CDR zabezpeci interné pravidla alebo odporucania
pre vybrané pracovné pozicie, najmé pre odborny tim rieSiaci narocné pripady. Komisar pre
deti uvedeny postup vita a Ziada jeho zavedenie do praxe.
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Podl'a organizacnej Struktary ku dnu 31.12.2024 malo CDR obsadenych 27 pracovnych
uvdzkov. V sucasnosti zostava jedno neobsadené miesto personalistky.

Vedenie zariadenia tiez avizovalo, ze by v pripade rozpoctovych moznosti prijalo rozsirenie
timu o vychovavatel'a, socidlneho pracovnika, psychologa a terapeuta, napriek aktudlnemu
naplneniu pracovnych kapacit.
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3. Prehlad opatreni komisara pre deti

3.1. PrehPlad opatreni

Termin plnenia

Prijaté opatrenie

Bezodkladne

CDR: Zabezpecit’ pobyt deti na ¢erstvom vzduchu v minimalnom rozsahu
jednej hodiny denne, pricom tento Casovy ramec sa odportca podla
individualnych potrieb a schopnosti kazdého dietata flexibilne rozsirovat’,
tak aby bol pristup individualizovany a nie plosne jednotny pre vSetky deti.
(Opatrenie €. 1, bod 2.1.1.)

CDR: Zabezpecit zverejnenie kontaktov na nezavislé dozorujuce
a kontrolné organy a inStitdcie, astcasne poucit’ a informovat deti
0 moznostiach podévat’ staznosti a podnety tymto externym subjektov.
(Opatrenie €. 4, bod 2.2.4.)

CDR: Zabezpecit' posilnenie rodinnej participacie ako neoddelitel'nej
sucasti lie¢ebného procesu. Rodic¢ia by mali byt pravidelne zapajani do
aktivit a ich proces zmeny ma byt synchronizovany s procesom diet’at’a.
Dolezité je zaroven pracovat s rodiCovskymi narativmi, odburavat
intergeneracné zataze a pripravovat rodiCov na prebratie stabilnej a
doslednej rodi¢ovskej roly po navrate dietata do doméceho prostredia.

Komisar zdoraziuje potrebu zabezpecenia bezpecnosti pri kontakte diet’at’a
s rodinou. Odborni pracovnici by mali monitorovat’ stav rodica pred
stretnutiami, hodnotit’ rizikd spojené s doméacim prostredim a jasne
nastavovat’ pravidla rezimu a kontroly. Sucastou dobrej praxe je aj
schopnost’ rozpoznat’ manipulativne stratégie zo strany deti aj rodi¢ov a
neudelovat’ kontakt pod tlakom, ale vyluéne na zéklade splnenia
terapeutickych podmienok.

Rodi¢ia musia byt transparentne oboznamovani s bezpecnostnymi
opatreniami v zariadeni, ich dovodmi a dopadmi na komunitu. Komisar
zaroven upozoriiuje, Ze obmedzenia kontaktu musia byt’ vzdy individualne
oddvodnené, ¢asovo obmedzené a kompatibilné s pravami dietat’a, pricom
fazové terapeutické modely predstavuju odliSny pristup od Standardu v
Centrach pre deti a rodiny, kde je podpora kontaktu zdkladnou zasadou.

Stcast’ou odporucani je aj praca s konceptom bezpodmienecného prijatia a
odhalovanie S$kodlivych prejavov podmienenej lasky, ktoré mozu
ohrozovat psychicku integritu dietat’a. Zariadenia by mali poskytovat
rodicom kontinuélnu odbornt podporu, ktora pomdze upevnit’ zmeny a
zabezpecit’ stabilitu po navrate dietat’a domov. Tieto opatrenia st kl'icové
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pre ochranu najlepSieho zadujmu dietata a pre dlhodobu udrzatel'nost
resocializacného procesu. (Opatrenie €. 5, bod 2.3.2.)

CDR: Zabezpecit’ rozsirenie a spestrenie ponuky volnocasovych aktivit v
CDR tak, aby reflektovala individualne zaujmy a potreby deti, podporovala
rozvoj ich socidlnych zru€nosti a zaclenovala viac skupinovych a
zazitkovych foriem aktivit, ako st spolo¢né vylety a opekacky mimo
zariadenia. (Opatrenie ¢. 6, bod 2.4.1.)

Do 3 mesiacov

CDR: Zabezpecit, aby individualne psychologické poradenstvo prebiehalo
minimélne raz tyzdenne, a v pripade potreby aj CastejSie, v zavislosti od
aktudlneho psychického stavu a potrieb dietata. Sucasne zaviest
pravidelné skupinové poradenstvo pre kazdu skupinu aspon raz tyzdenne,
s moznostou zvysenej frekvencie v obdobi krizovych situdcii alebo pri
vyskyte rovesnickych konfliktov, s cielom posilnit’ emocionalnu stabilitu
a podporit’ socialne vizby medzi det'mi. (Opatrenie €. 2, bod 2.2.2.)

CDR: Zabezpecit', aby psycholog viedol odbornti dokumentéciu o kazdom
diet’ati v rozsahu, ktory bude obsahovat’ zdznamy o priebehu, cieloch a
vysledkoch jednotlivych stretnuti, ¢im sa umozni systematické sledovanie
vyvoja dietata a vyhodnocovanie efektivity psychologickej intervencie.
(Opatrenie €. 3, bod 2.2.2.)

CDR: Zabezpecit’ vedenie individualneho planu rozvoja osobnosti diet'ata
(IPROD) ako jednotného a integrovaného dokumentu, ktory bude
obsahovat’ komplexné ciele, postupy, metddy a hodnotenie odbornej prace
s dietatom, vratane dosledného zaznamendvania participacie dietata a
jeho zakonného zéastupcu na jeho tvorbe a spracovavania hodnotenia
plnenia cielov ako samostatného vystupu v zmysle vyhlasky ¢. 103/2018
Z.z. (Opatrenie €. 7, bod 2.5)

CDR: Zabezpecit’ vypracovanie a pouzivanie Standardizovaného zdznamu
o prijati dietat’a do CDR, ktory bude dokumentovat’ priebeh a obsah prvého
kontaktu, informdacie poskytnuté dietatu, jeho vyjadrenia, emocné
prezivanie a pritomné osoby. (Opatrenie €. 8, bod 2.5)

CDR: Zabezpecit pravidelné odborné vzdelavanie a metodicki podporu
pre zamestnancov zariadenia v oblasti vedenia spisovej dokumentacie,
tvorby a hodnotenia IPROD a IRP, ako aj v oblasti komunikacie s detmi.
(Opatrenie €. 9, bod 2.5)
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Do 6 mesiacov | CDR: Zabezpefenie moznosti uzamykania sa v priestoroch kupelni,
toaliet, napr. formou oto¢nych zdmkov, ktoré v pripade potreby je mozné
z vonku otvorit’. (Opatrenie ¢. 11, bod 2.6.2.)

Bez terminu CDR: Odporaca sa umoznit’ detom participovat’ na ztulneni svojich izieb
prostrednictvom vyzdoby a umiestnenia osobnych predmetov v
primeranom rozsahu a s ohl'adom na rezim zariadenia, s cielom podporit’
individualnu identitu a psychicku pohodu maloletych deti umiestnenych v
CDR. (Opatrenie ¢. 10, bod 2.6.1.)

3.2. PrehPad prikladov dobrej praxe

. V adaptacnej faze kaZzdému novoprijatému dietat’'u je prideleny star$i rovesnik, ktory
ho sprevadza a hodnoti jeho zaclenenie do komunity, co hodnoti komisar pre deti ako
vhodny postup a , ktory poméha diet’at'u k lepSiemu zacleneniu
medzi kolektiv a do zariadenia. (bod 2.1.1.)

J Program aktivit sa pripravuje v spolupraci s detmi — pocas komunitnych stretnuti maja
moznost’ samy navrhnit’ ¢innosti, o ktoré maji zdujem. Zapdjanie deti do tvorby
programu volnocasovych aktivit hodnoti komisar pre deti ako
(bod 2.4.1.)

3.3. Zaverecné odporucania pre zriad’ovatel’a - Ustredie prace, socialnych veci
arodiny SR

Nérodny preventivny mechanizmus na zéklade zisteni v Centre pre deti a rodiny
SemeteS poukazuje na Specifické a systémovo vynimocné postavenie tohto zariadenia v
rdmci starostlivosti o deti a mlddez na Slovensku. Ide o jediné zariadenie v SR, ktoré
komplexne prepdja starostlivost’ o deti do 18 rokov so zavislost'ami od alkoholu, omamnych a
psychotropnych latok alebo patologického hracstva a sticasne o deti s poruchami spravania
vzniknutymi v dosledku tychto zavislosti, a to prostrednictvom resocializacného, reeduka¢ného
a stabiliza¢ného programu.

NPM konstatuje, Ze uvedena kombinacia predstavuje mimoriadne vysoké rezimové,
metodické a personilne naroky, ktoré si vyzaduju osobitny, systematicky a odborne
garantovany pristup. Tieto Specifické naroky vSak nie si zo strany zriad’ovatela v
sucasnosti dostatocne reflektované, co vytvara riziko znizenia kvality a ucCinnosti
poskytovanej starostlivosti. NPM preto zdoraziuje potrebu ustanovenia jasne definovaného
odborného garanta na Wrovni systému, ktory by zodpovedal za metodické vedenie
zariadenia, priebezné vyhodnocovanie uplatiovanych postupov, ich aktualizaciu v nadvidznosti
na prax a zabezpeCenie odbornej konzistentnosti poskytovanej starostlivosti v sulade so
Specifickym poslanim zariadenia.
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Nezluditel’'nost’ rezimovych pristupov

Zariadenie funguje v rezime CDR zaloZzenom na modeli rodinného prostredia a
otvorenejSom rezime, pricom sucasne realizuje resocializaény program vyZzadujuci striktni
Struktiru, jasné hranice, kontrolu a doésledné terapeutické vedenie. NPM konsStatuje,
ze bez jasného metodického ramca, ktory sa priebezne vyhodnocuje a aktualizuje v
nadvéznosti na konkrétne situacie, vyzvy a problémy, ktoré sa v praxi postupne objavili a ktoré
nebolo mozné v plnom rozsahu predvidat’ v ¢ase vzniku zariadenia, nie je mozné zabezpecit
efektivne fungovanie zariadenia. Absencia dynamického, systematicky vyhodnocovaného a
priebezne dopiiianého metodického rdamca nasledne stazuje udrzatelné a konzistentné
prepajanie uvedenych pristupov, vedie k nejednotnym postupom v praci persondlu, k zvysene;j
zat'azi zamestnancov a k nejasnostiam v chapani pravidiel a o¢akavani zo strany deti.

Potreba terapeutickej starostlivosti a systematickej supervizie personalu

Nérodny preventivny mechanizmus konStatuje, Ze v zariadeni nie je dostatoCne
systémovo zabezpecena pravidelna terapeuticka starostlivost’ pre deti (s poukazom na
zistenia v bode 2.2.2. tejto spravy), napriek tomu, ze ide o cielovu skupinu deti so
zavislostami a s poruchami spravania priamo vyplyvajucimi z tychto zavislosti. Absencia
stabilnej terapeutickej intervencie vyrazne znizuje u¢innost’ resocializacného a reedukacného
procesu a zvysuje riziko relapsu a opakovanych krizovych situacii.

NPM preto odportiéa, aby Ustredie prace, socialnych veci a rodiny SR bezodkladne
vytvorilo systémové, personilne a finanné podmienky umoZiiujice zariadeniu
zabezpecit’ pravidelni pritomnost’ kvalifikovaného terapeuta so skisenostami v oblasti
detskych zavislosti a poruch spravania ako Standardnti a integralnu sucast’ poskytovanej
starostlivosti, a to tak, aby zariadenie malo redlnu moznost’ takéhoto odbornika samostatne
vyhl'adat’, zamestnat’ a adekvatne odmenit’.

Zarovenn NPM poukazuje na vysokd mieru dlhodobej psychickej zat’aze personalu,
ktory pracuje v naro€nom a krizovom prostredi. Nedostato¢né frekvencia odbornej supervizie
predstavuje riziko vyhorenia personalu, nejednotnosti postupov a eskalacie konfliktov.

NPM preto odporuca, aby zriad'ovatel systematicky podporoval vedenie zariadenia aj
jednotlivych zamestnancov v pravidelnom a frekventovanejSom absolvovani externych
supervizii pre vSetky profesijné skupiny v zariadeni, a to ako nevyhnutného preventivneho a
podporného nastroja. Sucasne NPM zdoraziuje potrebu, aby zriad'ovatel’ vytvoril organiza¢né
a persondlne podmienky na ich realizaciu a priebezne spolocne s vedenim zariadenia
monitoroval a vyhodnocoval ich skutocné absolvovanie.

Materidlne a finanéné podmienky
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NPM poukazuje na nedostatocné materidlne a priestorové podmienky pre realizaciu
zmysluplnych pracovnych, pohybovych a tvorivych aktivit, ktoré su kI'i€ové pre prevenciu
relapsu a navrat deti k beZznému Zivotu bez zavislosti.

Zavereéné odporucania Narodného preventivheho mechanizmu adresované Ustrediu
prace, socialnych veci a rodiny SR:

Na zéklade zisteni v Centre pre deti a rodiny Semete§ NPM odporu¢a Ustrediu prace,
socidlnych veci a rodiny SR prijat’ tieto systémové a organizatné opatrenia:

1. Ustanovit’ odborného garanta na systémovej urovni, zodpovedného za metodické
vedenie zariadenia, priebezné vyhodnocovanie a aktualizaciu uplatiiovanych postupov
a za zabezpecenie odbornej konzistentnosti poskytovanej starostlivosti v sulade so
Specifickym poslanim zariadenia.

2. Vytvorit’ a priebeZne aktualizovat’ jasny, jednotny a dynamicky metodicky ramec,
ktory umozni udrzatelné prepdjanie rezimu CDR zaloZeného na rodinnom modeli s
resocializaénym programom vyZzadujicim zvySenil mieru Struktury, kontroly a
terapeutického vedenia, a ktory bude reflektovat’ redlne potreby a situdcie vznikajice v
praxi.

3. Zabezpecit® systémové, personialne a finanéné podmienky na poskytovanie
pravidelnej terapeutickej starostlivosti, aby zariadenie mohlo samostatne vyhl'adat,
zamestnat’ a adekvatne financne ohodnotit’ kvalifikovaného terapeuta so skisenostami
v oblasti detskych zavislosti a portch spravania ako Standardnu sucast’ starostlivosti.

4. Systematicky podporovat® a kontrolovat’ realizaciu pravidelnych a
frekventovanejSich externych supervizii pre vSetky profesijné skupiny v zariadeni,
vratane vytvorenia organizacnych podmienok na ich absolvovanie a priebeZného
monitorovania ich realizacie v spolupraci s vedenim zariadenia.

5. Posilnit’® materialne, priestorové a finan¢né zabezpeclenie zariadenia, najmi v
oblasti pracovnych, pohybovych a tvorivych aktivit, ktoré st nevyhnutné pre
stabilizaciu deti, prevenciu relapsu a podporu ich navratu k fungovaniu bez zavislosti.

6. Reflektovat’ systémovo vynimoc¢né postavenie CDR Semete§ v ramci siete
zariadeni, a tomu primerane prispOsobit’ personalne normativy, financovanie a
metodicki  podporu tak, aby bola zabezpeCend primerand kvalita a UCinnost
poskytovanej starostlivosti.

NPM zdorazituje, ze uvedené odporucania predstavuju kPacovy krok k posilneniu
schopnosti zariadenia dlhodobo a efektivne napiiat’ svoj ucel.

Napliianie jednotlivych opatreni tim NPM odporica realizovat’ prostrednictvom
priamej komunikacie so zariadenim, a to najmé za ucelom konkretizacie jednotlivych
podmienok pre efektivne fungovanie zariadenia. Spoluprica medzi Ustredim price,
socidlnych veci arodiny a zariadenim, ktoré ma detailni znalost’ kaZdodenného
fungovania a Specifickych problémovych oblasti zariadenia, je nevyhnutnym
predpokladom efektivneho napiiiania prijatych opatreni.
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Priloha ¢. 1

Komisar pre deti na tomto mieste uvadza priklady dobrej praxe pri praci s rodinou,
z praxe inych resocializa¢nych zariadeni.

Uspesnost’ resocializacie deti so zavislost'ami je priamo podmienend intervenciou v rodinnom
systéme. Ciel'om je pripravit navrat dietat’a do povodného prostredia a zabezpecit' kontinuitu
zmeny. Rodina nesmie byt’ ignorovana; je potrebné ju aktivne zapajat’, viest’ a motivovat’ k

vlastnej zmene.

Rodinna participacia a fazy zmeny:

Odporacania

o Synchronizovat’ proces rodi¢a s procesom dietata — rodi¢ je v rovnakej ,,faze
zmeny*“* a potrebuje adaptacny proces.

e Pravidelne zapajat’ rodi¢ov do komunitnych aktivit (stretnutia, pozorovanie
procesov, edukacia)

(je normalne, Ze v priebehu procesu niektori rodicia postupne prestanu pokracovat v

participacii, ked si uvedomia ndrocnost potrebnych zmien, co zaroven prirodzene

vyprofiluje motivované rodiny.)

Ciele
e Prelomit’ rodinné stereotypy.

e Podporit’ realisticky pohl'ad rodi¢ov na diet’a.
e Budovat novt, zdrav$iu formu vzt'ahovej vizby.

Praca s rodicovskymi fazami: odportica sa aktivne identifikovat’ fdzu, v ktorej sa rodi¢
nachadza:

1. Sok a popieranie
2. Vzijomné obvinovanie
3. Sebaobvinovanie
4. Vyvinovanie sa
Postup
e Pracovat s narativmi rodi¢ov (vina, laska, kontrola).
e Odburavat intergenerac¢né ,,nanosy*.
e Nastavovat’ realistické o¢akavania a zodpovednost’ rodica.

RezZim a rodicovska zodpovednost’

Poziadavky na rodicov
e Udrzat’ rezim nauceny v zariadeni po navrate diet’at’a.
e Rodi¢ musi byt pripraveny prevziat’ jasnu a dosledni rolu.
e Odporuca sa pravidelny monitoring a spiitna vizba medzi rodinou a komunitou.

Pravny ramec a bezpecnost’
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Odporacania: Vopred informovat’ rodicov o bezpecnostnych opatreniach a ich dévodoch,
najma:

e Zakaz fajcenia do 18 rokov je neprekrocitel’ny — nepodlieha ,,suhlasu rodica“.

e V pripade naruSenia rezimu je legitimne uplatnit’ sankcie, az po ukoncenie pobytu.

o Kontrola zasielok je opravnena pri ochrane komunity (nalezy jointov, LSD, ziletiek).

Fazovy model liecby a uprava kontaktu s rodinou — alternativny terapeutickv pristup:

Prva faza - Stabilizaén4 faza (odporucana dizka: 8 tyZzdiiov)

Ide o odliSny terapeuticky pristup od Standardného fungovania v Centrach pre deti a rodiny
(CDR), kde sa doraz kladie na udrziavanie a podporu pravidelného kontaktu diet’ata s
roditom ako na nastroj zachovania rodinnych vizieb a naplfiania prav dietata podla
Dohovoru o pravach dietat’a. V prostredi CDR by preto Uplny zdkaz kontaktu mohol byt
vnimany ako zdsah do prav diet'at’a a ako opatrenie, ktoré nie je plne v sulade s principom
najlepSieho zdujmu diet’at’a.

V kontexte specializovaného liecebného programu, v ktorom sa fazovy model pouziva, ma
vSak prva faza Specifické terapeutické ciele. Je koncipovand ako kratkodoby, striktne
ohrani¢eny zasah, ktorého cielom je:

e vytvorit’ bezpecné a stabilné prostredie,

e docasne eliminovat externé vplyvy, ktoré moézu podporovat dysfunkéné alebo
manipulativne vzorce,

e umoznit’ dietat'u adaptovat’ sa na lieCebny rezim bez tlakov z rodinného systému.

Pocas tejto fazy sa odporuca docasné pozastavenie kontaktu diet’at’a s rodinou, pricom tento
krok je vnimany ako sucast’ terapeutického nastavenia, nie ako vychovné alebo sank¢né
opatrenie.

Praca s manipulaciou
e Deti irodi¢ia pouZzivaji emocionalny tlak — personal musi rozpoznévat’ vzorce.
o Kontakt sa neudel'uje pod tlakom, len po splneni podmienok.
e Rodicov vopred pripravit’ na typické manipulacné prejavy.

Rizikové rodinné prostredie
e uzivanie latok rodi¢mi, vratane prichodov pod vplyvom,
e psychofarmaké dostupné v domécnosti,
e normalizacia anxiolytik v Skolskom prostredi.

Odporucania
e Monitorovat stav rodi¢a pred stretnutim.
e V pripade rizika obmedzit’ kontakt alebo diet’a pripravit’ na bezpecné stretnutie.
e Mapovat’ dostupnost’ latok doma a nastavovat’ kontrolu liekov.
Bezpodmienecna vs. podmienend liaska

Odporicania
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Pracovat’ s konceptom bezpodmienecného prijatia.

Identifikovat’ jazyk a vzorce moci (,,budem ta 'ubit, ked'...).

Upozoriiovat na Skodlivost’ ,,odnatia lasky* — moze predstavovat formu krutého
zaobchadzania.

Zavere¢né zhrnutie prikladov dobrej praxe

1.

Presne stanovit’ pravidla kontaktu, reZimu a bezpeénosti a komunikovat’ ich rodicom
pred prijatim.

Pravidelne hodnotit’, v akej faze sa rodi¢ nachadza, a podla toho nastavovat
intervencie.

Zapojit’ oboch rodicov, no cielene pracovat s osobou, ktord po néavrate bude niest’
zodpovednost’ za rezim.

Udrziavat’ désledny rezim a bezpe¢nostné opatrenia, vratane kontroly zésielok.
Poskytovat’ rodicom odbornu podporu, no podporovat’ dobrovol'nt participaciu (bez
natlaku).

Chranit’ najlepS$i zaujem diet’at’a aj v pripadoch, ked’ rodina odmieta spolupracovat’.
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Priloha €. 2

(nasl. strana)
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Vs list ¢islo/zo dila Nage ¢islo Vybavuje/® Vysoka nad Kysucou
CDR/2025/000 Mgr. Klacanska 12.08.2025

VEC:
Ciastkova sprava z monitoringu narodného preventivneho mechanizmu
- Prijaté opatrenia

CDR Semetes na zaklade odporuéani Monitorovacieho vyboru Nérodného preventivneho mechanizmu
vypracovalo stibor opatreni, ktorych cielom je zlepsit’ kvalitu poskytovanej starostlivosti a vychovy,
zabezpetit’ ddstojné a bezpe&né prostredie pre mal. deti a zaroveii posilnit’ ochranu ich prav.
V tejto stvislosti si dovol'ujeme predloZit’ nielen samotné opatrenia, ale aj $irSi ramec, do ktorého st
tieto kroky zasadené. Nasim cielom je, aby ste mali komplexny pohl'ad na naSe posobenie, viziu
a usilie, ktoré venujeme systematickému zlepSovaniu resocializaénych procesov.
Opatrenia vychddzaju zo sebareflexie nasho zariadenia, z poziadaviek vyplyvajicich z odbornych
Standardov a predpisov, ako aj z konkrétnych podnetov a skusenosti deti, s ktorymi pracujeme. Prijali
sme ich vduchu otvorenosti voéi konStruktivnej spitnej vdzbe aso zavdzkom posuvat naSu
starostlivost’ v prospech deti, ktoré st v nasej starostlivosti.
Sme presved&eni, Ze transparentnd komunikacia, odborné spolupraca a dosledna realizacia prijatych
opatreni prispeju k naplfianiu prav deti v stlade s najlep$imi zdujmami deti.
Struény popis ¢innosti v CDR Semetes:
CDR je zariadenie uréené pre mal. deti s diagndzou: syndrom zavislosti a porucha sprivania
z dévodu skodlivého uzivania navykovych latok, tzn.: Ze nosnym pilierom st 2 programy:

1. Porucha spravania z dovodu skodlivého uzivania ndvykovej latky

2. Resocializa¢ny program.

Tymto detom bol pobyt v naSom zariadeni nariadeni prislusngym sidom (neodkladné a vychovné
opatrenie) alebo na zéklade Ziadosti rodi¢a (Dohoda).
CDR reflektuje na zlozitost, teda, ¢ mame dva rozne programy, ktoré maju odliSné pristupy, ale
funguju v rAmci jedného zariadenia. Ich suCasnd kombinacia je naroéna, ak sa nebert do uvahy ich
Specifika.
TZN.: Mame dve cieloveé skupiny
1. Resocializaény program pre deti , ktory zahfiia terapeutické a preventivne vedenie intervencie
zamerané na zvladanie zavislosti a posilfiovanie zdravého Zivotného $tylu.
2. Specializovany program pre deti s poruchami spravania v dosledku Skodlivého uZzivania
navykovych latok, ktoré suvisia so zavaznymi socidlno-patologickymi prejavmi, najmé
v oblasti §kolského zlyhavania, agresivity ¢i absencie pozitivnych socialnych vézieb.
Telefon Email ICO
041/2433021, mobil 0903690681 leona.klacanska@ded.gov.sk 51270986



Obe skupiny deti si vyzaduju Specificky pristup, odborné vedenie a metodicku pracu prispésobenu ich
individudlnym potrebam. V praxi v8ak sibezni realizicia tychto odli¥nych programov v ramci
jedného zariadenia predstavuje neustdle vyhodnocovanie ¢innosti a bezpeénosti poskytovanej
starostlivosti.
NaSou prioritou je vytvaranie podmienok, ktoré podporuji individudlny rozvoj deti, ich postupné
zaclenovanie do spolofnosti a minimaliziciu rizika relapsu spravania. Vietky odborné &innosti
zabezpeduje tim odbornikov s cielom napliiat’ najlepsi zdujem diet’at’a.
Odportcanie do buducnosti:
Na zaklade fungovania CDR s dvoma rozdielnymi programami povaZujeme za potrebné poukazat’ na
systémovu otazku. Sktsenosti z praxe ukazuju, Ze spajanie tychto dvoch Specifickych skupin deti
v ramci jedného zariadenia méze byt’ v uréitych pripadoch kontraproduktivne, a to najmi z pohladu
skupinovej dynamiky, rizika negativneho vplyvu a efektivity terapeutickych zasahov.
Obe cielové skupiny si vyZaduju rozdielne pristupy, odborné metddy a prostredie prispdsobené ich
individualnym potrebam. Zdiel'ana prevadzka a spolo¢né priestory zvy$uju riziko prenosu neZiaducich
vzorcov spravania, znizujui ¢innost’ niektorych intervencii akladu zvySené naroky na personal
a organiza¢né kapacity.
V tejto stvislosti odporac¢ame do budiicnosti zvazit' systémové rieSenie, ktoré by umoznilo:
- Oddelenie oboch programov na organizaénej, personalnej alebo institucionalnej Grovni
- Vytvorenie Specializovaného centra pre deti s poruchami sprivania z dosledku uZzivania
navykovych latok
- Posilnenie metodickej podpory a §tandardizaciu price v resocializaénych zariadeniach podfa
typu ciel'ovej skupiny
- Zvysenie flexibility vrozhodovani o zaradeni deti do jednotlivych programov na zaklade
odborne;j diagnostiky, nie vyluéne rozhodnutia sudu.

Cielom tychto odportani je zvysit' kvalitu prace s detmi, podporit’ efektivitu resocializaénych
procesov a najmd minimalizovat’ potencidlne negativne vplyvy, ktoré mézu vyplyvat’ zo sifasného
modelu.
Aktudlne je cielom centra podporit’ mal. deti v prekonani socialno-patologickych javov, obnovit
a rozvijat’ ich socidlne zru¢nosti, pracovné navyky, posilnit’ ich osobnt zodpovednost’ a pripravit’ ich
na samostatny Zivot.
Hlavné oblasti ¢innosti CDR zahffiaju:

- Poskytovanie odbornych sluzieb (psychologické, sociadlne, Specidlno-pedagogické

poradenstvo)

- Tvorbu a realiziciu individualnych resocializaénych planov

- Zabezpecenie vzdelavania, pripravy na povolanie a pracovnej terapie

- Podporu pri budovani pozitivnych vzt'ahov v rodine a komunite

- Resocializa¢né a Ciastoéne aj reedukacné programy zamerané na zmenu spravania

- Spolupraca s rodinou, Skolami a inymi odbornymi institiciami

- Zabezpecenie odbornej zdravotne;j starostlivosti
CDR kladie dbraz na vytvaranie bezpedného a podnetného prostredia, ktoré podporuje osobnostny
rast, rozvoj schopnosti a postupné zaélenenie mal. deti spat’ do spolo¢nosti. Vychovno - vzdelavacia
a CiastoCne terapeuticka Cinnost’ prebieha pod vedenim kvalifikovaného multidisciplindrneho timu.

Rozdielnost’ a naro¢nost’
prace zamestnancov v CDR s resocializaénym programom oproti Standardnému CDR.

Standardné CDR sa zameriava na starostlivost’ o deti, ktoré potrebuji stabilné, bezpedné prostredie
a zékladnu vychovu a podporu, CDR s resocializaénym programom pracuje s detmi s nasobne vy$$imi
rizikami a Specifickymi potrebami najméa v oblasti spravania, zavislosti a traumy.

Hlavné rozdiely

Oblast’ Standardné CDR CDR s resocializaénym
programom
Ciel'ova skupina Deti SO socidlnym | Deti s tazkymi  poruchami
znevyhodnenim, zanedbavanim, | spravania, po zlyhani inych
miernymi poruchami spravania foriem  starostlivosti,  najmé
s diagnézami zavislosti
Stuperi rizika Nizky aZ stredny Vysoky —  riziko  ttekov,
sebaposkodzovania, agresie,
relapsu, zavislosti
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Denna rutina Beny rezim — $kola, volny &as, | Strukturovany reZim, terapeutické
podpora aktivity,  neustaly dohrlad,

intervencia
Potrebna odbomost’ Vieobecné socidlne a pedagogické | Specializované poznatky z oblasti
zru¢nosti adiktologie, resocializacie,

zavislosti, psycholdgie, traumy,
krizové intervencie

Vztahova praca Podpora, starostlivost’, budovanie | Intenzivna praca so vztahom,
vztahu nastavenie  hranic,  zvladanie

odporu a manipulacie
Timova naro¢nost’ BeZna timova spolupraca Vysoka potreba koncentrécie,

koordin4cie, supervizii, vyhorenia
a sekundarnej traumatizacie

Specifikacie prace v CDR s resocializaénym programom

1. Priaca sodmietanim a odporom — mal. klienti ¢asto odmietajii autority, aktivity, pravidla;
zamestnanci musia zvladnut’ dlhodoby odpor bez straty vztahu

2. Zvladanie rizikové spravania — sebaposkodzovanie, tteky, verbalna alebo fyzické agresivita si
vyZzaduju $pecialne pristupy a schopnost’ deeskalacie

3. Intenzivna emocionalna praca — zamestnanci si vystaveni'emocionalne ndronym situaciam,
konfrontdciam a manipulacii

4. Néaroéné etické rozhodnutia — napr.: vyvéaZenie slobody vs. kontroly, ddvera vs. bezpecnost’, ¢o
robit’ pri recidive alebo poruseni pravidiel

5. Potrebnd $pecializicia a priebezné vzdeldvanie — nestaci len zakladné pedagogicka priprava;
nevyhnutné su vedomosti o adiktoldgii, resocializdcii, psychickej odolnosti, zavislosti
a traumach.

Odporicania:
1. Oficidlne uznat vys$iu ndroénost’ price - v podobe diferencidcie v pracovnych poziciach,
pocte klientov na zamestnanca,
2. Podpora kontinudlneho vzdelavania — kurzy krizovej intervencie, motivatnych rozhovorov,
zvladania konfliktnych situacii v kontexte s drogovo zavislym klientom
3. Zvysit podvedomie zriadovatela — orealite kazdodenného vykonu prace v CDR
s resocializaénym programom

Zamestnanci CDR s resocializaénym programom &elia extrémnej psychickej a emocionélnej zat'azi,
ktora si vyzaduje $pecifické zruénosti, odolnost’ a podporu. Pre udrzanie kvality starostlivosti a zdravia
timu je nevyhnutné uznat rozdielnost’ tejto prace a adekvatne ju reflektovat’ v persondlnych
a odbornych aj finanénych podmienkach.

Legenda prace s maloletym dietat'om so syndrémom zévislosti

Odmietanie $tandardnych aktivit (volnodasové aktivity, reZimové aktivity)zo strany zavislych
maloletych deti v zariadeni ma viacero pri¢in. Tieto dovody byvaji €asto komplexné a stvisia s ich
minulost'ou, emocionalnym stavom a zavislostnym spravanim.

Pre tuto skupinu mal. Deti je typickd orientdcia na adrenalinové aktivity, ktoré sa Casto pohybuju na
hranici legalnosti, fyzického zdravia a v niektorych pripadoch i Zivota. Sklon k extrémom stvisi so
snahou o unik od reality, tlmenim vntitorného napétia alebo kompenzaciou vmitorného prazdna.

Pre resocializaény proces je preto kl'u¢ové cielene vyhl'adavat’ a ponukat® aktivity, ktoré st dostatocne
stimulujuce, zaroveti bezpetné a veda k budovaniu identity, sebavedomia a pozitivneho hodnotového
systému

Telefén Email ICO
041/2433021, mobil 0903690681 leona.klacanska@ded.gov.sk 51270986



Najcastejsie dovody:

1. Zavislost’ ako primérna potreba:

- zavislost meni fungovanie mozgu — beZzné aktivity sa javia ako nezaujimavé alebo
nepostacujice

- deti vnimaju Standardné aktivity ako nutné, zbytoéné alebo neuspokojujiice

2. Znizena motivacia a apatia

- Deti trpia znizenou motivaciou, ¢o je dosledok chemickej nerovnovahy v mozgu

- Trpia depresiou alebo uizkost'ou, ¢o im znemoZiluje sa zapojit’ do aktivit

3. Poruchy vzt'ahovej viizby

- Mnohé deti maji narusené vztahové vzorce, najma ak zaZzili zanedbavanie alebo traumu

-V dosledku toho odmietaju aktivity, ktoré predpokladaju spolupraca, doveru alebo zdiel'anie
s inymi.

4. Nizke sebavedomie a strach z netispechu

- Deti maji pocit, Ze nie su dost’ dobré, §ikovné alebo schopné uspiet’ v aktivite, radsej ju
odmietnu, aby riskovali zlyhanie

- Zavislost’ ¢asto slizi, ako unik pred neprijemnymi emdciami

5. Protestné spravanie /odpor voéi autoritam

- Niektoré deti pouzivaju odmietanie ako formu kontroly v prostredi, kde maju pocit, Ze im je
kontrola odobratd. Odmietanie moze byt tiez spésobom, ako vyjadrit’ vatitorny nesuhlas so
systémom, pravidlami alebo dospelymi.

6. Nezvladdnuté frustracia a impulzivita

- Zavislé deti Casto nemajii vybudované zdravé stratégie zvladanie frustracie.

- Ak aktivita nie je okamZite prijemna alebo uspokojujica, nemaju trpezlivost’ sa jej venovat'.

7. Skupinovy vplyv a identita

- Ak su v skupine d’alSie deti, ktoré odmietaji aktivity, mézu sa pridat’ z potreby prijat’ rolu
,rebelov* alebo byt sucastou komunity.

- Zavislé deti si ¢asto vytvaraju identitu mimo normy, ktort si cheu udrzat’.

8. Chybajlice pozitivne skisenosti s aktivitami

- Mnohé deti nemali moznost’ zaZit’ radost’ z beznych detskych hier, tvorby, pohybu — nemaju
k nim vztah

- Bez pozitivnej sktiisenosti nevidia dévod zapéjat’ sa.

VyuZzivame:

Individualizovany pristup — re$pektovanie ich tempa, potrieb a zaujmov

Budovanie dovery — cez vzt'ah, nie tlak

Motivaéné rozhovory — skiimanie vnitornych dévodov zmeny

Zapojenie do tvorby programu — ked’ maju slovo v tom, ¢o sa bude robit’, si motivovanejsie
Pozitivne posiliiovanie — ocefiovanie aj malych pokrokov

Psychologicka podpora a prvky terapie.

Interna smernica
»Ako pracovat’ so zavislymi det'mi, ktoré odmietajii rezimové/volnocasové ktivity*

Ciel:
Podporit’ zapojenie deti do aktivit, ktoré rozvijajua ich zruénosti, posiliiuji vzt'ahy
a napomahaju reintegracii.

1. Pochopenie odmietania

Deti m6zu odmietat’ aktivity z rdznych dovodov:

Nizka motivacia alebo strata zdujmu v dosledku zavislosti

Strach zo zlyhania, hanba, nizke sebavedomie

Potreba kontroly alebo odpor voéi autoritam

Skusenosti z odmietnutim alebo nedéverou k dospelym

Zvyk na intenzivnu stimulacie (drogy), kvoli ktorej bezné aktivity pdsobia ,,nudne*

Poznamka: Odmietanie nie je osobny ttok, ale symptém hlbsich problémov.
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2. Prakticka stratégia pre pracu

a) Zad¢nitam, kde diet’a je:

- Zisti, ¢o ma rado (napr. hudbu, kreslenie, Sport, hry...)

- Prisposob aktivitu jeho zdujmu: napr.: ak odmieta vytvarnt, pontkni mu iny Styl kreslenia,
komiks digitalne kreslenie

b) Daj mu volbu a kontrolu:

- Nech si vyberie z 2 3 moZnosti ( napr.: ak chce$ ist’' na prechaddzku alebo radsej nieco tvorit))

- Ponechaj priestor na autonémiu, ale v rAmei jasne nastavenych hranic.

c) Buduj déverny vztah:

- Bezpeény vzt'ah je zékladom pre spolupracu

- Zaujimaj sa o dieta bez hodnotenia — ak odmietne aktivitu, pytaj sa ho pokojne: ,Co Ti na tej
aktivite nevyhovuje,, Co by si radsej robil?*

d) Odmeriuj ucast’, nie vykon

- Ocetiuje udast’ a snahu, nie vysledok, napr.. Cenime si, ze si dnes prisiel, aj ked’ sa Ti
nechcelo.

e) Zapojte diet'a do tvorby programu:

- Daj mu moznost’ navrhnut’ aktivitu — podporis zodpovednost’ a zaujem

f) Pracuj s malymi cielmi

- Namiesto 45 minitove;j aktivity, zaéni 10-minitovou tcastou

- Pouzivaj priebezné povzbudzovanie: napr.: ,,UZ si tu 5 minit —to je super!

3. Prvky, ktoré zvySuju zapojenie

- Kratke, interaktivne aktivity

- Hudba, rytmus, pohyb

- Préaca so zvukmi, farbami, dotykom — zmyslové vnimanie
- Prvky hier a sitaze (gamifikacia)

- Vizualna podpora

4. Podpora timu a odbornikov

- Spolupracyj s psycholégom/terapeutom — pomdze odhalit’ hlbsie dé6vody odporu

- Zdielaj poznatky v time — ¢o fungovalo u jedného, méze fungovat’ inde

- Vyhybaj sa ,.etiketovaniu ( je lenivy, neposlu$ny) nahrad’ to popisom spravania a jeho moZznej
pricin

Priklady alternativnych aktivit

Standardna aktivita Alternativa pre zavislé diet'a

Vytvarna vychova Komiks, tvorba meme, digitalne kreslenie

Sportové aktivity Boxovanie do vreca, tanec....

Vzdelavacie hry Interaktivne kvizy, You Tube edukatné videa s
diskusiou

Skupinova aktivita Dvojice, praca individudlne smoZnostou vyberu
témy

Zmena si vyZzaduje &as, trpezlivost’ a stabilitu. Kazdé zapojenie, aj minimalne, je krokom vpred.

Mgr. Leona Klacanska v r.
riaditePka CDR

Telefén Email ICO
041/2433021, mobil 0903690681 leona.klacanska@ded.gov.sk 51270986






Centrum pre deti a rodiny Semetes

Priloha &. 1

1. opatrenie

Zabezpedit’ prehodnotenie rezimu poéas prvych dvoch tyzdiiov pobytu deti a zabezpedit’

im kaZdodenny pobyt na &erstvom vzduchu v dizke aspoii jednej hodiny.

Nult4 faza nie je presne definovana zédkonom, jej dizka je ovplyvnena zdravotnym a najmi
psychickym stavom , kedy klient pri prichode vykazuje:

Vysoku mieru uzkosti, podrazdenosti a odmietania spoluprace,

zvy$ené riziko tteku (verbalne vyjadrovanie, predchadzajuce uteky),

poruchy spanku a celkovi psychicki nepohodu (vysledok pobytu na psychiatrii — miera
intoxikdcie PAL — nastavend medikécia, krizovej intervencie alebo predchadzajiiceho
konfliktu so zadkonom)

Ciel’ nultej fazy(aklimatizacie):

ZniZenie rizika uteku a impulzivneho spravania

Psychicka stabilizacia klienta (po prevoze z hospitalizacie ,klienti prichadzaju Casto po
naroc¢nej situacii, niekedy z ulice)

Pozorovanie klienta — zdravotny stav, emo¢né prejavy, motivéacia

Nastavenie dévery a pravidiel (oboznamovanie sa s resocializatnym programom
a programom pre poruchy spravania z dévodu $kodlivého uzZivania navykovej latky,
oboznamenie sa s prostredim zariadenia...)

Zameranie sa:

Klient ma pristup k primerane;j interakcii

Je mu poskytovana podpora, nie len dozor

Je zdokumentovany dévod, preco je v tejto faze v odlisnej Casove;j dizke (IRP)

Uprava rezimu adaptécie, aby bola dostato&ne flexibilnd podla priebehu

Klient ma moznost” edukacie k pobytovému opatreniu v zariadeni s resocializatnym
programom a s programom pre poruchy spravania z ddvodu Skodlivého uZivania
navykovej latky, nie len pasivne preckévanie

Adaptacny rezim je nastaveny ako:

Strazeny individualny reZzim (podl'a aktualneho zdravotného a psychického stavu -
klient nie je ponechany bez dozoru)

S dennou podporou a rozhovorom s persondlom ( 3 —4 x denne, s kratkodobym
pobytom na vzduchu —1 hodinu rozdelent po 15 minttach pocas celé¢ho dia)

Podrobne zdokumentovat’ nulta fazu (aklimatizaciu):

Individualny resocializa¢ny plan klienta

Vyhodnotenie stavu denne (kooperacia, emdcie, interakcia)

Kedy je mozny prechod do 1. fazy — stanovisko odborného timu (psycholog, Specialny
pedagog, socidlny pedagog, socialny pracovnik)
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Dizka nultej fazy:

Min. 3 — max.10 dni akceptovatel'ny ¢as izolovaného reZimu, ktory je realizovany humanne
a aktivne (nie pasivna izolacia).

Zvazenie skratenia alebo modulacie nultej fazy:

prvé tri dni pokojovy reZim, individualny kontakt

4-6 deni aktivnej$ia adapticia - €innosti na podporu adaptacie (kreslenie, pisanie,
spoloCenské hry - interakcia psycholéga, nadvdzovanie vzt'ahu s mentorom -
vychovavatel, socidlny pracovnik — zamestnanec, ktory je ureny pocas celého
pobytového opatrenia)

7-10 den postupné zaclenenie sa do komunity, s ohPadom na bezpe&nostni adaptaciu,
po zniZeni stresovej reakcie , po upokojeni agresivneho spravania.

Pocas celej nultej fazy pobyt na Cerstvom vzduchu —1 hodinu rozdelent po 15 minutach
pocas celého diia v doprovode zamestnanca.

Skratenie nultej fazy je podmienené aj nazorom diet’at’a, v pripade, Ze diet’a sa citi bezpeéne
a pripravené na vstup do komunity.

Zaver:

Pocas 10 dilovej nultej fazy (aklimatizacie) je klient neustale v kontakte so zamestnancom,
ostatnymi klientmi, m& postupné zaradovaniec do komunity, ide o dodasné opatrenie
vyplyvajlce z postidenia jeho stavu. Prechod do vys8ieho stupria aktivity (1 faza), pohyb po
zariadeni bude posudeny do 10 diia na zdklade kritérii:

SN ERES 0 ID i

ZniZenie rizika uteku (hodnotenie spravania klienta)
Pripravenosti klienta spolupracovat’ v komunite
ZniZenie rizikového spravania

Spolupraca s personalom

Pozitivna motivacia na zotrvanie v zariadeni
Odporacania psycholdéga/odborného timu
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Priloha €. 2

Interny metodicky popis

LAklimatizaény rezim v zariadeni (0 stupen)®

Adaptaény (aklimatizany) rezim po prijati klienta:

Di¥ka trvania:

1. Rozmedzie: 3 — 10 dni
Klient sa ztéastiiuje len individualnych stretnuti (so zamestnancom/ mentorom, odbornym
timom)

3. ReZim prebieha v kontrolovanom prostredi (zvyCajne izba + individualne pobyt na ¢erstvom
vzduchu v aredli zariadenia — 1 hodinu rozdeleni po 15 mimitach poéas celého diia)

4. Pocas dina ma klient zabezpe€ené:

2 — 3 individualne kontakty so zamestnancom (d’alej podl'a potreby klienta) , ¢innosti na
podporu adaptacie, oboznamovanie sa :

obsah fAz, dizka trvania, kritéria postupu do jednotlivych faz

Prava a povinnosti diet'at’a

Vnutorny poriadok

Prevadzkovy poriadok

Zoznam povolenych osobnych veci

Zoznam povolenej drogérie

Zoznam povoleného oSatenia

Vedenie denného zaznamu o stave a spolupraci

Prvych 10 dni je ,,Aklimatizacia® - Ziskavanie dovery diet’at’a .

Maloleté dieta sa oboznamuje s pravidlami, fazami a celkovym chodom zariadenia, zakladnymi
navykmi fungovania v komunite. Maloleté dieta v tomto obdobi nie je za porusenie pravidiel
sankcionované, nema narok na Ziadne vyhody vyplyvajice s resocializaného programu. Novoprijaté
maloleté diet'a ma pridelen¢ho iného klienta z vys$Sej fazy(minimalne II. Faza), ktory dieta sprevadza,
je hodnoteny za jeho Uspe$né zaClenenie sa do komunity a reSpektovanie resocializaéného programu.
Aklimatizacia je zamerand na vstup dietata do Centra s pochopenim jeho fungovania, zasad, ich
porozumeniu a adaptécii.

Kritéria na prechod do vysSieho rezimu 1 fizy:

1. ZniZenie rizikového spravania

2. Spolupraca s personilom

3. Pozitivna motivacia na zotrvanie v zariadeni
4. Odportcanie odborného timu

Zodpovednost’ a dokumentécia:

1. Kazdy deii zaznamenava hodnotenie klienta zodpovedny pracovnik
2. Najneskdr po 9-tom dni sa uskutoéni odborné vyhodnotenie a rozhodnutie do vy$sieho
rezimu 1 fazy.
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Priloha €. 3
2. opatrenie

Zabezpedit’, aby bol v poslednych fizach pobytu deti — pripravy na odchod, upraveny
rezim kontroly koreSpondencie a telefonickej komunikicie, tak aby sa odrdZzal pokrok
diet’at’a a podporoval doveru a zodpovednost’.

Pravo dietat’a na sikromie, doveru a rozvoj vztahov je zékladny vychovny princip , ale v kontexte
s resocializaciou musi byt’ vyvazené s bezpetnost'ou a cielmi resocializaéného procesu, CDR Semetes

aktualne upravi, aby kore$pondencia a telefonickd komunikécia klienta bola:

- monitorovand individualizovane a odévodnene
- v stlade s principom primeranosti

- sreSpektom prava diet'at’a na sukromie

- posiltiovana k jeho socialnym vézbam.

Rezim koreSpondencie a telefonickej komunikacie vo vyssich fazach (3. a 4. fdza), musi:

- Odrazat pokrok dietat’a
- Podporovat’ déveru a zodpovednost’
- Redpektovat prava dietat'a na sikromie v sulade s legislativou a odbornymi Standardmi.

Ciel’ apravy rezimu korespondencie a telefonickej komunikacie v pokrodilej faze resocializacie je :

- Umoznit’ dietat'u obnovovat’ a rozvijat’ socidlne vizby so zdravymi osobami (rodi¢, surodenec,
blizky ¢len rodiny...)

- Rozvijat’ doveru a samoregulaciu — diet'a postupne prebera vécsiu zodpovednost’ za svoje
spravanie

- Pripravit’ ho na prechod do bezného prostredia, kde bude mat’ vol'ny pristup ku komunikacii

Principy dpravy rezimu koreSpondencie a telefonickej komunikacie v pokrocilych fazach:
Podpora a dovera:

- Telefonovanie a pisanie listov bez trvalého priameho dozoru, ak dieta dlhodobo spolupracuje
a nevyuziva komunikaciu manipulativne.

- Zvysenie frekvencie volani alebo kontaktov na zaklade déveryhodnosti.

- Moznost’ sikromnych rozhovorov, ak je diet’a v 3. alebo 4. fize a nie je dovod na obmedzenie

Bezpecnost vynimky:

-V pripade, Ze kontakt s konkrétnou osobou by mohol ohrozit’ psychickd pohodu alebo
motivaciu diet’at’a (napr.: kriminalne prostredie, zneuZivajlice spravanie, kontakt s osobou
z prostredia drogovo zavislych ...), sa kontakt obmedzi alebo monitoruje.

Praktické upravy rezimu:

Faza (0 -1:

- Komunikacia len so suhlasom odborného timu, v pritomnosti zamestnanca.

- Telefonat 1 x tyZzdenne, listova kore$pondencia kontrolovana pred odoslanim.
Faza 2:

- 1 -2 telefonaty tyzdenne, kratke trvanie minit, zamestnanec v blizkosti

- Listova kore$pondencia bez kontroly, ale evidovana. (adresat)
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Féza 3:
- Telefonat 2-3x tyzdenne, bez priameho dohladu, ale s vedomostou personélu
- Klient si vedie zoznam povolenych kontaktov
- Moznost’ e-mailovej komunikacie (ak technické podmienky dovol'uji)

- Vol'na korespondencia s vynimkou rizikovych kontaktov
- Telefénny hovor 3+ x tyZdenne (¢asovo obmedzeny)
- Moznost’ samostatného telefonovania pri dodrzani podmienok (napr.: vychadzka, priepustka)

Monitorovanie vs. Stikromie:
Zasady monitorovania koreSpondencie:

- Len pri podozreni, Ze list ohrozuje diet’a alebo inych
- Bezna listova komunikacia bez cenziry
- Vnuatorny predpis obsahuje formulaciu o kontrole len v odévodnenych pripadoch

Zasady monitorovania telefonatov:

- Nahravanie alebo odpo¢uvanie nie je dovolené, pokial’ nejde o stidne nariadenie
- Pritomnost’ zamestnanca pri hovore ma byt’ nerusiva a reSpektujtica

Interny dokument:
-ReZim koreSpondencie a telefonickej komunikdcie®.

,Dieta ma v pokrocilych fazach resocializicie (3 a 4 fiza) pravo na sikromni komunikéciu s blizkymi
osobami. Komunikacia mdze byt dofasne monitorovand len v pripadoch, kde existuje dévodné
podozrenie na ohrozenie bezpec¢nosti dietat’a alebo inych osdb. ReSpektovanie sikromia je zdkladnym
principom a sucast'ou vychovného pésobenia zameraného na déveru a zodpovednost™

Pravidla, musia byt’ v stlade s pravami diet'at’a, musia podporovat’ bezpecnost’ a resocializacné ciele,
musia byt’ obh4jitel'né pri kazdej kontrole (SPODaSK, sidy, prokuratira, verejny ochranca, komisar pre
deti ...)

- Kritéria, kedy je kontakt povoleny

- Kedy a kto, mdze komunikaciu obmedzit’

- Ako sa zvySuje dovera podl'a pokroku klienta
- Ako je zabezpecené pravo na stikromie

Interné metodické usmernenie

wKoreSpondencia a telefonickd komunikdcia pocas pobytového opatrenia klienta“

L Uvodné ustanovenie
1. Tento dokument upravuje podmienky a rozsah koreSpondencic a telefonickej komunikacie deti
(d’alej len ,.klientov*) umiestnenych v CDR Semetes
2. ZohPadniuje principy postupného zapajania klientov do zdravych socidlnych vztahov,
budovania dévery a zodpovednosti, ako aj ochranu jeho prav podl'a:
- Dohovoru o pravach dietat’a
- Zékona ¢. 305/2005 Z. z. (SPODaS)
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Zékona €. 576/2004 Z. z. o zdravotnej starostlivosti

IL Zasady komunikdicie
Kazdy klient méa pravo na kontakt s blizkymi osobami formou listov, telefonickych hovorov
alebo inych dostupnych foriem komunikacie
Komuniké4cia sa realizuje postupne podla fizy resocializaéného procesu a aktudlneho
individualneho resocializaéného planu
Zariadenie podporuje zmysluplné a bezpeéné vztahy, ale zaroveri chrani klienta pred kontaktom
s osobami, ktoré by mohli narusit’ jeho proces resocializicie

111 Formy a rezim komunikacie

Korespondencia
Klient ma pravo pisat’ listy osobne podl'a vlastného vyberu
Pracovnici zariadenia nekontroluju obsah listov, okrem pripadu:

* Podozrenia na ohrozenia zdravia, bezpeénosti alebo stidne rozhodnutie

Prichadzajuca koreSpondencia je evidovana, otvarana len za pritomnosti klienta kvoli kontrole
obsahu (napr.: nelegalne latky)

Telefonicka komunikacia

Klient ma umozneny telefonicky kontakt s blizkymi osobami v zavislosti od fazy:
Zoznam kontaktovanych os6b je vedenych v dokumentécii klienta

Telefonat mdze byt’ do¢asne obmedzeny z odbornych alebo bezpeénostnych dévodov
(od6vodnenie v dokumentacii)

Faza Frekvencia a rezim

0

-1 1 x tyzdenne, v pritomnosti zamestnanca

2

1 — 2 tyzdenne, zamestnanec v blizkosti

2 — 3 tyzdenne, bez priameho dozoru

3
4

Vol'ny kontakt v stanovenom rezime

Iv. Ochrana sikromia a prav
Vsetky formy monitorovania komunikacie sa vykondvaju len v nevyhnutnych pripadoch,
s ciel'om ochrany klienta alebo inych os6b
Pravo na sukromie je re§pektované najma v 3. a 4. faze programu
Obmedzenie sukromia je dogasné a podlicha vyhodnoteniu odbornym timom pri zévaznom
poruseni resocializa¢ného programu.

V. Vynimky a bezpecnostné opatrenie
Kontakt s osobami, ktoré si:
Sucast’ou trestnej ¢innosti
Pre klienta emocionalne destruktivne
Zapojené do drogovej scény alebo nésilnych vztahov, méze byt obmedzené alebo zakazané
O kazdom obmedzeni rozhoduje multidisciplinirny tim a je zaznamenané v individualnom
resocializa¢nom plane klienta.

VI Zavereéné ustanovenia
Tieto pravidla sa pravidelne prehodnocuji na odbornych poradach a aktualizuju sa podla
potreby
Klient azakonny zéistupca (ak je to vhodné) su s pravidlami oboznameni a potvrdia to
podpisom,
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Priloha ¢. 4
3. opatrenie

Zabezpedlit’ upravu praxe Citania dennikov tak, aby bolo reSpektované pravo diet’at’a na
sikromie. Denniky by mali mat’ doverny charakter a_mali by byt’ spristupiiované, aj to
len so siithlasom diet’at’a, len odbornému pracovnikovi

Dennik a terapeuticky dennik st dva rozne nastroje, ktoré sa méZzu pouzivat’ pocas resocializacie deti —
kazdy ma iny zmysel, ciel’, spdsob prace aj uroveri dévernosti.

1. Osobny dennik

Charakteristika:
- Slazi klientovi ako sikromny priestor na zaznamenavanie vlastnych myslienok, emocii,
spomienok, kresieb.
- Nie je priamo sucast’'ou resocializa¢ného procesu ani dokumentacie zariadenia
- Nie je hodnoteny personalom ani vyuZivany na rozhodovanie o postupe klienta

- Podporit’ autonémiu, sebareflexiu a ventilaciu emocii

- Pomaha diet'atu ziskat’ pocit stikromia a bezpecia

- Mobze podporovat’ pozitivny navyk introspekcie

- Ma byt’ sukromny a chraneny — personal doii nezasahuje a neéita ho bez vyslovného suhlasu
klienta.

- Slizi ako forma dovery, Ze zariadenie re§pektuje osobny priestor klienta

2. Terapeuticky dennik

Charakteristika:
- Je nastrojom prace v ramci lie¢ebno-vychovného procesu
- Mo6ze byt’ vedeny na zaklade odporucania psychologa, terapeuta alebo vychovavatela
- Obsahuje zadania, reflexie, hodnotenia dfia, cvienia ( napr.: ,,Ako som dnes zvladol hnev?,
,,Co som sa naugil?) ‘

- Posilnit’ cielavedomé sebasledovanie spravania, emdcii, reakcii
- Pomaha odkryvat’ vzorce spravania a podporuje sebaregulaciu
- Je vyuzivany v rozhovoroch, sedeniach alebo hodnoteniach klienta
Zodpovednost’ a vyuzitie:
- Nie je doverny — je sti¢ast’'ou terapeutickej prace a moze byt ¢itany odbornym timom
- Moze byt zalozeny ako stcast’ individudlneho resocializaéného planu alebo dokumentécie

Odporucania do praxe:

Je dobré, ked’ zariadenie ponuka moZnost’ oboch:
- Terapeuticky dennik ako nastroj rastu
- Osobny dennik ako nastroj dévery a sukromia
Klient musi byt’ jasne informovany o rozdiele medzi nimi:
- Co s kym zdiela
- Co zostava len jeho
- Ako bude terapeuticky dennik vyuzity




Centrum pre deti a rodiny Semetes

»1'voj dennik je Tvojim spojencom, mdzes si vybrat’, ktory typ Ti viac vyhovuje — alebo pouZivat’ oba.

Interné metodické usmernenie
Informaéna karta pre klienta (vysvetlenie rozdielu dennikov*

Informacna ,,Karta pre klienta® (vysvetlenie rozdielu dennikov)

113

Osobny dennik (je len Tvoj)

Mozes si don pisat’, kreslit,, zapisovat’ myslienky, spomienky alebo sny

Je sukromny — nikto dofi nebude pozerat’ bez Tvojho sihlasu

Sluzi na uvolnenie, upokojenie alebo spracovanie toho, ¢o prezivas

Je Tvoj osobny priestor, ktory si m6ze§ nechat’ len pre seba

Ak chces, mozes nieto z neho dobrovolne zdiel'at’ — ale nikto Ta do toho nebude nutit’

Terapeuticky dennik (pracovny nastroj)

Pomaha Ti sledovat’ Tvoje spravanie, nalady a pokroky

Pideme doii veci ako: ,,Co som sa dnes naugil?, .,Ako som zvladol konflikt?*, »Moje ciele...*
Pracujeme s nim spolu s vychovavatel'om, psycholégom alebo $pecidlnym pedagdégom

Nie je sukromny — sliZi ako sicast’ tvojej prace na sebe

Pomaha nam spolu lepsie pochopit’, ¢o Ti pomaha a ako napredujes

wPrdca s terapeutickym dennikom klienta*
Nastroj cieleného sebasledovania a terapeutickej prace v resocializaénom procese.

Ugel terapeutického dennika:

Sledovat’ zmeny v spravani, naladach, postojoch

Vyjadrit’ emocie, ktoré nevie povedat’ nahlas

Pripravit’ sa na rozhovory v komunite a hodnotenia

Budovat’ navyk reflexie a zodpovednosti

Obsah a forma

Terapeuticky dennik je vedeny v pravidelnych intervaloch (napr.: 3 x tyZzdenne alebo denne)
Méze obsahovat’ napr.: Otazky typu: ,,Co ma dnes nahnevalo?*, ,,Ako som to rie§il?“
Cvicenia: ,,Nakresli svoje emocie®, ,,Napi$ list svojmu budicemu ja“

Reflexie k cielom: ,,Ako sa mi darilo napiﬁat’ svoj plan?“

Pristup zamestnancov

Dennik je pristupny vybranym odbornym zamestnancom (psycholdg, vychovavatel, $pecialny
pedagdg, socidlny pracovnik v OT)

Obsah dennika moéze byt pouZzity pri: - hodnoteni fazového postupu - Priprave na poradu -
Krizovych intervenciach (pri zhorSeni stavu)

Pravidla ochrany a komunikécie

Klient je vopred oboznameny, ze terapeuticky dennik nie je sikromny

Personal nezasahuje hodnotiaco do zapisov, ale vedie reflexiu formou rozhovoru

Zapisy sa nepouzivajii ako dokaz pre sankcie, ale ako podklad pre odbornt pracu

Podpora motivacie

Dennik ma byt’ podporujici, nie natlakovy — klient si voli formu (pisanie , kreslenie)
Umoziluje klientovi ziskat’ kontrolu nad vlastnym vyvinom a posilnit’ zodpovednost’

CDR Semetes pristupuje k metédam a nastrojom vychovnej ¢innosti tak, aby boli pre maloleté dieta
drogovo zavislé - funkéné, Fudské a obhéjitelné.
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Priloha &. 5
4. opatrenie

Zabezpelit’ pre zvvSenie atraktivity a podporu psycho socidlneho rozvoja deti obohateni ponuku vol’noéasovych ¢innosti o tvorivé
a terapeutické aktivity. Zapojenie aktivit priamo do vychovného procesu

Realita prace v resocializatnom zariadeni ¢asto vyzera, Ze nekore$ponduje s Dohovorom o pravach dietat’a, je to ovplyvnené hlbkou psychickych problémov
arizik pri praci sdrogovo zavislymi. Deti €asto nechcl tvorit, nechcd tancovat, sabotuji aktivity a niekedy su aktivity dokonca zneuZzivané na
sebaposkodzovanie alebo manipulaciu.

CDR Semete$ pripravuje ¢innosti dita - volnoCasové aktivity tak, aby mali ciel, zmysel a odborny ramec, ale pri zdsadnom dodrzani reZimovych prvkov
a pravidelnej struktury dna.

Zariadenie predklada ,,Harmonogramy ¢innosti“ ako dokaz, Ze aktivity a ostatné ¢innosti sa planuju cielene a na preukazanie, ze tim reflektuje problémy a robi
rozumné rozhodnutia v prospech deti s drogovou zavislostou.

Zariadenie v sulade s odporu¢anim monitorovacieho vyboru rozsiri koncept psychického a socidlneho rozvoja deti o cielavedomé, zazitkovo orientované
a bezpetné volnoasové aktivity v ramci rezimu programov, ktoré budi prispésobené aktudlnemu psychickému stavu a rizikovym faktorom klienta. Tim
priebezne vyhodnocuje moznost’ zaradenia hudobnych, pohybovych a tvorivych ¢innosti podla faz klienta a bezpe¢nostnych obmedzeni. Opatrenia musia byt
prispdsobené s poukazom na:

A. S re$pektom k odporu klienta - Tvorivé aktivity ,,inak"
B. Nie kazdy klient prijima prvky muzikoterapie, arteterapie, ergoterape ..., navrhujeme ,,nepriame* umelecké formy

Napr.:
aktivita Nazov v harmonograme
Hudba cez poctivanie Hudobna relécia
Vizualne tvorenie ~Moja nalada vs. Moja farba“
Tvorba z hliny/plasteliny Prvky Art-terapie
Praca s textom ,.skladaCka z viet*

Aj pasivne formy : po¢uvanie hudby, vyber farieb, kolaz z Easopisov sa dajii vnimat® ako tvorivé ¢innosti. Davame do pozornosti, Ze skupiny funguji na principe
komunity, tzn. : ako spolo¢enstvo, nie je vZdy priestor na ,,individualitu®.
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C. Bezpecna manipulacia s hudobnymi nastrojmi

Vzhl'adom na rizik4 poskodenia zdravia klientov aj nastrojov st vysoké, nastroje nie je moZné ponechavat’ vol'ne. M6zu sa pouZivat’ len v malej skupine alebo
individualne. V muzikoterapii sa preferuju nerozoberatel'né nastroje, ale tie su vel'mi detské: Kalimy, zvonkohry, rytmické vajicka a drogovo zavisly zavisly
klient ich odmieta.

Zazitkové aktivity s rozvojovym cielom — deti nie st aktivne nadSené:

aktivita ciel’

Spolo¢né prechadzka Podpora tolerancie pravidiel
Tiché &itanie Tréning trpezlivosti, tinik Gzkosti
Hranie spolocenskych hier Rozvoj spoluprace pravidiel
Starostlivost’ o rastliny, zahradu Budovanie zodpovednosti

Opatrenia k zvySeniu atraktivity a psychocidlneho rozvoja deti, tak aby reflektovali podla potrieb klientov

- Zariadenie zaradi do pravidelného harmonogramu nové intervencné formy zamerané na zazitkové u€enie, rozvoj kreativity a podporu emoc¢ne;j regulécie.

- Vytvori sa mesa¢ny plan rozvojovych vol'no¢asovych ¢innosti (vratane hudby, pohybu, vytvarného vyjadrenia a kontaktu s prirodou)

- Aktivity budu prispdsobené individudlnemu stavu a faze/etape klienta

- Hudobné néstroje budu vyuzivané iba v kontrolovanych podmienkach (v pritomnosti zamestnanca, raz tyzdenne, len so stabilnymi klientami)

- Zariadenie zavedie jednoduché hodnotenie preferencii klientov — raz mesac¢ne

- Aktivity sa musia prispsobovat’ podl'a faz/etap z pritomnych klientov, personalnych moznosti useku starostlivosti o deti, lekarskych vyjazdov, sadnych
pojednavani, rieSenie vysluchov na policii a v neposlednom rade finanénych moznosti.

Ukazka kombinacie vol'noéasovych Cinnosti:

deri aktivita forma

pondelok Ticho a farby Kreslenie, vyber farieb podla
nalady

utorok Hudobny deit Hudba + relax + po¢ivanie hudby

streda Prechadzka do okolia Zazitkové udenie v teréne

Stvrtok Film + reflexia Dokument histéria vybrand téma

piatok Kreativna dieliia Kolaz, praca s prirodnym
materidlom

sobota Spologenské hry Spolupraca kooperacia

nedel'a Relax s hudbou Tematické diskusie
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Opatrenia na napravu:

Zariadenie prijima nasledovné opatrenia
" 1. Rozsirenie spektra rozvojovych aktivit — vytvoreny mesaény plan rozvojovych aktivit, ktory zahfiia
- Zazitkové uCenie, prechadzky, spolo¢enské hry
- Tvorivé ¢innosti (kresba, koladze, praca s prirodnym materialom)
- Bezpecné formy hudobnej stimulacie
- Relaxa¢né a kultiirne aktivity (film hudba tiché ¢itanie)
- Aktivity bez ostrych nastrojov a tvrdych materidlov
2. Bezpetnostné zasady pri pouzivani néstrojov — vzhladom na vysoké riziko sebaposkodzovania a manipuldcie s predmetmi, budi vybrané:
nerozoberate'né hudobné nastroje
3. Flexibilita aktivit podl'a faz/etap klientov — aktivity budu prispdsobované
— podla aktudlneho psychického a fyzického stavu klientov
- Podra fazy/etapy resocializa¢ného programu
- S prihliadnutim na odporu€ania odborného timu
- Spidtna vdzba od klientov — raz mesaéne sa uskutoéni kratke anonymné zistenie (ustne alebo pisomné) ktoré aktivity boli pre klientov zaujimavé
a napomocné a naopak.
4. Zabezpecenie CastejSieho pristupu ku $portovisku v blizkom okoli:
- CDR zabezpec€uje v ramci aktivit Centrum vol'ného ¢asu Turzovku
- Horolezecka stena — §portové stredisko Zilina
5. Vybudovanie vlastného vonkajsieho ihriska:
- CDR bude Ziadat' o investi¢nu akciu zriad'ovatel’a Ustredie prace, socialnych veci a rodiny Bratislava — workout ihrisko, zabezpe&enie obvodovych
sieti na thrisko
Zariadenie si je vedomé vyznamu psychického rozvoja deti a zaroven re$pektuje redlny stav ich motivacie, psychickej stability a schopnosti participovat’ na
aktivitach . CieFom opatreni je zabezpe&it’ ponuku ¢innosti, ktoré su bezpeéné, primerané aktudlnemu stavu klienta, zarovefi zmysluplné a podporujice proces
resocializacie.

Z4sadna a komplexni otdzka dodrzanie Dohovoru o pravach diet’at’a:

Praca v resocializatnom zariadeni je o neustdlom napéti medzi realitou kazdodennej praxe a cielovou uroviiou definovanou v Dohovore o pravach dietata
(DPD)
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Zakladné principy DPD vs. Realita resocializacie

Princip DPD Ocakévania (ideal) Realita v resocializacii
Pravo na déstojnost’ a reSpekt Kazdé dieta ma byt re$pektované bez ohladu na | Agresivita, manipulacia, utoky — personal ¢eli hrani¢nym
minulost’ situdcidam denne
Pravo na vyjadrenie nazoru Dieta sa méa podielat’ na rozhodnutiach, ktoré ho | Casto nie je schopné rozhodovat v sulade so svojim
ovplyviiuja najlep§im zaujmom (vplyv drog, trauma, poruchy
spravania)
Pravo na rodinu Kontakty s rodinou maju byt podporované Rodina je Casto dysfunkénd, toxicka, alebo dieta nema
kde ist’
Pravo na rozvoj osobnosti Kreativita, vzdelavanie, vol'ny cas, kultura Odpor kuceniu, apatia, sabotovanie aktivit, riziko pri
manipulacii s pomdckami
Pravo na ochranu pred nasilim Zariadenie ma chranit’ diet’a pred nasilim Deti prichadzaju s nasilnymi vzorcami, ublizuju sebe aj
inym, su¢ast'ou Zivota su krizové intervencie
Pravo na sukromie Stukromny priestor, osobné veci Riziko skryvania drog, sebaposkodzovanie, manipulacie
— nutné obmedzenia.

Konkrétne negativa a limity v napifiani DPD v resocializcii
1. Pocitova tedria vs. Psychickad realita
- Dieta v krize alebo so zavislost'ou €asto nevie, o je v jeho zaujme
- Napriek tomu ma pravo rozhodovat’ — ¢o vSak naraza na potrebu ochrany

Otazka: reSpektovat’ jeho rozhodnutie (napr.: ukoncit’ pobyt), alebo ho chranit’ pred sebazni¢enim?

2. Obmedzenie slobody vs. Ochrana
- DPD hovori o prave na vol'ny pobyt, kontakt s rodinou, sukromie
- Resocializaéné zariadenie musi zaviest’ reZimové opatrenia: zadrZiavanie listov, kontrola navstev, zakaz vstupov, rezim uzamknutia.

Otazka: Kontrola = poru$enie prav, ale bez nej hrozi utek, kontakt s dilermi, navrat k drogadm

3. Zdroje a personadl vs. PoZiadavky DPD

- DPD ogakava vysoku mieru podpory, $pecializovanych odbomikov, rozvojové aktivity, individualny pristup.

-V realite: vysokda zat'az zamestnancov, personalny podstav, nedostatok terapeutov, pedopsychiatrom, nedostatok financii smerom k vychovnej ¢innosti
a zabezpeéeniu volnocasovych aktivit (Sportovisko)

Otazka: Chceme, ale nemame ako a napriek tomu zodpovedame za (ne)naplnenie prav diet’at’a.
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4.  Vnutri komunity (detsky kolektiv) — porusovanie prav medzi klientmi

- Sikana medzi klientmi

- Manipulécie

- Sexualne alebo fyzické napadanie.

- Aj pri dohl'ade sa to ned4 100% eliminovat — diet’a nie je ohrozené personalom, ale inymi det'mi

Ako to rieSit’ a obhajit’ (prax a kontroly):

1. Dokumentovat’ dévody obmedzeni

ak sa zasahuje do niektorého prava (napr. listova koreSpondencia, kontakt s rodinou) musi to byt™:
- Od6vodnené, dofasné, individualne, dokumentované

- Internd smernicu o ochrane prav deti

- Zapisy o dévodoch zasahu (napr.: krizova intervencia, pokus o utek)

2. Vysvetlovat, Ze reSpekt k pravam je ramcovou ochranou
- Prava deti sa nevylucujii s bezpeénostnymi a vychovnymi opatreniami — je to napétie, nie rozpor
- Zariadenie plni funkciu ochrany pred ohrozenim — to samo je napliianie prava dietata na bezpecie

3. Vytvorenie vnutorného standardu /principu:
- Napr.: reSpektuje sa pravo diet'at’a v rozsahu primeranom jeho aktualnemu psychickému stavu a schopnosti samoreguléacie

4. V pripade ich obmedzenia zabezpecime nidhradnt a postupna reintegraciu
Zaver:
Nie vsetky prava deti sa daji naplnit’ okamzite alebo v plnom rozsahu, ale je mozné:

- Pristupovat’ k nim s reSpektom
- Byt transparentni pri ich do¢asnom obmedzeni
- Dokumentovat’ dévody a plan navratu k ich plnému uplatneniu
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Interny dokument;:
wOchrana prdv deti v resocializacnom procese*

Zdsady ochrany prav v resocializacnom zariadeni

Ukel:
Zabezpelit’ reSpektovanie a ochranu prav deti v silade s Dohovorom o pravach diet’at’a (DPD), zakonom o SPODaSK a realnymi podmienkami
zariadenia
L Zékladné principy
1. Dieta nie je len prijimatel’ pomoci, ale plnohodnotny nositel’ prav
2. Zakladné prava (déstojnost, bezpecie, sukromie, kontakt s rodinou, vyjadrenie ndzor) su re$pektované a ich uplatiiovanie je podporované vietkymi
zamestnancami
3. Kazdé obmedzenie prava je mozné len:
- Individualne
- Docasne

-V zaujme ochrany Zivota, zdravia alebo integrity
- S odbornym a dokumentaénym odévodnenim

II. Prava deti a ich ochrana

1. Pravo na dostojné zaobchddzanie

- personal komunikuje s dietatom respektujico, bez urazania, zosmiesfiovania, vyhrazok alebo natlaku

- Zariadenie nepraktizuje ziadnu formu fyzického a psychického trestu.

2. Pravo na sukromie

- Diet'a mé pravo na vlastny priestor, osobné veci a déverné rozhovory (v primeranej miere vzhl'adom na fazu)

- Kontrola osobnych veci prebieha len v odévodnenych pripadoch (podozrenie na drogy, zbrane, samoposkodzovania) a v pritomnosti diet’at’a
3. Prdvo na kontakt s rodinou

- Zariadenie podporuje bezpecny kontakt s biologickou rodinou a pribuznymi v sulade s planom socialnej prace

- Kontakt méze byt’ obmedzeny, ak predstavuje riziko pre psychické zdravie alebo bezpecnost’ dietat’a

4. Prdvo na vyjadrenie ndzoru

- Diet'a ma moznost’ vyjadrit’ svoj nazor na podmienky, pravidld, aktivity a rozhodnutia, ktoré sa o tykaju

- Je vytvoreny priestor na vyjadrenie cez komunitné stretnutia, rozhovory, spatné vizby alebo anonymné dotazniky
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5. Prdvo na informdcie
- Diet’a je primeranym spdsobom oboznamené s fadzami, pravidlami, pravami a dosledkami

- Informacie st mu komunikované zrozumitelne, v jazyku, ktorému rozumie

Kazdé diet'a ma:

III.

Mechanizmus ochrany prav

- Urcenu kontaktnu osobu /mentora / vychovavatel’, odbomy zamestnanec, na ktorti sa mbze obratit’

- Moznost podat’ staznost’ alebo podnet, bez rizika represie

Vsetky podnety sa:

- Eviduju v internej dokumentacii
- RiesSia sa v spolupréaci s odbornym timom
- Pravidelne sa vyhodnocuju

Prehl'ad moznych obmedzeni prav, ich odévodnenie a naprava

Oblast’ prava

MoZné obmedzenie

odovodnenie

Forma a rozsah

Spbsob napravy

Pohyb mimo zariadenie

Zakaz vystupov

Riziko uteku, kontaktu
s dilermi, ohrozenie Zivota

Individualne podla fay

Postupné  povolovanie
podla pokroku (napr.:
vystup s personilom

samopo$kodzovanie, drogové
spravanie

pracovnika vZdy so zapisom

Telefonicky kontakt Obmedzenie hovoru s rizikovou Manipuléacia, navrat  do | Do¢asné s odévodnenim Prehodnotenie raz
osobou prostredia drogy, psychické mesacne+tkontrolovany

narusenie hovor

Pisomna kore$pondencia Kontrola alebo zadrZanie listu Skryta komunikacia s dilermi, | Otvaranie za pritomnosti | Edukacia klienta+
vulgarizmy, ohrozujici obsah | klienta obnovenie dovery

Osobné veci Odobratie predmetu Riziko sebaposkodenia, | Konkrétny predmet nie | Navratenie po
skryvania drogy plosny zésah stabilizacii+ dohl'ad

Stkromie (izba, kipeliia) Dozor alebo kontrola Pokus outek, | V pritomnosti odborného | Postdenie stavu, zrudenie

zasahu po stabilizacii

Ucast na aktivitach Vylacéenie z aktivity Ohrozenie inych deti, agresia, | Kratkodobé, s alternativnou | Cielova intervencia,
destruktivne spravanie nahradou navrat do skupiny
Kontakt s rodinou Pozastavenie navsitev Nasilie, zneuZivanie, aktivne | Odborny  posudok+suhlas | Zhodnotenie
drogovo zavisla osoba SPODaSK podmienok-+pripadna

kontrolna navsteva
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Zaver:
- Prava deti st reSpektované
- Obmedzenia su vynimoc¢né, nie plosné
- Vidy su vedené v zaujme diet’at’a, nie ako represia
- Prostrednictvom rezimového systému ich postupne obnovujeme a rozvijame.

Interna smernica:
wStandard Kvality — ochrana prdv deti v resocializacnom procese“
I Ucel smernice

Cielom tejto smemice je zabezpe€it’ ochranu prav deti umiestnenych v resocializatnom zariadeni v stllade s Dohovorom o pravach dietat’a, zakonom ¢&.
305/2005 Z, z. o socialnopravnej ochrane deti a o socialnej kuratele a d’al§imi relevantnymi normami.

Smemica definuje postupy a rimce pre napliianie, sledovanie, dokumentovanie a v pripade potreby docasné obmedzenie prav deti, ktoré st v zariadeni za u€elom
ochrany a resocializacie.

II. Zakladné principy

Kazdé diet’a je nositel'om svojich prav bez ohl'adu na svoju minulost’, fazu pobytu ¢i spravanie.

Vietky prava su reSpektované v rozsahu, ktory neohrozuje bezpecnost’, zdravie alebo integritu samotného diet’at’a alebo inych.
Akékol'vek obmedzenie prava je mozné iba:

Na zaklade individualneho postudenia

- Po odbornej konzultacii

- Na nevyhnutny Cas

- S jasne definovanym spdsobom napravy

4. Vsetky zasahy st dokumentované a spitne vyhodnocované odbornym timom zariadenia.

W=

III. Chranené prava deti a spdsob ich nap_iﬁania

1. Pravo na déstojné zaobchadzanie
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- Dieta je oslovované menom, nie je zosmiestiované, znevazované, fyzicky alebo psychicky trestané.

- Odborny tim zariadenia vedie interakciu s re$pektom a odbornym pristupom aj v konfliktnych situaciach

2. Pravo na bezpelie

- Kazdé diet'a mé narok na prostredie, ktoré ho chrani pred fyzickym, psychickym, sexudlnym alebo inym nasilim

- Ak existuje podozrenie na Sikanu, sebapoSkodzovanie alebo ohrozenie zo strany inych 0s6b, zariadenie kona okamzite v stilade s vnitornym krizovym
usmermenim.

3. Pravo na stikromie

- Diet'a ma pravo na sukromny priestor, re§pektovanie osobnych veci a dévernych rozhovorov

- Obmedzenia (napr.: prehliadka veci, kontrola izby) st pripustné len pri konkrétnom dévodnom podozreni a v pritomnosti diet’at’a.

4. Préavo na kontakt s rodinou a okolim

- Zariadenie podporuje kontakt s rodiémi, sirodencami a blizkymi osobami v rozsahu, ktory neohrozuje vyvin dietat’a.

- Obmedzenie kontaktu je mozné len na zaklade:

- Vyhodnotenia timu (psycholog, SPODaSK)

- Prikazu sudu alebo suhlasného rozhodnutia SPODaSK

5. Pravo na vyjadrenie nazoru

- Dieta sa méze vyjadrit’ ku svojmu rezimu, individualnemu resocializa¢nému planu, ndvrhom, obavam a napadom

- Redpektuje sa jeho ndzor v primeranom rozsahu, bez toho, aby tym boli ohrozené ciele resocializacie.

6. Prévo na vzdelavanie, rozvoj a vol'noc¢asové aktivity

- Kazdé dieta ma pristup ku vzdelavaniu a vol'no¢asovym aktivitam podl'a svojich moznosti a fazy programu.

- Aktoivity su prispésobené jeho schopnostiam, emociondlnemu stavu a bezpe¢nostnym kritériam.

IV. Obmedzenie prav — dévody a proces

1. Odo6vodnené obmedzenia prav su mozné v pripade:

- Ochrany Zivota a zdravia diet'at’a

- Ochrany inych deti alebo zamestnancov

- Zabranenia uteku, manipulacie alebo navratu k zavislostnému spravaniu
- Preventivnych alebo terapeutickych odporacani odbomého timu.
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2. Obmedzenia musia byt

- Docasné,

- Nevyhnutné a primerané,

- Schvélené odbomym timom

- Zapisané v prislu$nej dokumentacii dietat’a (napr.: osobny spis dietat’a, zapis z operativnej porady OT)

V. Dokumentovanie a kontrola

1. Kazdé obmedzenie prava sa zaznamenava

- Do osobnej dokumentacie klienta

- Do zapisu z porady OT (najmi ak ide o skupinové opatrenie)

Do systému hodnotenia opatreni

Raz mesaéne prebieha revizia vSetkych trvajicich obmedzeni a ich prehodnoteni
Dieta ma moznost’ podat’ podnet alebo st'aznost™:

Ustne alebo pisomne,

- Anonymne alebo priamo kontaktnej osobe.

el

VI Vnitorny monitorovaci mechanizmus

- Zodpovednost’ za ochranu prav deti ma riaditel’ zariadenia, ktory poveruje konkrétneho zamestnanca na dohl'ad nad uplatiiovanim smernice.
- Raz za 6 mesiacov sa uskuto¢ni vnitomé vyhodnotenie dodrziavania prav deti, ktori je su¢astou spravy o kvalite.

VII. Zaverecné ustanovenia

- Tato smemica je zavdznd pre vSetkych zamestnancov zariadenia
- Novi zamestnanci st s fiou oboznameni
- Dokument mdze byt aktualizovany v stilade so zmenou legislativy, odpori¢ani organov kontroly alebo vniitorného vyhodnotenia zariadenia.
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9.7 W

Prepojenie internej smemice s klIiCovymi Standardmi kvality
LUDSKE PRAVA
Oznacenie Standardu: Uplatiiovanie P'udskych prav a zakladnych slobéd
Ciel’: Diet’a je chranené pred diskriminaciou, nasilim a zneuzivanim, Je re§pektované ako subjekt prav a jeho déstojnost’ je zachovana
Kritérium 1
Respektovanie déstojnosti a ludskych prdv dietata
»Zaradenie zabezpefuje, Ze s kazdym dietatom sa zaobchidza s re§pektom a tctou. Prava diet’at’a su zohl'adiiované v kazdodennej praxi.”

- ReSpekt k pravam a dbstojnosti dietat’a
- Dostojné zaobchadzanie (zakaz ponizovania, fyzickych trestov)
- Vniitorny mechanizmus na podanie podnetu

Kritérium 2
Zaobchddzanie bez diskrimindcie
»Zariadenie uplatiiuje rovnaky pristup ku vetkym detom bez ohl'adu na rasu, vierovyznanie, pévod, pohlavie, zdravotny stav ¢i minulost’.*

- Vsetky prava s0 aplikované na kazdé diet’a bez rozdielu
- Smernica hovori o individudlnom pristupe a zohl'adneni potrieb
Kritérium 3
Ochrana pred nasilim a zneuZivanim
,»Zariadenie prijima opatrenia na ochranu deti pred akoukol'vek formou nasilia, Sikany a zneuzivania zo strany inych deti alebo personalu.

- Ochrana pred nasilim + smernica o krizovych situaciach
- Zaznamy a revizia pripadov rizika
- PrehPad obmedzeni — zahrfmia rizikové spravanie klienta aj rizika z prostredia
Kritérium 4
Prdavo na sikromie
,Zariadenie zabezpeluje, ze dieta ma moznost’ zachovat’ si sikromie (napr.: pri hygiene, komunikécii...).*

- Pravo na sukromie
- Odbvodnenie zasahov do stikromia (napr.: kontrola veci)
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Kritérium 5
Pravo na kontakt s rodinou
,Zariadenie podporuje udrZiavanie kontaktov s rodinou, ak to neohrozuje bezpecnost dietat’a.”

- Podpora kontaktu s rodinou
- Obmedzenia len na zaklade hodnotenia rizik a so suhlasom SPODaSK

Kritérium 6
Uplatinovanie ndzoru dietata
Zariadenie umoziiuje dietatu vyjadrit’ sa ku vSetkému, €o sa ho tyka, a jeho nazor je zohl'adneny.*

- Pravo na nazor, komunitné porady, dotazniky
- Participacia v ramci komunity

Kritérium 7
Pristup k informdciam
»Zariadenie zabezpefuje, Ze diet'a ma pristup k informaciam o svojich pravach a moznostiach.”

- Pravo na informadcie, vysvetlenie faz, opatreni, dosledkov
- Navod pre deti: ,,Ako sa mdzes§ ozvat™

Kritérium 8
Zabezpecenie ochrany prav dietata v praxi

»Zariadenie mé vypracovany vmitorny dokument (napr.: eticky kddex, pravidla ochrany prav), ktory je zavizny pre personal.

Tieto interné smemice plnia funkciu Standardizovaného rdmca, obsahuju kontrolny a dokumenta¢ny mechanizmus (€asova revizia, evidencie), zaviznost
smernice je rovnaka pre vSetkych zamestnancov zariadenia.

Navod pre deti: ,,Ako sa mozes ozvat™
(je vytlaceny a umiestneny na nastenke, diet'a ho obdrzi aj pri nastupe)

,»Ako sa m6ze§ ozvat’, ked’ mas pocit, Ze nieco nie je v poriadku*
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Toto zariadenie je miesto, kde mds pravo:

- Citit’ sa bezpetne

- Byt re$pektovany

- Mat’ svoj nazor

- Byt vypoluty

- A povedat ked’ sa Ti nieo nepaci alebo t'a nieco trapi

Kedy sa mézes ozvat?

- Ak sa k Tebe niekto sprava nefér, ponizuje t'a alebo zle s Tebou zaobchadza
- Ak maés pocit, Ze ti niekto ublizuje (fyzicky alebo psychicky)

- Ak mas problém s inym dietatom, dospelym alebo pracovnikom zariadenia
- Ak mas strach, obavy, alebo sa neciti§ dobre

- Ak chces nieCo navrhniit’, zmenit’ alebo vysvetlit’

- Alebo aj vtedy, ked’ len potrebujes poradit’ alebo sa porozpravat’.

Ako to mozes urobit?

- Porozpravaj sa s doverou so svojim mentorom, vychovavatel'om, psycholégom alebo inou osobou, ktorej veris
- Mobzes sa porozpravat’ sdm alebo poziadat’ niekoho, aby iSiel s Tebou.

Pisomne:

- Mozes napisat’, ¢o Ta trapi, na papier a dat’ ho do ,,schranky dévery™
- Mozes to odovzdat’ zamestnancovi, ktorému déverujes

Telefonicky alebo e-mailom:

- Mobzes sa obratit aj na: Urad préce, socidlnych veci a rodiny, detského ombudsmana/verejného ochrancu prav/komiséra ore detui
- Linku detskej istoty — 116111 (zdrama a anonymne, 24 hod. denne)

Co sa stane potom?

- Tvoj hlas bude vypocuty
- Tvoj podnet sa nezamietne len tak — zariadenie ho musf riesit’
- Ak sito budes zelat', mézes zostat’ v anonymite
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- Nikto Ta nebude trestat’ za to, Ze si sa ozval.
Pamaitaj si:
Mas pravo povedat’, ked’ sa neciti§ dobre
Nikto Ti nesmie ubliZovat’
Nie si v tom sdm — sme tu, aby sme Ti pomohli

Tento , Ndvod“ je sucast’ou ochrany Tvojich prav.

Ak nerozumies niektorému slovu, kludne sa spytaj dospelého — vysvetli Ti to.
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Priloha ¢. 6
6. opatrenie

Zabezpecit’ aj realizaciu individuilnych supervizii — minimalne raz za dva mesiace pre
zamestnancov centra

Supervizia ma svoju hodnotu, s poukazom na to, ze individulna supervizia je v mnohych pripadoch
nevyhnuta, najmé ak ide o hlbsiu reflexiu vlastnej prace, hranic, vnitorného prezivania.

Opatrenia:
. b
» Komunikovat’ so zamestnancom:

- Vedenie a supervizor zrozumitelne vysvetli zamestnancom rozdiel ,,skupina® a ,,individualna®
supervizia

- Skupinova supervizia pomaha: rie$it’ vztahy v time, pracovat’ so spolo¢nymi situdciami

- Individuélna supervizia pomaha: vytvarat’ priestor na osobnu reflexiu, spracovanie emocného
stresu, zvladanie hraniénych situacii (agresia, trauma, odpor) a podporu profesijného rastu

= Zapojenie supervizora ako odbornil autoritu

- Supervizor ktory robi skupinovu superviziu, najlepsie vidi potrebu individudlnych sedeni, moéze
to odporuédit’ zamestnancovi on — méze to mat’ va¢siu vahu ako ked’ to hovori vedenie CDR

» Zacat’ formou dobrovolnosti a dévery

- Niektori zamestnanci sa individuélnej supervizie boja — zo strachu, Ze sa ,,nie€o preberie za ich
chrbtom* alebo, ze to bude proti nemu pouzité.
- Nutnost’ zdoraznenia, supervizia je sikromna a chrinena odbornym Standardom, nie nastroj
b
kontroly

Opatrenia v praxi:

» Zaviest’ pilotne dobrovolnt, individudlnu superviziu —napr.: 1 x 2 mesiace pre tych, ktori chcu, ak to
vyskts$aju ,,nositelia zmeny“ - ostatni sa pridaji neskér

= Zapojenie supervizora do edukécie — mo6ze viest’ worschop alebo kratke stretnutie o tom ,,Na ¢o je
individualna supervizia dobra®.

= Zvazit’ interné pravidla alebo odportcanie pre vybrané pracovné pozicie — napr.: odborny tim, ktori
riesia najnaro¢nejsie pripady, aby mali superviziu ako podporu, nie povinnost’.

Navrhnuty text do interného dokumentu — informécia pre zamestnancov:

,» Skupinovd supervizia je cennym ndstrojom na rieSenie timovej spoluprdce, vymeny skiusenosti
a spolocného hladania rieSeni.

Zdroven je zrejmé, Ze niektoré profesiondlne a emocne ndrocné situdcie si vyzaduju individudlny
priestor na spracovanie.

Individudlna supervizia nie je ndstroj kontroly, ale odbornd pomoc pre zamestnanca. Vzhladom na fo,
Ze pracujeme s detmi, ktoré celia zavaznym problémom a traumdm, povazujeme za dolezité vytvdrat
bezpecné priestory aj pre zamestnancov — ako formu podpory a prevencie vyhorenia
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Interné oznamenie:
Individudlna supervizia ako forma podpory

V nasom CDR dlhodobo vyuzivame skupinovi superviziu ako ddlezity néstroj profesionalnej podpory,
zdiel'ania skuisenosti a rieSenia timovych otdzok. Jej prinos pre pracu s detmi aj kolegialnu spolupracu
je nepopieratelny.

Zaroveil si uvedomujeme, ze kaZzdodenna praca v prostredi CDR najmd v ramci resocializacného
procesu, prina$a mnozstvo emoéne naroénych, zlozitych a osobnych situacii, ktoré nie je vzdy mozné
otvérat’ v skupine. Prave preto sme sa rozhodli upriamit’ pozornost’ supervizie aj o individualnu formu,
ktora poskytuje bezpeény priestor na:

- Reflexiu vlastnych postupov v praci s det'mi

- Spracovanie naro¢nych alebo hraniénych situécii

- Podporu dusevného zdravia a prevenciu vyhorenia

- Hradania individudlnych rieSeni v konfliktnych alebo citlivych pripadoch

Individudlna supervizia nie je nastroj hodnotenia ¢&i kontroly, ale odborna pomoc pre kazdého
zamestnanca. Jej obsah je déverny a podlieha superviznemu etickému kddexu.

Pre zadiatok bude individudlna supervizia dobrovolna, s moznostou dohodmit’ si termin priamo so
supervizorom.

Dakujeme, Ze spolu s nami vytvérate priestor nielen pre rozvoj deti, ale aj odborny rast a psychickd
pohodu nasho timu.




