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METODOLOGIA

Pre mapovanie situacie v MRK v suvislosti s epidémiou COVID 19 sme zvolili vzorku pomahajucich
profesii pdsobiacich priamo v teréne MRK. Zvolili sme metdédu kvantitativneho zistovania s vyuzitim
mapovacieho dotaznika. Dotaznik obsahoval 9 uzavretych otazok (s vyberom odpovedi na 4stupriovej
Skale doplnenej o moznost neviem a iné) a 3 otvorené otazky.

Otvorené otazky boli formulované so zamerom hlbSieho mapovania situdcie v MRK v suvislosti
s rizikom nakazy COVID 19, primarne s dérazom na identifikaciu rizik a ndvrhov odporuéani —v kazdom
pripade v rovine ochrany komunity, ochrany os6b mimo komunitu a ochrany pracovnikov v teréne.
Otazky sme doplnili o nestruktirovanu otdzku formulovanid ako doplnenie toho, na ¢o sme sa
nespytali.

Odpovede sme analyzovali prostrednictvom analyzy obsahu (content analysis) s vyuZitim kategorizacie
sledujucej logiku struktury dotaznika a jednotlivych vypovedi.

Pre administraciu dotaznika sme zvolili online zber s vyuzitim Google Forms
(https://forms.gle/NhEegtLG6Q7P72Ht7). Zber prebiehal v rozmedzi od 16. 3. do 20.3. 2020.

S podporou odporuéania od IA MPSVR SR a USVRK ako autorit spravujucich projekt Terénnej socialnej
prace a Komunitnych centier. Dotaznik bol zverejneny na socidlnej sieti Facebook v skupine
Koordindcia organizdcii pracujucich s MRK pri prevencii koronavirusu. Dotaznik vyplnilo celkovo 338
respondentiek a respondentov. Ziaden z dotaznikov nebol z analyzy vyligeny.

LIMITY VYSKUMU

Vzorka pouZzitd vo vyskume nie je reprezentativna z hladiska zastipenia marginalizovanych komunit.
Predstavuje vSak dostatocnu bazu pre ziskanie adekvatneho ,,obrazu” o situdciiv MRK v ¢ase zberu dat.

Druhym obmedzenim je pomerne velka rychlost zmien, ktoré sa udiali v priebehu zberu dat. Krizovy
$tdb prijal viacero opatreni, pre ktoré sme z analyzy vylucili otdzku tykajucu sa pristupu k vode.
Dostupnost pitnej vody by vzhladom na prijaté opatrenie mala byt zabezpedend vo vsetkych
komunitach. V tejto suvislosti by bolo vhodné zistit, akym spdsobom je tdto zabezpecovana a Ci
nepredstavuje v niektorych pripadoch zvysené riziko vzhladom na mozné zdruZovanie velkého poctu
0s0b (ak je zabezpecovana centrdlne). Je mozné, Ze aj realizované aktivity, ktoré deklarovali pracovnici
sa vzhladom na opatrenia zmenili. Hoci zmeny v skimanom prostredi st nevyhnutnou sucastou
kazdého vyskumu a jeho ,platnost” sa tak vztahuje vidy len k éasu zberu dat, v nasom pripade je
mozné ocakdvat, Ze zmeny boli aj v procese zberu tak rychle a v takom mnoistve, Ze niektoré udaje
mozu byt aj v tejto chvili uz neaktualne.

Napriek tom sa domnievame, Ze pre potreby planovania opatreni poskytnu za danych okolnosti
najlepsi mozny obraz o situacii v MRK.


https://forms.gle/NhEeqtLG6Q7P72Ht7
https://www.facebook.com/groups/195144861762059/?ref=group_header
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I VYSLEDKY STATISTICKEHO MAPOVANIA:

1 CHARAKTERISTIKA VYSKUMNEHO SUBORU:

1.1 PROFESIE RESPONDENTOV

Spomedzi PROFESIi boli medzi respondentkami a respondentmi zastipeni prevazne terénni pracovnici
a komunitni pracovnici (v roznych funkciach)

Graf 1: Zastupenie profesii v prieskume
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1.2 CHARAKTER KOMUNITY

Zistovali sme aj CHARAKTER KOMUNITY, v ktorej pracovnicky a pracovnici posobia:

Mestské komunity boli zastupené v 83 pripadoch (24,6%), vidiecke v 248 pripadoch (73,4%). Uvedena
ina moznost alebo neuvedend moznost bola v 6 pripadoch (2%).

Graf 2: Typ komunity
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V dotazniku sme zistovali aj velkost komunity, v ktorej respondentky a respondenti pésobia. V nasom
zistovani sa vsak ukazalo, Ze odpovede respondentov sa neliSili v zavislosti od velkosti komunity
v Ziadnej zo skimanych oblasti.

1.3 PRISTUP K INFORMACNYM MEDIAM

Sucastou charakteristiky komunity bol aj pristup komunity k vode a k réznym médiam ako zdroju
informacii.

PRISTUP K VODE bola otézka, ktort sme vnimali vzhladom na potrebu zvy$enej hygieny, ale aj nutnosti
zdrziavat sa vdomacom prostredi ako klucovu. Pocas zberu dat vsak krizovy $tab rozhodol
o spristupneni vody vSetkym ob¢anom SR, s dérazom na vyluc¢ené komunity. Tato otdzka je v tejto
chvili bezpredmetna, hoci by bolo vhodné identifikovat, akym spdsobom je pristup k vode
v jednotlivych komunitdch zabezpeceny, vzhladom na riziko zhromaZdovania 0séb v blizkosti cisterien
¢i inych centrdlnych zdrojoch pitnej vody.

PRISTUP K INFORMACIAM je podla pomahajlcich profesii dostatoény. Vacsina komunit ma pristup
k nejakému zdroju informdcii v dostato¢nej miere. Takmer vSetky komunity maju pristup k televizii,
takze toto médium méze byt najrychlejSim spésobom ako Sirit aktualne informacie v prostredi MRK.

Graf 3: Pristup k informdcidm v komunitdch
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Medzi iné informacné zdroje radili respondentky a respondenti nasledujlce: socialne siete, letaky,
denna tla¢, obecna tabula, ale aj osobné zdroje — TP, KP, MOPS, starosta/tka, iny pracovnik/c¢ka.

2. SOCIALNE SPRAVANIE OBYVATELOV

Vyznamnym prvkom pre zabranenie $ireniu nakazy je SOCIALNE SPRAVANIE OBYVATELSTVA. V tejto
suvislosti sme do dotaznika zaradili viacero okruhov:

2.1 NAVRATY ZO ZAHRANICIA

Pre potreby mapovania nas zaujimalo,, aké maju respondentky a respondenti vedomost o obyvateloch
komunity, ktori sa vratili zo zahranicia.



OT: Vracaju sa ¢lenovia komunity zo zahranicia?

Tabulka 1: Ndvrat obyvatelov zo zahranicia

Ano Nie Neviem Spolu

Mestska | Pocet 41 25 17 83
% 49,4% 30,1% 20,5% 100,0%
Vidiecka | Pocet 155 66 26 247
% 62,8% 26,7% 10,5% 100,0%

Pocet 196 91 43 330

Spolu % 59,4% 27,6% 13,0% 100,0%

Vo viacerych komunitach sa ludia vracaju zo zahraniéia. Celkovo tuto skutocnost identifikuju
respondentky a respondenti vo viac ako polovici komunit, (59,4%), pricom ndvrat zo zahranicia
identifikuju pomahajlce profesie az v takmer dvoch tretinach vidieckych komunit (62,8%). Viac nez
desat percent respondentov uvadza, ze nevedia, ¢i sa respondenti vracaju, a teda nemaju prehlad
o aktudlnej situacii. Obe tieto skutocnosti (ndvrat zo zahranicia a nedostatok informicii o tejto
skuto€nosti) vnimame ako zavainé vo vztahu k hrozbe S$irenia nakazy v MRK. Zvlast v pripade
nedostatku informécii moze byt zabezpedenie karantény problematické?.

2.2 PRACA MIMO KOMUNITY

OT: Clenovia komunity pracuji mimo komunity?

Tabulka 2: Osoby z komunity pracuje mimo nej

Takmer Spolu
Ziadni Niektori Viaceri Vacésina Neviem

Mestska Pocet 11 44 20 6 2 83
% 13,3% 53,0% 24,1% 7.2% 24%|  100,0%

Vidiecka | Pocet 18 139 62 26 4 249
% 7.2% 55,8% 24,9% 10,4% 1,6%| 100,0%

Pocet 29 183 82 32 6 332

Spolu 57 8,7% 55.1% 24.7% 9.6% 18%| 100,0%

Vo takmer 90% pripadov respondentky a respondenti uviedli, Ze aspor niektori ¢lenovia MRK pracuju
mimo komunity. V takmer desiatich percentach pripadov je to vacSina ¢lenov komunity. V pripade
nedostatocénych opatreni hrozi Sirenie ndkazy smerom dovnutra komunity alebo smerom von
z komunity?.

1 DodrZiavanie karantény byva v prostredi MRK vzhladom na hustotu obydli a poéetnost domdcnosti
problematicka — viac sa k tejto oblasti vyjadrovali respondentky a respondenti v otvorenych otazkach.

2 V st&asnosti, vzhfadom na uzatvorenie viacerych podnikov nie je mozné identifikovat, do akej miery je tento
udaj aktualny. Vyzadovalo by si to dalSie zistovanie typu a charakteru prace, ktord obyvatelia MRK vykonavaju.
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2.3 ZDRUZOVANIE OBYVATELOV

OT: Je v komunite zvykom stretdvanie sa skupin os6b na verejnom priestranstve?

Graf 4 Stretdvanie sa obyvatelov na verejnosti
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Detailnejsi prehlad ponuka nasledujica tabulka:

Tabulka 3: Stretdvanie sa obyvatelov na verejnosti

Medzi obydliami
Takmer . Takmer
vbébec Zriedka Obcas Casto vzdy Spolu
Mestska | Pocet 0 3 4 22 53 82
% 0,0% 3,7% 4,9% 26,8% 64,6% 100,0%
Vidiecka | Pocet 1 6 40 84 115 246
% 0,4% 2,4% 16,3% 34,1% 46,7% 100,0%
Pocet 1 9 44 106 168 328
Spolu % 0,3% 2,7% 13,4% 32,3% 51,2% 100,0%
Pred obchodom
Takmer ; Takmer
vbbec Zriedka Obcas Casto vzdy Spolu
Mestska | Pocet 2 6 11 34 21 74
% 2,7% 8,1% 14,9% 45,9% 28,4% 100,0%
Vidiecka | Pocet 9 23 66 93 45 236
% 3,8% 9,7% 28,0% 39,4% 19,1% 100,0%
Pocet 11 29 77 127 66 310
Spolu % 3,5% 9,4% 24,8% 41,0% 21,3% 100,0%
Pred pohostinstvom Spolu




Takmer 3 Takmer

vbbec Zriedka Obcgas Casto vzdy
Mestska | Pocet 11 11 23 13 8 66
% 16,7% 16,7% 34,8% 19,7% 12,1% 100,0%
Vidiecka | Pocet 50 38 60 56 13 217
% 23,0% 17,5% 27,6% 25,8% 6,0% 100,0%
Pocet 61 49 83 69 21 283
Spolu % 21,6% 17,3% 29,3% 24,4% 7,4% 100,0%

V okoli obecného uradu

Takmer 3 Takmer
vbébec Zriedka Obc¢as Casto vzdy Spolu
Mestska | Pocet 14 12 18 20 7 71
% 19,7% 16,9% 25,4% 28,2% 9,9% 100,0%
Vidiecka | Pocet 20 31 66 75 37 229
% 8,7% 13,5% 28,8% 32,8% 16,2% 100,0%
Pocet 34 43 84 95 44 300
Spolu % 11,3% 14,3% 28,0% 31,7% 14,7% 100,0%

V okoli komunitného centra

Takmer . Takmer
vébec Zriedka Obcas Casto vzdy Spolu
Mestska | Pocet 13 4 16 21 17 71
% 18,3% 5,6% 22,5% 29,6% 23,9% 100,0%
Vidiecka | Pocet 61 13 39 44 24 181
% 33,7% 7.2% 21,5% 24,3% 13,3% 100,0%
Pocet 74 17 55 65 41 252
Spolu % 29,4% 6,7% 21,8% 25,8% 16,3% 100,0%

V okoli kancelarie terénnej socialnej sluzby

Takmer ; Takmer
vbbec Zriedka Obcas Casto vzdy Spolu
Mestska | Pocet 5 5 14 33 15 72
% 6,9% 6,9% 19,4% 45,8% 20,8% 100,0%
Vidiecka | Pocet 14 14 58 77 61 224
% 6,3% 6,3% 25,9% 34,4% 27,2% 100,0%
Pocet 19 19 72 110 76 296
Spolu % 6,4% 6,4% 24,3% 37,2% 25,7% 100,0%

NajcastejSie miesta stretdvania obyvatelov komunit podla pomahajucich profesii su priestory medzi

obydliami — v tejto otazke zvolili odpoved takmer vidy v 51,2% pripadoch. Odpoved ¢asto bola vo
velkej miere volend respondentami aj v pripade moZnosti okolie kanceldrie terénnej socidlnej sluzby

(37,2% pripadov).

Medzi inymi miestami boli uvddzané aj nasledovné: autobusova zastdvka, cintorin, ihrisko pri skole,
Sportovy areal, zdravotné stredisko, park, pesia zéna, posta.




3. OSVETA

Pre efektivne uplatfiovanie opatreni proti Sireniu pandémie zohrdava OSVETA. Preto nasledujlca otdzka
bola venovana prave tejto oblasti. Vyznamnymi aktérmi informovanosti su aj pomahajuce profesie.
Preto nds zaujimalo, ktoré profesie zohravaju klticovu v oblasti osvety o COVID 19.

OT: Ktori pracovnici pomahaju pri Sireni osvety a informovanosti vo vasej komunite?
Celkovy prehlad vyznamu jednotlivych profesii prezentuje

Graf 5: Uloha jednotlivych profesii pri $ireni osvety v komunite:
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Zaujimalo nds, ako vnimaju ulohu jednotlivych profesii respondentky a respondenti v zavislosti ich
vlastnej profesie. Vzhladom na Strukturu respondentiek a respondentov podla profesii sme sa zamerali
hlavne na odpovede terénnych pracovnikov a pracovni¢ok a komunitnych pracovnikov a pracovnicok:

Tabulka 4: Vyznam TP v oblasti osvety podla profesie respondenta

Profesia Terénni pracovnici
respondenta Vobec | Zriedka | V&&Sinou | Vyhradne | Neviem Spolu
Terénny Pocet 0 0 95 124 0 219
pracovnik 7gp 0,0% 0,0%|  43,4% 56,6% 0,0%| 100,0%
Komunitny | PoCet 3 5 30 32 2 72
pracovnik 7gp 4.2% 6,9% 41,7% 44.4% 2,8% | 100,0%
Ina Pocet 1 2 20 5 0 28
% 3,6% 7.1% 71,4% 17,9% 0,0%| 100,0%
Pocet 4 7 145 161 2 319
Spolu 58 1,3% 22%|  455%|  50,5% 0,6%| 100,0%




Terénni pracovnici su z hladiska Sirenia _informovanosti a osvety hodnoteni ako klucovi. Vacsina
respondentov naprie¢ profesiami uvadza, Ze to robia vacsinou alebo vyhradne. Celkovo oznacilo, ze
terénni pracovnici pomahaju pri Sireni osvety vacsinou alebo vyhradne, 306 respondentov.

Tabulka 5: Vyznam KP v oblasti osvety podla profesie respondenta

Profesia Komunitni pracovnici
respondenta Vobec Zriedka | V&&Sinou | Vyhradne | Neviem Spolu
Terénny Pocet 30 12 41 22 8 113
pracovnik g7 265%| 10,6%| 36,3%|  19,5% 7.1%| 100,0%
Komunitny | Pocet 0 2 37 41 1 81
pracovnik g7 0,0% 25%| 457%| 50,6% 1,2%| 100,0%
Ina Pocet 3 4 15 2 0 24
% 125%|  16,7%|  62,5% 8,3% 0,0% |  100,0%
Pocet 33 18 93 65 9 218
Spolu 57 15,1% 8,3%| 42,7%|  29,8% 41%| 100,0%

Komunitni pracovnici si hodnoteni skér vyznamne. Viac nez Stvrtina terénnych pracovnikov (26,5%)

vSak oznacila, Ze pri Sireni osvety nepomahaju vobec, pricom moznosti vobec alebo zriedka oznacilo az
37,1% terénnych pracovnikov. Viac nez Stvrtina inych profesii (29,2%) zvolila pri komunitnych
pracovnikoch moznost vobec alebo zriedka. Je véak mozné domnievat sa, Ze tato informacia suvisi so

skutoénostou, ze nie vo vSetkych komunitach je sluzba komunitného centra.

Tabulka 6: Vyznam zdravotnych asistentov v oblasti osvety podla profesie respondenta

Profesia Zdravotni asistenti
respondenta Vobec | Zriedka | V&&Sinou | Vyhradne | Neviem | Spolu
Terénny Pocet 21 14 60 48 13 156
pracovnik roF 13,5% 9,0%]|  385%|  30,8% 8.3%] 100,0%
Komunitny | Po€et 9 10 14 17 16 66
pracovnik rof 13,6% 15,2% 21,2% 25,8% 24.2%| 100,0%
Ina Pocet 3 3 17 4 1 28
% 10,7% 10,7% 60,7% 14,3% 3,6%| 100,0%
Pocet 33 27 91 69 30 250
spolu | % 13,2% 10,8% 36,4% 27,6% 12,0% | 100,0%

Zdravotni asistenti su vnimani ako aktivni pri Sireni osvety a informovanosti hlavne predstavite/mi

inych profesii. 60,7% respondentov z tejto kategdrie oznacilo, Ze pomahaju vacsinou a 14,3% uviedlo
moznost vyhradne (spolu 75% opytanych). Hoci terénni pracovnici a komunitni pracovnici vnimaju ich
pomoc ako menej vyraznu, 69,3% TP a 47,0% KP uviedlo moznost viacsinou alebo vyhradne. Komunitni
pracovnici vSak vyrazne CastejSie nez ostatné profesie nevedia odhadndt mieru pomoci zo strany
zdravotnych pracovnikov (24,2%).

Tabulka 7: Vyznam oséb Specidlne poverenych obcou v oblasti osvety podla profesie respondenta

Profesia Osoby $pecialne poverené obcou
respondenta Voébec | zriedka | Va&sinou | Vyhradne | Neviem Spolu
Terénny Pocet 31 23 40 18 25 137
pracovnik Iog 226%| 168%| 292%| 131%| 18,2%| 100,0%
Komunitny | PoCet 6 8 17 12 16 59
pracovnik [op 102% | 13,6%| 28,8%| 203%| 27,1%| 100,0%
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Ina Pocet 7 2 12 0 2 23
% 30,4% 87%|  52,2% 0,0% 87%| 100,0%

Pocet 44 33 69 30 43 219

Spolu 57 20,1%|  151%]| 31,5%]| 13,7%]| 19,6%| 100,0%

Pomoc os6b poverenych obcou pri Sireni osvety a informovanosti bola vnimand ako castd (odpovede
vdcsSinou alebo vyhradne) spolu v 45,2% pripadov. Oproti inym profesidm sa CastejSie objavuju
odpovede neviem (18,2% terénnych pracovnikov a 27,1% komunitnych pracovnikov). Tato skuto¢nost
modze byt spésobend tym, Ze takychto osdb je v rdmci komunit relativhe malo.

Tabulka 8: Vyznam cirkvi v oblasti osvety podla profesie respondenta:

Profesia Clenovia cirkvi

respondenta Vébec | Zzriedka | V&&Sinou | Vyhradne | Neviem Spolu
Terénny Pocet 30 32 13 10 44 129
pracovnik  gp 233%| 248%]| 10,1% 7.8%|  341%]| 100,0%
Komunitny | Pocet 10 17 7 2 21 57
pracovnik  g; 175%|  298%| 12,3% 35%| 368%]| 100,0%
Ina Pocet 6 4 9 1 2 22
% 27,3% 18,2% 40,9% 4,5% 9,1% 100,0%

Pocet 46 53 29 13 67 208

Spolu % 22,1% 25,5% 13,9% 6,3% 32,2% 100,0%

Clenovia cirkvi si len zriedka alebo vébec vnimani_ako osoby pomahajice pri Sireni osvety
a informovanosti. MoZnosti vébec alebo zriedka zvolilo 47,6% opytanych. 32,2% opytanych nevie
posudit nakolko su ¢lenovia cirkvi napomocni pri Sireni osvety a informovanosti.

Medzi inymi profesiami, ktoré pomahaju so Sirenim osvety uvadzali respondenti pracovnikov MOPS
(24 pripadov), mestska policia (6 pripadov), starosta a zamestnanci obecného uradu, sikromné osoby,
dopravni asistenti atd".

4 DODRZIAVANIE OPATRENI

Zasadnou oblastou v stvislosti s eliminaciou rizik vyplyvajucich z ndkazy COVID 19 je DODRZIAVANIE
OPATRENI nariadenych krizovym $tabom. Aj tato oblast bola stc¢astou nasho zistovania.

Graf 5: DodrZiavanie opatreni v komunitdch
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Informovanie obyvatelstva o opatreniach , 37 25,7 64,8 Pl

Karanténa osdb po prichode do zahrani¢ia | EISIINESE 25,7 25,4 21,3
Uzatvorenie $kol a Skolskych zariadeni B4 96,7 ,0
Karanténa v pripade priznakov resp. ochorenia |2 18,0 31,1 281
Uzatvorenie pohostinstiev ,BIgA7 79,0 65
Z&kaz kultdrnych podujati 138 95,6 b
Zakaz Sportovych podujati Bi82 94,7 0
Nevykonavanie bohosluzieb 1124 90,8 s

,0 10,0 20,0 30,0 40,0 50,0 60,0 70,0 80,0 90,0 100,0

EmVobec MZriedka mVicSinou mUplne M Neviem

Dodrziavanie opatreni zabranujucich Sirenie virusu respondenti vnimaju ako takmer Uplné v pripade
zakazu Skolskych aktivit, kultdrnych podujati, Sportovych podujati a bohosluzieb, v tychto pripadoch je
dodrZiavanie opatreni hodnotené ako Uplné vo viac ako 90% pripadov, pricom najmenej spomedzi
uvedenych je to nevykonavanie bohosluzieb.

Menej ako 80% respondentov uviedlo, Ze sa vich obci (komunite) dodrziava Uplné uzatvorenie
pohostinstiev.

NajproblematickejSimi_oblastami _su opatrenia karantény po prichode zo zahranilia av pripade
priznakov resp. ochoreni. V tychto pripadoch aj najviac respondenti uvadzali, Ze nevedia, nakolko su
opatrenia dodrziavané. Nie len nedodrziavanie opatreni, ale nevedomost o tom, do akej miery su
dodrziavané vnimame ako problematické.

5 DOSTUPNOST SLUZIEB A MATERIALU

V suvislosti s efektivnym dodrZiavanim opatreni je vhodné zmapovat aj DOSTUPNOST kltucovych
sluzieb a komodit pre obyvatelov. Medzi takéto sluzby a komodity sme zaradili informacie, hygienické
potreby, zdravotné pomaocky, potraviny a lekarsku starostlivost.

5.1 DOSTUPNOST INFORMACII

Graf 6: Dostupnost informdcii z pohladu jednotlivych profesii
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TERENNY PRACOVNIK /4 27,5% 72,0%

KOMUNITNY PRACOVNIK [l 30,9% 61,7%
V% 17,1% 42,9% 40,0%

SPOLU 44 29,9% 66,2%

B Uplne nedostatoénd M Skor nedostatoéna M Skor dostatoénad M Uplne dostatoénd

Informacie povaZuju respondenti za dostato¢né alebo skér dostatoéné. Najviac Odpovedi Uplne
dostatocna dostupnost bola najéastejSia odpoved' u terénnych pracovnikov (72,0%) a komunitnych
pracovnikov (61,7%). V inych profesidch bola moznost Uplne dostatocna zvolena menej ¢asto, napriek
tomu moznosti Uplne dostatoc¢na alebo skor dostatocna zvolilo 82,9% pracovnikov inych profesii.

5.2 DOSTUPNOST HYGIENICKYCH POTRIEB
Graf 7: Dostupnost hygienickych potrieb z pohladu jednotlivych profesii

TERENNY PRACOVNIK P 30,1% 43,8% 20,1%

KOMUNITNY PRACOVNIK 18,8% 31,3% 40,0% 10,0%
INA 14,3% 45,7% 34,3% 5,7%

SPOLU [EeRePA 32,0% 41,9% 16,2%

B Uplne nedostatoénd M Skor nedostatoéna M Skor dostatoénad M Uplne dostatoénd

Dostupnost hygienickych potrieb povazuju terénni pracovnici a pracovnicky za skoér dostato¢nd, avsak
v pripade inych profesii bola ako najéastejSia moznost zvolend skér nedostatocna dostupnost. Za
vsetky profesie je dostupnost hygienickych potrieb oznadena ako skér dostatoéna alebo dostato¢na
v 58,1%.

5.3 DOSTUPNOST ZDRAVOTNYCH POMOCOK

Graf 8: Dostupnost zdravotnych pomdécok z pohladu jednotlivych profesii
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TERENNY PRACOVNIK 6,09

KOMUNITNY PRACOVNIK 42,0% 35,8% 17,3% 4,99
INA 65,7% 17,1% 8,6%

SPOLU 6,0%

m Uplne nedostatoénd M Skor nedostatoénd M Skér dostatoéna  m Uplne dostatoénd

Zdravotné pomébcky predstavuju v rdmci komunit najvacsi problém, najcastejsia odpoved'v ich pripade
bola Uplne nedostatocnd dostupnost (42,2%). Menej vyrazne to pocituju komunitni a terénni
pracovnici, aj vtychto dvoch kategéridch to vSak bola najcastejSia odpoved. V kontexte vsetkych
profesii je dostupnost zdravotnych pomécok vnimanad ako Uplne nedostatoénd alebo skér
nedostatocnd v 75,9 %.

5.4 DOSTUPNOST LEKARSKEJ STAROSTLIVOSTI

Graf 9: Dostupnost lekdrskej starostlivosti z pohladu jednotlivych profesii

TERENNY PRACOVNIK EY/Ji0A 47,9% 42,3%
KOMUNITNY PRACOVNIK el 56,3% 32,5%
INA EPA 42,9% 34,3% 20,0%
SPOLU RFANNS 48,5% 37,6%

B Uplne nedostatoénd M Skor nedostatoéna M Skor dostatoénd  m Uplne dostatogna

Dostupnost lekarskej starostlivosti je pocitovand ako skér nedostatond najméi z pohladu inych
pomahajlcich profesii, reprezentanti ktorych tuto odpoved volili az v 42,9% pripadov. Celkovo je
dostupnost zdravotnej starostlivosti vnimana skér dostatocnd alebo dostatoéna v 86,1%.

5.5 DOSTUPNOST POTRAVIN

14



Graf 10: Dostupnost potravin z pohladu jednotlivych profesii

TERENNY PRACOVNIK

KOMUNITNY PRACOVNIK E

INA =

SPOLU

m Uplne nedostato¢na Skor nedostatocna Skor dostatocna Uplne dostatoénd

Co sa tyka potravin, respondenti zatial nepocituju ich nedostupnost, 95,6% z nich oznacilo moZnost
Uplne dostatocna alebo skor dostatocna.

6. SPOLUPRACA S INYMI PROFESIAMI

Pre efektivnu pracu v akejkolvek oblasti a zvlast pri zvlddani krizovych situacii je klti¢ovd SPOLUPRACA.

Zaujimalo nas preto, s ktorymi profesiami a v ktorych oblastiach vnimaju respondentky a respondenti
spolupracu ako délezitl. Poziadali sme ich preto, aby odpovedali na otazku S ktorymi organizaciami /
profesiami spolupracujete? V nasledujucich oblastiach: pri informovani obyvatelov, pri zabezpeceni
hygieny v komunite, pri zabezpeleni dodrziavania opatreni, pri ochrane zdravia klientov, a pri ochrane
zdravia pracovnikov

Pri odpovedi na otdzku uviedli jednotlivé kategdrie respondentov najcastejSie spolupracu
s pracovnikmi v rdmci vlastnej profesie. V pripade terénnych pracovni¢ok a pracovnikov az 78,7%
uvadza, Ze sterénnymi pracovnikmi spolupracuju ,hlavne”. Komunitni pracovnici spolupracuju
s komunitnymi pracovnikmi ,hlavne” v 67,9% pripadov. V oboch kategériach je vysokd miera
spoluprace so starostami (81,9% odpovedi ,hlavne” u terénnych pracovnikov a 69,1% u komunitnych
pracovnikov). Komunitni pracovnici volili odpoved' ,hlavne” aj pri terénnych pracovnikoch. Relativne
nizka spolupraca je napriec vSetkymi profesiami s cirkvou, kde moznost ,nikdy“ zvolila priblizne tretina
opytanych (33,1%):

Graf 11: Frekvencia spoluprdce respondentov s jednotlivymi organizdciami/profesiami
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Terénny pracovnik 52 10,0
Komunitny pracovnik  [INEEE2Z/GIZEZ, 1 NEN 41,6
Zdravotny asistent [INISISENISZN 9,5 NS 26,7
Policia IZ/ZENNIZ2EN 20,4 [ 181  INDSEI 16,7
Starosta Q74,1 IS |
Cirkev INNNESE 13 s 27,1
Terénny pracovnik [EJGISIZA" 9,9 NN 0o
Komunitny pracovnik 258, 7 RSN 136
Zdravotny asistent IR NIGIONEN o9 I 21,0
Policia NIS/GINNNNZZN 25,9 PO 148
Starosta 114Gl 4,9 IS ©,2
Cirkev B ED72N 7,4 o 23,5
Terénny pracovnik ISjGHNSISIN 5,6 IR 30,6
Komunitny pracovnik IEEIENNSEN 5,6 NG 38,9
Zdravotny asistent SIS0 13,9 IR 33,3
Policia INIINNNEENE 11,1 IO 41,7
Starosta IR, 27,8
Cirkev INERZZZNNEEN 22,2 2,8 41,7
Terénny pracovnik i3, SN 12,1
Komunitny pracovnik GG, 1 N 34,6
Zdravotny asistent  IINIGCINNNZZE 10,1 P 26,0
Policia INSRZENINR2ZANN 20,7 [ 163 INNNNDISENEN 18,9
Starosta 1jSI34; 1 NN S, 6
Cirkev NSO 12,7 DaEm 27,8

Komunitny pracovnik | Terénny pracovnik

Ina profesia

Spolu

H Nikdy mZriedka Obc¢as mCasto MHlavne Bez odpovede

Pri skimani mozZnosti spolo¢ného postupu jednotlivych profesii pri zmierfiovani rizik spojenych
s Sirenim virusu, sme sa zamerali aj na pohlad respondentiek a respondentov na to, ktoru profesiu
vnimaju pri spolupraci vjednotlivych oblastiach ako najpovolanejSiu. V nasledujicich grafoch
prinasame prehlad pre jednotlivé oblasti/ problémy, s ktorymi sa komunity mozu stretnat. Otazka bola
formulovand nasledovne:

Ktoré institucie/pracovnici by vam mohli pomdct pri rieSeni situdcie v komunite vo vztahu k hrozbe
koronavirusu (v informovani obyvatelov, zabezpeceni hygieny v komunite, v dodrZiavani opatreni,
v ochrane zdravia klientov, v ochrane zdravia pracovnikov)?

6.1 SPOLUPRACA PRI INFORMOVANI OBYVATELOV

Za_najvyznamnejSich _moZnych spolupracovnikov pri informovani obyvatelov su povaZovani
starostovia. Moznost ,hlavne vich pripade oznadilo viac neZ 82 percent respondentov. Takmer
rovnako vyznamne su vnimani aj terénni pracovnici, moznost ,hlavne” v ich pripade zvolilo 76,1%
respondentov, pricom vramci ich vlastnej kategdrie to bolo 79,0% respondentov. Pre terénnych
pracovnikov predstavuju komunitni pracovnici mensiu moZnost pomoci pri informovani obyvatelov,
moznost ,hlavne” v ich pripade zvolilo len 45% opytanych, a aZz 29,2%. Najmenej moZnosti spoluprace
v tejto oblasti vidia opytany v suvislosti s cirkvou.

Graf 12: Terénni pracovnici ako partner pri informovani obyvatelov
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Terénny pracovnik
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Graf 13: Komunitni pracovnici ako partner pri informovani obyvatelov

Komunitny pracovnik
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’ 59,0%
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Graf 14: Zdravotni asistenti ako partner pri informovani obyvatelov
Zdravotny asistent
75,9%
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23,9% 18,6% 20.7% 22,2%
11,4%
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Graf 15: Policia ako partner pri informovani obyvatelov
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Graf 16: Starostovia ako partner pri informovani obyvatelov
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Graf 17: Cirkev ako partner pri informovani obyvatelov
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6.2 SPOLUPRACA PRI ZABEZPECENI HYGIENY

V ramci zabezpecenia hygieny su opéat starostovia povaZzovani za moznych hlavnych spolupracovnikov
v 73,0% pripadov. Najviac sa s tymto nazorom stotoziuju iné profesie (88,9% opytanych zvolilo
moznost hlavne) a pomerne vyrazne aj terénni pracovnici (75,0% odpovedi hlavne). Napriec
kategdriami su dalsimi hlavnymi moznymi spolupracovnikmi v tejto oblasti zdravotni asistenti (65,0%
odpovedi hlavne) a terénni pracovnici (63,4% odpovedi hlavne). Svoju profesiu povazuju za vyznamnu

komunitni pracovnici (70,1% odpovedi hlavne). Co sa tyka policie, jej vnimanie je v tejto oblasti
,ZmieSané“ —odpovede su takmer rovnomerne rozlozené medzi vSetky varianty vo vsetkych opytanych
kategdriach pracovnikov. Ani v tejto oblasti respondentky a respondenti nerataju s pomocou cirkvi.

Graf 18: Terénni pracovnici ako partner pri zabezpeceni hygieny v komunite
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Graf 19: Komunitni pracovnici ako partner pri zabezpeceni hygieny v komunite
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Graf 20: Zdravotni asistenti ako partner pri zabezpeceni hygieny v komunite
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Graf 21: Policia ako partner pri zabezpeceni hygieny v komunite
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Graf 22: Starostovia ako partner pri zabezpeceni hygieny v komunite
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Graf 23: Cirkev ako partner pri zabezpeceni hygieny v komunite
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6.3 SPOLUPRACA PRI DODRZIAVANI OPATRENI

V oblasti dodrZiavania opatreni su za najdoleZitejSieho aktéra povaZovani starostovia (78,2%
odpovedi hlavne), terénni pracovnici (69,8% odpovedi hlavne) a policia (73,3% odpovedi hlavne).
Terénni pracovnici ako dolezZitu profesiu identifikuju starostov (80,7% odpovedi hlavne) a terénnych
pracovnikov (73,4% odpovedi hlavne).

Graf 24: Terénni pracovnici ako partner pri zabezpeceni dodrZiavania opatreni

Terénny pracovnik

0,
73,4% 69,8%
63,2% 61,5%
. 26,9% .
21,7% 19,1% 21,6%
o, 10,3% 9
o, 3,8% 7,4% 7,7% 3,8% 3 99, 5,4%
o '
[ [ - s B
Terénny pracovnik Komunitny pracovnik Ina profesia Spolu

W Zriedka M Obc¢as mCasto ®Hlavne

Graf 25: Komunitni pracovnici ako partner pri zabezpeceni dodrZiavania opatreni
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Graf 26: Zdravotni asistenti ako partner pri zabezpeceni dodrZiavania opatreni
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Graf 27: Policia ako partner pri zabezpeceni dodrZiavania opatreni
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Graf 28: Starostovia ako partner pri zabezpeceni dodrZiavania opatreni
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Graf 29: Cirkev ako partner pri zabezpeceni dodrZiavania opatreni
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6.4 SPOLUPRACA PRI OCHRANE ZDRAVIA KLIENTOV

Za_najvyznamnejSich _moZznych spolupracovnikov pri

informovani

78,2%

15,9%
1,7% 4,2%

Spolu

48,1%

28,0%
14,8%
I 9,0%

Spolu

obyvatelov suU povaZovani

starostovia. Moznost ,hlavne vich pripade oznadilo viac nez 82 percent respondentov. Takmer
rovnako vyznamne su vnimani aj terénni pracovnici, moznost ,hlavne” v ich pripade zvolilo 76,1%

respondentov, pricom vrdmci ich vlastnej kategérie to bolo 79,0% respondentov. Pre terénnych
pracovnikov predstavuju komunitni pracovnici mensiu moznost pomoci pri informovani obyvatelov,
moznost ,hlavne” v ich pripade zvolilo len 45% opytanych, a az 29,2%. Najmenej moznosti spolupréce
v tejto oblasti vidia opytany v suvislosti s cirkvou.

Graf 30: Terénni pracovnici ako partner pri ochrane zdravia klientov
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Graf 31: Komunitni pracovnici ako partner pri ochrane zdravia klientov
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Graf 32: Zdravotni asistenti ako partner pri ochrane zdravia klientov
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Graf 33: Policia ako partner pri ochrane zdravia klientov
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Graf 34: Starostovia ako partner pri ochrane zdravia klientov
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Graf 35: Cirkev ako partner pri ochrane zdravia klientov
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6.5 SPOLUPRACA PRI OCHRANE ZDRAVIA PRACOVNIKOV

Z hladiska ochrany zdravia pracovnikov su za dolezitych moznych aktérov povaZovani najma
starostovia, ktori v tejto oblasti ziskali aZ 81,8% odpovedi hlavne, pricom viac neZ 85% odpovedi hlavne
mali v skupine terénnych pracovnikov a v skupine inych profesii. Komunitni pracovnici zvolili moznost

,hlavne” pri starostoch v 69,0% pripadov.

Graf 36: Terénni pracovnici ako partner pri ochrane zdravia pracovnikov
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Graf 37: Komunitni pracovnici ako partner pri ochrane zdravia pracovnikov
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Graf 38: Zdravotni asistenti ako partner pri ochrane zdravia pracovnikov
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Graf 39: Policia ako partner pri ochrane zdravia pracovnikov
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Graf 40: Starostovia ako partner pri ochrane zdravia pracovnikov
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Graf 41: Cirkev ako partner pri ochrane zdravia pracovnikov
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7. AKTIVITY V SUVISLOSTI S COVID 19

Jednotlivé aktivity vyvijané v MRK prezentuje nasledujuci graf:

Graf: vnimanie intenzity vykonavania aktivit
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38 4465 4 7,} 8,3 8,0 8@ 7,4
6> 15 I I
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Distribucia Distribucia Distribucia Mapovanie Mapovanie  Komunikacia so Zasobovanie
informacii hygienického zdravotnickych  aktualneho hygienickych spadovymi potravinami

materidlu  pomdcok (rdska, zdravotného podmienok lekarmi
respiratory) stavu
Vobec m Nedostato¢ne m Dostatotne Intenzivne M Neviem

Ako najintenzivnejSie vykondvanu aktivitu uviedli respondenti distribuciu informacii, kde 63,3%
uviedlo, Ze sa vykondva intenzivne a 91,1%, Ze sa vykonavaju intenzivne alebo dostatocne.

Dostatocne alebo intenzivne bolo hodnotené vykonavanie mapovanie aktualneho zdravotného stavu,
mapovanie hygienickych podmienok, komunikacia so spadovymi lekarmi a zasobovanie potravinami.
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Vobec alebo nedostatocne boli hodnotené aktivity , distribucia hygienického materialu” (29,0% vobec
a 29,9% nedostatocne, spolu 58,9%) a distribucia zdravotnickych pomocok (34,6% vébec a 31,7%
nedostatocne, spolu 67,3%).
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I. OBSAHOVA ANALYZA ODPOVEDI V OTVORENYCH OTAZKACH

8. SPECIFICKE RIZIKA

8.1 SPECIFICKE RIZIKA OCHRANA ZDRAVIA CLENOV KOMUNITY:

Pri identifikacii Specifickych rizik v oblasti ochrany zdravia cleniek a ¢lenov komunity sme identifikovali
viacero kategdrii, ktoré vsak navzajom nie je mozné Uplne oddelit, pretoZze spolu Uzko suvisia a podla
vyjadreni respondentiek a respondentov vychadzaju primarne zo Zivotnych podmienok v komunitach,
ktoré su charakterizované chudobou, socidlnym wvylucenim, potrebou socidlnej opory z okolia
a socidlneho kontaktu v kombinacii s komplikovanym vztahom k nariadeniam, ktoré mézu byt pre
¢lenky a ¢lenov komunity nezrozumitelné, alebo nevykonatelné, alebo ¢asovo limitované — ako vyplyva
z jednej z vypovedi: V dodrZiavani nariadeni dlhodobo, kratkodobo to zvlddnu.

Riziko vidim hlavne v nedodrZiavani pokynov. Obyvatelia komunity sa radi medzi sebou
navstevuju alebo sa stretdvaju vo vicsich skupinkdch. Problém s nedodrZiavanim hygienickych
ndvykov vidim v tom, Ze ide vo vdcSine pripadov o nizkoprijmové rodiny. Rizikom je taktieZ
problém so zatajovanim cestovatelskej anamnézy, alebo styku s takouto osobou;

alebo:

Clenovia komunity maju viacej bariér pri vykone hygieny vo vztahu k zviddaniu hrozby
spdsobenej koronavirusom, vicésina nemd teplu vodu vo svojom pribytku, v pripade karantény
nemd volnu izbu, priestor, kde sa ¢len komunity/rodiny bude zdrZiavat pocas obdobia domdcej
karantény. Nedostatok financnych prostriedkov alebo Ziadne prostriedky pre ndkup hygieny,
dezinfekcie, ochrannych rusok, rukavic..

V pripade karantény by bolo velkym problémom zostat doma 14 dni, pretoZe v pribytkoch, kde
je jedna izba sa Casto nachddzaju mnohopocetné rodiny s detmi, mnohé pribytky su bez
elektriny, bez akychkolvek médii a mozZnosti zabavit deti tak aby boli trpezlivé. TaktieZ rodindm
v karanténe by nemal kto zabezpecit drevo na kurenie, ktoré si zabezpecuju priebezne a to
najmd zberom raZdia, a otdzne je ako by to bolo so zabezpecovanim potravin v suvislosti so
zlym hospoddrenim (Castym javom je, Ze krdtko po soc. ddvkach nedisponuju hotovostou,
nevyhnutné potreby si zabezpecuju poZiciavanim, prileZitostnymi pracami a pod.)

Nie su vytvorené podmienky nato, aby ¢lovek v povinnej karanténe bol sam;
Ako sme uviedli vyssie, rizika su vsak komplexné:

V pripade karantény by bolo velkym problémom zostat doma 14 dni, pretoZe v pribytkoch, kde
je jedna izba sa Casto nachddzaju mnohopocetné rodiny s detmi, mnohé pribytky su bez
elektriny, bez akychkolvek médii a moZnosti zabavit deti tak aby boli trpezlivé. TaktieZ rodindm
v karanténe by nemal kto zabezpeclit drevo na kurenie, ktoré si zabezpecuju priebeZne a to
najmd zberom raZdia, a otdzne je ako by to bolo so zabezpecovanim potravin v suvislosti so
zlym hospoddrenim (Castym javom je, Ze krdtko po soc. ddvkach nedisponuju hotovostou,
nevyhnutné potreby si zabezpecuju poZiciavanim, prileZitostnymi pracami a pod.)

V odpovediach sa objavili aj nazory, ze segregéacia komunit moze byt pre ne vyhodou:
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V podstate Ziju na osade oddelene od obce, tak ,Ze je tam predpoklad,Ze pri dodrZiavani
vSetkych tychto opatreni ,teda neznamena osoba by ju nemala navstivit ,vSetci sa tam dobre
poznaju a vsetko nahlasuju vajdovi,hygiena je nedostacujica,nakolko z finnancii si nakupia
potrebné potraviny,avsak mydlo voda je .Rizikom vidim ,len prichod obyvatelov,ktori pracuju v
inych mestach Sk,nie vSak v zahranici a ndvsteva neZiaducej osoby

Tabulka 9. Kategdrie rizik ohrozenia zdravia v komunite

kategéria pocet | Vyber vyjadreni pre ilustraciu

Hygiena 114 v domoch, kde nasi klienti byvaju sa spdja viac generdcii rodiny;

vzajomna blizkost a blizkost osidlenia obydli;

vysoky pocet obyvatelov v danej komunite na malej rozlohe;

v jednej domacnosti sa nachadza vela ¢lenov rodiny, kde je vela deti

Nie su vytvorené podmienky na to, aby ¢lovek v povinnej karanténe bol sam.

¢lenovia komunity su sustredeni vo vysokom pocte na malom Gzemi, ¢o je hrozbou
pre Sirenie virusu;

viac generacné spoluzitie a mnohopocetné rodiny
vela pocetné rodiny v malych priestoroch,

Vela ludi byva spolo¢ne na malom mieste;
Obydlia maju tesne postavené pri sebe;

Mnohopocetné rodiny byvaju v malych priestoroch a hrozba nakazenia rodinnych
prislusnikov je vysoka nakolko nemaju kam ist zdravi jedinci

Stretdvanie 72 Na verejnosti (61)
fudi Schadzanie sa deti na verejnych priestranstvdach;

Zdruzovanie sa v skupinkach, nedorziavanie potrebného odstupu /2m/
Hromadné nakupy;

Casté stretdvanie vo vac&sich skupinach;

Vyplacanie socialnych davok v budove posty, hromadne nakupy v nakupnych
centrach;

Stretavanie sa na verejnosti v skupindach, deti bez dozoru;

Vykondvanie navstev u susedov, rodiny, deti su von;

V neschopnosti zdrzat sa socialnych kontaktov - v $irsej rodine, so susedmi, medzi
detmi.

V miestnom bare sa v sobotu konaju podla mojich info nelegadlne romske zabavy, a
konala sa aj tuto sobotu;

Hlavne mladistvi pobehuju po uliciach hlavne vo vecernych hodinach

velka navstevovanost medzi sebou a zluovanie sa vacsieho poctu ludi na jednom
mieste;

Clenovia komunity maju zvyk si navitevovat domécnosti bez vyzvania a dovolenia
vstupuju do vnutra;

Migrdcia (11)
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Migracia obyvatelstva medzi komunitami mimo obce;
Navstevy pribuznych;

Migracia pribuzenstva hlavne v ¢ase ddvok.

Ochranné 66 NedodrZiavanie opatreni, a karantény. Nedostato¢ne mnozstvo ochrannych
prostriedky prostriedkov;
Chybaju ochranné pomacky - ruska, rukavice, hygienické potreby (mydla,
dezinfekéné prostriedky a pod.) ! VSETKYM V OBCI;
KedZe je nedostatok ochrannych prostriedkov (rdsok, respiratorov) tak si ich klienti
zabezpecuju svojpomocne v komunite a $iju siich ..;
Riziko vnimam hlavne v nedostatku lekdrskych a hygienickych pomécok, ktoré sa
do tychto oblasti nedistribuuju pripadne ak aj dno tak velmi neskoro;
V nasej komunite MRK sa snazia nahradit nedostupné ruska $almi, Satkami a
vreckovkami. Dostupnost risok by vyrazne pomohla;
Nedostatok risok a spravnost ako pouZivat;
Nedostatok rusok. Nedostatocné pouzivanie rusok. Klienti o¢akavaju zabezpecenie
ochrannych pomocok od mesta, vyvijaju malo aktivit na ich zabezpecenie . Su
nespokojni s po¢tom distribuovanych pomécok.( 1 ks na ¢lena komunity nad 65
rokov). Z dévodu nizsieho prijmu si nevedia zabezpecit vo vhodny ¢as aktudlnu
pomocku. ( nevedia si urdit priority )
klienti nemaju pristup k raskam - finan¢ény ani fyzicky
Karanténa 42 Ti, ktori sa vratili domov zo zahranicia dodrziavaju karanténu, horsie jeto s
navratilcov a rodinnymi prislusnikmi;
karanténa ‘. . , . . s ,
Nedodrziavanie opatreni, a karantény. Nedostatocne mnozZstvo ochrannych
prostriedkov;
Migrdcia klientov z inych komunit do tej nasej, a zaroven svojvéla niektorych
klientov, ktori maju nariadenu karanténu, z dovodu prichodu ¢lena rodiny do
domacnosti a aj napriek tomu ju nereSpektuju;
Navrat z cudziny -nedodrZiavanie domacej karantény
Rizikda vnimame najma v tom, Ze niektori pridu zo zahranicia a vobec nedodrzuju
14-dnovu karanténu, a ak by bol niekto nakazeny koronavirusom, mohol by
infikovat aj dal$ich v komunite;
Hlavne klienti ktori prichddzaju zo zahranicia to je hlavnd obava, to je hlavné
riziko!;
Najvacsiu hrozbu vidime v cestovatelskej anamnéze. Klienti hifom doposial
prichadzali zo zahranicia ¢i autobusovou prepravnou sluzbou alebo leteckou,
nereSpektovali karanténu v domacom prostredi,
Zatajovanie cestovatelskej anamnézy;
Vela z nich chodi do zahranicia na Zobranie.
Dodrziavanie | 36 NedodrZiavanie (21)

opatreni

Podcenovanie a zlahCovanie vzniknutej situacie;
Nezodpovednost, nedodrZiavanie pokynov, branie situacie na lahkd vahu;

Nedostatoc¢na skusenost s nakazlivymi prenosnymi chorobami, podceriovanie
rizika nakazy, vlastny pocit zdravia, nedostato¢na zodpovednost;
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Mozny nedostatok disciplinovanosti - hlavne u deti, ktorych je v SirSich rodinach
vela;

Nezodpovedny, neprispdsobivi, pristup klientov mrk k vSeobecne prijatim
preventivnym opatreniam;

Ignoracia predpisov u mladezi, stretdvanie sa, navStevovanie sa navzajom;
V druhom rade také, ako u ostatného obyvatelstva - nedostatocna disciplina.
Osobnd lahostajnost (15)

Obyvatelia to beru na ahku vahu, zhlukuju sa, nenosia rdska, navstevuju sa a
neakceptuju nariadenia TSP, starostu obce a nechrania deti;

Nevnimame Ziadne rizik3a;

Myslenie fudi nie je spravne - najbeznejSie odpovede, ked' sa snazime s nimi
rozpravat o hrozbe ochorenia, su :" Ja sa nebojim, ved mi tu ni¢ nemame" alebo
"Ni¢ nebude, Boh to nedopusti", "My chodime za Bohom, u nas koronavirus
nebude";

Adolescenti to neberu vazne zgrupuju sa do skupin;

Beru tuto chorobu na lahku vahu, robia si srandu z ochorenia a z opatreni ktoré
obec a $tat vykonava, stretavaju sa vo verejnych priestoroch, aj medzi sebou
v rodinach.

Hustota
osidlenia

29

Hlavnym rizikom je, ... Ze vdomoch, kde nasi klienti byvaju sa spaja viac generdcii
rodiny;

Vzdjomna blizkost a blizkost osidlenia obydli;
Vysoky pocet obyvatelov v danej komunite na malej rozlohe;

Rizika su v spOsobe Zivota, kedZe v jednej domacnosti sa nachadza vela ¢lenov
rodiny, kde je vela deti, ... vela 0sbb Zijucich v jednej domacnosti;

Clenovia komunity st ststredi vo vysokom pocte na malom Gzemi, ¢o je hrozbou
pre Sirenie virusu;

Viac generacné spoluzitie a mnohopocetné rodiny;

Mnohopocetné rodiny byvaju v malych priestoroch a hrozba nakazenia rodinnych
prislusnikov je vysoka nakolko nemaju kam ist zdravy jedinci.

Vela ludi byva spolo¢ne na malom mieste Obydlia maju tesne postavené pri sebe.

Iné

11

V komunite sa nachadza vela ludi s chronickymi ochoreniami;

Financie - klienti nebudd mat fin. hotovost na lieky; strata prijmu

Nedostatok financii na ndkup potravin ¢i hygienickych pomaocok a prostriedkov
Sirenie dezinformacii, z ktorych prevlada strach;

Panika z epidémie;

NedodrZiavanie odstupu;

Zhor$end zdravotna starostlivost nakolko si obmedzené navstevy u lekara;
Rychle sirenie vzhladom na nedostato¢nd imunitu;

Obec nema zdravotného asistenta;

Smetisko blizko osady;

Problém so zasobovanim potravinami nakolko v obci nefunguje obchod;
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Citit napétie a agresivitu zo strany ¢lenov komunity. Ako pracovnici komunitného
centra sme si zabezpedili 3 ks risok, véera sme ich zacali nosit a dnes rano sme uz
boli obvifiovani, Ze my mame raska a nechceme ich Romom rozdavat.

Ak virus sa dostane do osad obavam sa Ze budu izolovany od sveta, a budu
dostavat potraviny na pridel a mozno vo vela pripadoch budu trpiet hladom a
inymi nedostatkami

SPOLU

387

Vo vypovediach sa objavili aj pozitivnhe formuldcie ilustrujice dodrziavanie nariadeni:

Zaver:

zdrZiavaju sa doma a pri pohybe vonku maju ochranné satky na tvdri

Clenovi a komunity v rdmci svojich moZnosti a schopnosti si dbaju na ochranu zdravia vo svojej
komunite.

Prislusnici s MRK sa zatial sprdvaju disciplinovane, otdzne je aj ako v tom budu vytrvali a ako
to bude po nastdvajucej vyplate soc. ddvok

Clenovia komunity su informovani, zabezpecené su opatrenia a preventivne aktivity

Vzhladom na nasu situdciu v obci - spoluprdca starostu , obecnej policie a MOPS , dufame , Ze
romska komunita nebude ohrozend kvéli dobrej spoluprdci a pri dohliadani na hygienu,
dodrZiavani bezpecnostnych pomécok a pod. Rizikd tu v obci samozrejme su.

Najvyznamnejsie identifikované rizika pre zdravie v komunite boli nasledovné:

Tabulka 10: Sumdr kategorii rizik ohrozenia zdravia v komunite

kategoéria pocet
Hygiena 114
Stretavanie fudi 72
Ochranné prostriedky 66
Karanténa navratilcov a karanténa 42
Dodrziavanie opatreni 36
Hustota osidlenia 29
Iné 11
SPOLU 3873

Hoci otazka bola formulovana na identifikaciu rizik, respondentky a respondenti vo vypovediach
formulovali navrhy elimindacie rizik:

Komunitu treba tohto casu uplne drzat v izolacii a zabezpecit prisun potravin
Info komunitnych pracovnikov o cov 19 viruse, ochrana a prevencia...

V pripade vyskytu ndkazy je tu opodstatnend obava, Ze sa bude rychlo Sirit vzhladom na
podmienky a sp6sob Zivota. Vhodné by bolo ak by zodpovedné osoby priamo z komunity mali k
dispozicii mobilny telefdn, ktory by v pripade potreby privolat zdravotnu sluZbu bol k dispozicii

3 Celkové ¢islo presahuje polet zozbieranych dotaznikov, pretoZe viaceré vypovede obsahovali hned niekolko
identifikovanych rizik.
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vSetkym a to aj vo velernych hodindch, pripadne aj k poulitiu za ucelom poskytnutia
poradenstva.

Je potrebné komunity pravidelne upozorfiovat na vdznost situdcie a poméct ak sa bude dat
hlavne distribuovanim rusok, dezinfekénych prostriedkov, jednordzovych rukavic.

zachovat pokoj, nerobit paniku

8.2 SPECIFICKE RIZIKA - OCHRANA ZDRAVIA SIRSIEHO PROSTREDIA MIMO
KOMUNITY

Pri odpovediach na tuto otazku sa opakovane vyskytla odpoved', neviem®, ako aj zd6éraznenie, ze MRK
su viac ohrozené rizikom ndkazy, ako majoritna populacia:

rizikovejsia je MRK komunita ako Sirsie prostredie; v komunite trpia r6znymi ochoreniami aj
batolatd, deti ré6zneho veku, ludia v produktivnom veku maju vo vdcSine diagnostikovanu
hlavne astmu, v komunite sa nachddza vdcsi pocet ohrozenych ludi

Nevidim hrozbu Sirenia ndkazy smerom z komunity von. Sirenie ndkazy je momentdine
zdleZitost majority s cestovatelskou anamnézou co v osaddch nehrozi. My musime chrdnit
momentdlne komunitu pred majoritou!!

Zaroven respondentky arespondenti konStatovali, Ze sprdvanie cleniek a clenov komunity aich
preZivanie je v mnohom podobné, ako u majority:

ako u bezZnej populdcii hrozi infikovanie, vykondva sa pravidelne osveta a ndvstevy komunit,
nevieme vSak zarucit dodrZiavanie opatreni ¢clenmi komunity, niektori si uvedomuju hrozbu
Corona virusu, znacnd cast si dbleZitost neuvedomuje, bavia sa na tejto problematike,
problémom je, Ze deti sa v komunite zgrupuju, hraju, zdsadovy pristup rodi¢ov absentuje

Komunita md rovnaké moZnosti ochrany zdravia a navstevy lekdrov ako majorita.

Napriek tomu isté Specifikd ochrany zdravia SirSieho okolia respondentky a respondenti vnimaju —
hlavne vSak zd6raznili ich pripadné dosledky:

Nedostatocnd ochrana a nedodrZiavanie karantény. V désledku toho prvy pozitivny ¢lovek s
koronovirusom. Rdmska komunita sa velmi boji.

Ja sa hlavne obdvam reakcii majority - invektivami na socidlnych sietach, vzhladom uz aj tak
dost napdtej situdcii.

Netreba dovolit, aby sa to dostalo medzi komunitu lebo dosledky budu velmi zle a
nekontrolovatelne. Zla hygiena s ich nedisciplinovanostou sposoby problem nie len v komunite

Jednotlivé kategorie rizik ilustruje nasledujuca tabulka.

Tabulka 11: Kategdrie rizik ohrozenia zdravia oséb mimo komunity

Kategéria Pocet | Vyber vyjadreni pre ilustraciu
Ochranné 69 dodrZiavanie nosenia ruska alebo inej nahrady
pomdcky volny pohyb bez respiratorov

Najma nedostatok ochrannych prostriedkov - respiratory a dezinfekcia.

Nedostatok rusok v lekarni
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Distribucia zdravotnickych potrieb

nosenie ruska na verejnosti, v obchode

Migracia a
stretdvanie

na verejnosti

65

Vysoké riziko ndkazy,najma pocas soc. davok, ohrozeni pracovnici p6st,
obchodov, Soféri autobusov a pod

Ziju segregovane, ale chodia do blizkych obci a miest. Ako napr. na nakupy, za
lekarmi, za instituciami......

Riziko ndkazy sa snazia ludia minimalizovat, nestretavaju sa,
volny pohyb v skupinach

obyvatelia v tomto ¢ase nenavstevuju obec,ako je to bezne,len v malych
skupinkach dvoch-troch navstivia potraviny,inak sa zbytoéne nezdrziavaju v obci

migracia ludi mimo komunity

Nasi klienti sa nezodpovedne spravaju najma ty najchudobnejsi a klienti ktory
maju znizenu Uroven rozumovych schopnosti, chodia po celom meste

Deti bez risok

Nakupy

hromadné nakupovanie potravin.

Doprava do prace - MHD, blizky kontakt [udi vo fabrikach

pohybujl sa bezne aj mimo prostredia komunity (cestovanie MHD, pesia
chddza, ndkupy).Mo6zu prichadzat do styku s rodinnymi prislusnikmi s
cestovatelskou anmnézou, aj s inych okresov.

presuvanie sa obyvatelov bez ochrannych pomdécok(ruska...)

Stretdvanie sa na verejnych priestranstvach, napory ¢lenov/ludi v potravinach.
ESte stale Casty pohyb komunity v ramci obce.

Prenos virusu pri velkych ndkupoch po davkach.

Stretdvanie sa na verejnosti v skupindch, deti bez dozoru,nedodrziavanie
hygieny u ludi bez domova

Skupinove stretavanie sa vo verejnych priestranstvach

stretavanie sa Sirsej rodiny

Karanténa

(navratilcov)

31

Niektori ¢lenovia komunity sa medzi sebou navstevuju. Ti ktori sa vratili zo
zahrani€ia su v karanténe, ale mam vedomost aj o tom, Ze niektori sa vratili zo
zahranicia, stravili t4 par dni a hned vycestovali naspat do Anglicka. Neboliv
karanténe, navstevovali svoju rodinu, tiez svoj prichod oslavovali v miestnom
pohostinstve a pod. Nerespektovali uz vyhldsené opatrenia ktoré boli vydané.
Mdme aj takych Co reSpektuju vydané opatrenia vlady - karanténa a pod.

zatajovanie cestovatelskej anamnézy,

nedodrzanie karantény, mnohopocetné rodiny v malych priestoroch
(chartciach)

nedodrZiavanie povinnej karantény!
navrat ¢lenov komunity z cudziny

Obava z nedodrziavania 14 dnovej karantény vsetkych ¢lenov doméacnosti po
prichode zo zahranicia

Dobrovolna karantena oséb a ¢lenov ich rodin s respiracnymi problemami
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Mozne zatajenie priznakov.
neoznamenie navratu pribuzného zo zahranicia

To je prave ta nedisciplinovanost aj co sa tyka viacerych po ndvrate zo
zahranicia

Obcania, ktori sa vratili zo zahranicia, nedodrziavaju karanténu ani po
opakovanom upozorneni.

Aj napriek upozorneniam, pohyb ludi ktory sa vratili zo zahranicia po obci

Respektovanie

pravidiel

30

vacsina aj napriek informovanosti nedodrziava stanovené podmienky
NedodrZiavaju nariadenia ¢i uz vlady alebo TSP alebo r6znych inych organizacii.
slabd moznost kontroly dodrziavania pouzivania ochrannych pomécok
nepouzivaju raska ani dezinfekéné prostriedky, nedodrziavaju vzdialenost
nedodrziavanie nariadeny napr. domaca izolacia

Cast ¢lenov komunity nema zaujem o dodrZiavanie opatreni, pohybuju sa po
obci bez rasok, pripadne $alu, ¢i Satky na tvari. isli takto do potravin i na postu,
kde boli z tohto dévodu poZiadani, aby odisli a vratili sa s riskom, alebo inym
ochrannym opatrenim

Plati to aj pre $irSie prostredie mimo komunity Dodrziavat prikazy a disciplina
v komunite

problém pri dodrZiavani nariadeni vlady, ktoré boli vydané v suvislosti s
koronavirusom aj napriek tomu, Ze im boli dostatoc¢ne odprezentované
terénnymi pracovnikmi a taktiez miestnym rozhlasom

Ludia vSeobecne nedodrZiavaju odporucania, ale v niektorych rémskych
rodinach vladne strach a panika.

Hygiena

26

Nedostatok material.zabezpelenia- nemaju ako spravne dodrziavat nariadenia,
pretoze nemaju ani mydlo

Kvoéli nedostatoénej a nespravnej hygiene je ohrozené SirSie okolie komunity

Lahostajnost/

zodpovednost

nevnimame Ziadne rizika

obyvatelia MRK beru usmernenia hlavného hygienika na lahku vahu,
neuvedomovanie si zavaznosti situacie

Zlahcovanie vzniknutej situdcie, nedodrZiavanie opatreni

este stale trva lahostajnost a nezodpovednost ob¢anov

Informovanost

Nedostatok informacii v rémskom jazyku,
Treba v osadach porozpravat ochrane ruska
Internetova stranka

Snazime sa im vysvetlit, o maju robit

V rémskych komunitach si klienti neuvedomuju stupen rizika koronavirusu.

Hustota
osidlenia

nedodrzanie karantény, mnohopocetné rodiny v malych priestoroch
(chartciach)
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ainé Nizsia izolovanost obyvatelov komunity

ohrozuje samotnu komunitu a vyvolava to averziu v majorite
nepripravenost na distribuciu

Mozna nedostupnost liekov - Casom.

Zla komunikacia s lekarmi

Nakazenie pracovnikom/v

Vyberanie kontajnerov

SPOLU 243

Napriek vyzve pre identifikovanie rizik, viaceré respondentky a respondenti deklarovali naopak
pozitivne priklady ochrany pred tymito rizikami:
chrania sa pred virusom, nosia ruska, rukavice, zdrZiavaju sa v domdcom prostredi

zdrZiavaju sa skor doma - mensi pohyb klientov v obci

KedZe je nedostatok ochrannych prostriedkov (rusok, respirdtorov) tak si ich obcania
zabezpecuju svojpomocne a aj Siju si ich .
miestna krajcirka zacala Sit bavinené ruska

Vidim a pracujem s ludmi ako sa chranit pred virusom.

Zaver:
Najvyznamnejsie identifikované rizika pre zdravie v komunite boli nasledovné:

Tabulka 12: Sumdr kategdrii rizik ohrozenia zdravia mimo komunity

Kategoria Pocet
Ochranné pomocky 69
Migracia a stretavanie na verejnosti 65
Karanténa (navratilcov) 31
Respektovanie pravidiel 30
Hygiena 26
Lahostajnost / zodpovednost 9
Informovanost 5
Hustota osidlenia a iné 2+6
SPOLU 243

Aj v tejto otazke sme zaznamenali niektoré odporucania pre elimindaciu rizik adresované primarne
komunite:

Hlavne ostat doma s rodinou

Nechodit do mesta zbytocne, ak sa potraviny mind, treba aby jeden ¢lovek siel a nakupil ale s
ruskom a rukavicami.

KaZdy ob¢an by mal ostat vdomacej karantene ak sa da. Odporucala by som chodit von len ked
je to nevyhnutne. Nakazenych je kazdym driom viac mali by sme predist dalSim ndkazdm

Zodpovedny pristup k ostatnym spoluob¢anom
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komunita bola viackrdt upozornend na opatrenia proti Sireniu koronavirusu, kazdy clen
komunity dostane zdarma rusko, rizikd méZu vznikat len pri nedodrZani opatreni proti
koronavirusu a nezodpovednosti ¢lena komunity

ZdleZi na discipline. V pripade nedisciplinovanosti je tu hrozba, Ze budu majoritou zo strachu z
sirenia ndkazy odstrkovani. Vhodné by bolo, ak by v obchodoch- najmé v samoobsluhdch sa
teraz preddval iba baleny chlieb a pecivo. V pripade prepuknutia ndkazy v lokalite osdd asi bude
nevyhnutné zabezpecit mobilnu predajriu potravin. Vhodné by bolo ak by zodpovedné osoby
priamo z komunity mali k dispozicii mobilny telefén /aj prostriedok na dezinfekciu/, ktory by v
pripade potreby mohli pouZit ¢lenovia komunity na komunikdciu s dradmi, lekdrmi a s TSP, ¢o
by obmedzilo ich pohyb v obci a mimo obce.

celd obec by musela ist do karantény, musela by sa celkom uzavriet.

Rizikom je nedodrziavanie hyg. predpisov RK a izoldcie. Je potrebné zabrdnit, aby sa ndkaza
pripadne nesirila medzi ostatnych obyvatelov obce. Zatial neevidujeme Ziadneho chorého, v
karanténe mdme 84 ludi v RK. Je potrebnd aj sucinnost policie a inych hliadok - zabrdnit
volnému pohybu ludi a zgrupovaniu, z dévodu nedésledného pristupu niektorych rodicov

8.3 SPECIFIKA RIZIK VO VZTAHU OCHRANY ZDRAVIA PRACOVNIKOV

Celkovo v tejto oblasti respondentky a respondenti vnimaju vysoké riziko:

pracovnici komunitnych centier a ucitelia materskych skél, ktoré sa nachddzaju priamo v
romskych lokalitdch su "v prvej linii", najohrozenejsi, ak by im boli pridelené kvalitnejsSie
ochranné pomdocky - napr. respirdtory, zrejme by sa dostdvali do konfliktu s clenmi komunity,
pri vyskyte ochorenia v komunite by bolo moZno vhodné zvaZovat obmedzenie, pripadne
zatvorenie daného komunitného centra a materskej skoly.

Velmi vysoké riziko ndkazy, blizky kontakt s klientmi, pracovnici nemaju Ziadne ochranné
prostriedky, klienti nemaju Ziadne ochranné prostriedky, Ziadna dezinfekcia KC, nedodrZanie
otvdracich hodin klientmi, nedisciplinovanost klientov a pod.

Pri skupinovych, komunitnych aktivitach, ale aj pri prdci s jednotlivcom sa socidlny pracovnik
méZe nakazit.
Riziko prenosu ochorenia - v oboch smeroch, aj napriek prevencii.

Obec prijala profesiondine vsetky potrebné opatrenia pre ochranu zamestnancov v komunite
ktori si nadalej plnia svoje tlohy na pracoviskdch, aj ulohy zamerané na boj z koronavirusom.

Jednotlivé kategorie rizik ilustruje nasledujuca tabulka:

Tabulka 13: Kategdrie rizik ohrozenia zdravia pracovnikov

Kategoria rizika | pocet | Vyber vyjadreni pre ilustraciu

Nedostatok 121 Musis byt zabezpeceny zdravotnickym vybavenim , lebo prichadzaju do
ochrannych priameho kontaktu v klientami
pomdcok

Ani my soc.pracovnici,ani ¢lenovia MOPS nemame k dispozicii Ziadne
ochranné pomocky.

nedostatocé a takmer Ziadne ochranné pomaocky

39



Pracovnici pri vykone svojej ¢innosti v komunite su v riziku zo strany ¢lenov
komunity/rodiny, ktori nemaju Ziadne prostriedky v zaujme ochrany
zdravia a jednotlivy pracovnici maju obmedzené odporucané, pripadne
vhodné ochranné prostriedky. PouZivaju alternativne prostriedky ako
Satky, $aly bez poutzitia ruska...

Vybavit pracovnikov materidlom (respirator, rukavice a podobne)
nedostatok ochrannych pomaocok, nedostatok SirSieho spektra ochrany.

Akutny nedostatok ochrannych prostriedkov - respiratory s vy$Sou uroviiou
ochrany (aspon FFP3! - v lepSom pripade respiratory na opakované
poutzitie) a dezinfekéné prostriedky.

Ochranné obleky , respiratory ffp3.
Nedostatok ochrannych pomocok, najma rukavic. Je problem dokupit ich

TSP/TP si musia sami zabeZpecit a zhotovit riska, nemame kdispozicii
dezinfekéné prostriedky do terénu, ochranné prostriedky a odev.

Pracovnici tieZ nemaju dostatok rusok a $iju si ich sami.

ResSpektovanie
opatreni

35

nedodrziavaju pokyny pracovnikov

pracovnici sa snazia maximalne dodrZiavat pokyny a tak si chranit zdravie
nezodpovednost klientov, voci TSP aTP k vaznosti situacie
NeresSpektovanie pokynov Tsp a Tp.

aj napriek informovanosti nedodziavaju hygienu a opatrenia ¢im ohrozuju
svoje aj ich zdravie

nedisciplinovanost klientov
nezodpovednost klientov
nepouzivaju ochranné ruska, resp. ich ndhrady(3al, Satka, atd".)

ZIé hygienické navyky, Ziadne ochranné rusky ani Satky ¢akaju kedy im
niekto rusky da. Sami sa nechrdnia.

vbbec sa nechrania ani nemaju snahu

Hygienické riziko

25

NedodrZiavanie hygieny

Pristup k vode

Kontakt s
klientom

19

Komunikovat s fludmi iba cez okno, popripade vaési odstup s diskami na
obidvoch strandch.

potreba ¢astého osobného kontaktu s fludmi z komunity pri Sireni
informacii o opatreniach

prenos virusu pri kontakte terénneho socialneho pracovnika s klientom, pri
rieSeni problémov

blizkost klientov, ¢asty a blizky kontakt s klientmi
MOPS kazdodenny kontakt s velkym poctom ludi.

vybavovanie klientov v priamom kontakte bez ochrannych rudsok zo strany
klientov

Neuzatvorenie komunitnych centier a vystavovanie pracovnikov riziku
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Aj napriek tomu, Ze pracovnici su chraneni ruSkami a rukavicami, klienti sa
nechrdnia a tym je S8anca na prenos nakazy vyssia.

DodrZiavanie vzdialenosti medzi klientmi, poskytovanie poradenstva len s
kanceldcii a prostrednictvom telefénu,

Rizika vidime hlavne v kontakte s obyvatelmi komunity bez nasadenych
ochrannych pomocok pri vybavovani a rieSeni ich problémov. Obyvatelia
komunity uz ale vedia, Ze ked chcu s pracovnikmi ¢okolvek vybavit, musia
si ochranné pomécky nasadit.

Karanténa

19

nedodrzanie hygieny a karantény pri urena cestovatelskej anamnézy

Rizikd vidime v cestovatelskej anamnéze klientov a ich nedisciplinovanosti
v ramci dodrziavani zasad ochrany zdravia a Sirenia virusu ¢im sa pre nas
stavaju potencialnym ohniskom nakazy

navrat ¢lenov komunity zo zahranicia a nedosrzanie bezpecnostnych
pokynov

Ked?Ze urcita ¢ast klientov sa vracaju z Ciech, Bratislavy a inych miest kde
pracovali, je vysSie riziko prenosu ndkazy aj medzi komunitnymi
pracovnikmi, TSP a TP.

Informovanost

Vysvetlovat, aké je zgrupovanie klientov nebezpecné

Osvetu zameranu na komunitu MRK robit prostrednictvom obecného
rozhlasu - bolo by vhodné vypracovat jednoduché a zakladné pokyny k
prevencii Sireniu ndkazy. Kde je potrebné, zabezpecit ju aj v romskom
jazyku - v dialekte miestnej komunity. Tam kde nie je rozhlas vyuZit
amplion.

nepochopenie informdacii ohfadom mimoriadnej situacie

aspori prostrednictvom letacikov Sirit osvetu, ktord je v dnesnej situacii
potrebnd. Letdk by mal obsahovat - ¢o je to Coronavirus, ako sa prejavuje a
prenasa. Pokyny ako sa v tejto situacii spravat a dodrZiavat hygienu, aké
mézu byt zdravotné dosledky nedodrziavania pokynov a hygieny, poukazat
na financny a trestno-pravny postich, ktory ¢aka obyvatelov ktori sa vratia
z cudziny ak nedodrzia 14 - driovl karanténu a taktiez ako sa spravat ak sa
vrati ¢len rodiny z cudziny. Informovat o potrebe nosit rusko. Takymto
sposobom ochranit ¢o najviac ludi.

V rémskych komunitdch si klienti neuvedomuju stupen rizika koronavirusu.

Zhlukovanie
0s0b

tvorenie vacsich skupin bez ochrannych prostriedkov zo strany klienta
zdrZiavanie sa na verejnosti vo vacsich skupinach

zhlukovanie v komunitach a skupinach

Migracia

Pohyb skupin vonku, kontakt s inou komunitou

Prislusnici MRK méZu prichadzat do styku s rodinnymi prislusnikmi s
cestovatelskou anmnézou, aj s inych okresov.

Iné

Neschopnost vykonévat svoju pracu
Sirenie a nakazenie velkého poctu obyvatelov
Nedostatocna ochrana zdravia pracovnikov

Nekontrolovany a nekontrolovatelny zdravotny stav ¢lenov komunity
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spravnost a fundovanost informacii pre pracovnikov

SPOLU 241

Ajv tomto pripade sa vyskytli upozornenia na zodpovedny pristup komunity vo vztahu k eliminacii rizik:

dodrZiavaju nariadené pokyny
V kanceldrii TSP/TP dodrZuju predpisané opatrenia klienti

Respektuju nds

sprdvaju sa disciplinovane, disponuju ochrannymi prostriedkami

Aj to mozZe byt pri¢inou, Ze niektoré respondentky a respondenti maju rizikd nevnimaju, alebo len

okrajovo:

Vnimam to pozitivne bez nejakych problémov.

ako terénna socidlna pracovnicka, ktord pracuje s komunitou sa citim povinnd komunite
pomdhat, ale taktiez mdm aj povinnost chradnit nielen svoje zdravie, ale najmd zdravie svojej

rodiny.

Nevnimame Ziadne rizika

nevidime rizikd nakolko pracovnici pouZivaju ochranné prostriedky aj vzdialenost pri

komunikdcii
Objavili sa vSak aj emociondlne zafarbené vyjadrenia:
K tomuto sa nevyjdrujeme

Je zle.

Zaver:

Najvyznamnejsie identifikované rizika pre zdravie v komunite boli nasledovné:

Tabulka 14: Sumdr kategdrii rizik ohrozenia zdravia pracovnikov

Kategoria rizika pocet
Nedostatok ochrannych pomocok 121
Respektovanie opatreni 35
Hygienické riziko 25
Kontakt s klientom 19
Karanténa 19
Informovanost 6
Zhlukovanie os6b 6
Migracia 5
Iné 5
SPOLU 241

Pri tejto otdzke viac, neZz v predchadzajucich navrhovali respondentky a respondenti aj konkrétne

opatrenia:

Ochranné pomécky, dezinfekcia, odstup od klientov
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Treba chranit predovsetkym pracovnikov,ktori su neustale ohrozeni zltackou, kiahnami,
osypkami a k tomu aj novy virus, zla hygiena komunity. Doma maju taktiez rodiny. V tejto chvili
treba do osad skor silove zlozky, zabezpecit potraviny, hygienu a ochranu.

Najvacsiu skupinu navrhovanych opatreni predstavovali ndvrhy na Upravu vykonu prace v teréne.
Konkrétne sa objavilo 11 takychto navrhov (viaceré z nich sa nasledne objavili aj pri otdzkach na
navrhované opatrenia — vid' ¢ast B nizsie):

Starostka zabezpecila bavinené ruska, minimalizovala otvdracie hodiny na Obecnom urade, TSP
sa momentdlne vykondva vdcsinou prostrednictvom telefénu

TSP nateraz obmedzila ndvstevu v teréne, komunikuje s prislusnikmi MRK vylucne telefonicky,
zdleZitosti vybavuje z kanceldrie.

Obmedzit navstevu komunity na minimum v ¢ase Sirenia koronavirusu

socidlny pracovnici momentdlne nechodia do terénu; pre klientov je dostupnd kanceldria TSP
na obecnom urade; klientov TSP informuju telefonicky (medzi klientmi je dobrd dostupnost
mobilnych telefénov a mobilného spojenia), prip. prostrednictvom c¢lenov Miestnej obCianskej
a poriadkovej sluzby (MOPS)

obmedzeny reZim a pouZivanie ochrannych a dezinfekénych pomdécok
Obmedzit/ pozastavit prdcu priamo v osaddch.

nemdme nic to treba povedat na rovinu preto robime na zdklade rozhodnutia starostky obce z
domu a podla potreby obmedzujeme Zivy kontakt s klientom na minimum

Obmedzenie sluZieb na nevyhnutné a urgentné veci

Starosta, TSP, TP a zamestnanci obce nemaju Ziadne ochranné prostriedky. Obec nedisponuje
Ziadnymi ochrannymi pomdéckami a najhorsie je, Ze nemdme ich ako zohnat, vsetko je
vypredané - nedostupné. S MRK komunikujeme vylucne telefonicky. Nikto v tejto krizovej
situdcii nesmie aj tak nikde chodit.

9 NAVRHY OPATRENI

KedZe vnimame profesionalov pracujucich s MRK priamo v teréne ako osoby disponujice expertizou
pre pracu s klientmi, zaujimalo nas, ako vnimaju moZnosti elimindcie identifikovanych rizik. Nase
ocakavania sa naplnili uz pri predchadzajucich otazkach, kde respondentky a respondenti spontanne
formulovali vhodné opatrenia, ¢i odporucania pre efektivhu pracu v komunite askomunitou
zameranu na pomoc pri epidémii COVID 19. Nasledujuce otazky im pre ich navrhy otvorili vacsi priestor.

9.1 NAVRHY OPATRENI VO VZTAHU OCHRANY ZDRAVIA KOMUNITY

Narocnost otazky a jej komplexnost si uvedomovali aj respondentky a respondenti:

Vzhladom na spésob Zivota a to co sa tyka hygienickych ndvykov niektorych rodin z MRK je
tazké vyjadrit sa, ¢o by bolo potrebné zabezpecit pre zviddnutie hrozby covid19. Aj napriek
zabezpeceniu vsetkych potrebnych hygienickych a inych potrieb, v niektorych rodindch je
problém udrzZat zdkladnu hygienu a respektovanie nariadeni.

Respondentky a respondenti zvaZovali aj pripadné specifika MRK a ich potreby:
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ZdleZi od velkosti komunity, kolko ¢lenov v nej Zije, ale myslim si, Ze bez tvrdej kontroly a dozoru
zvonku /zo strany Stdtu/ to nezvlddneme, hrozba financného postihu pre ludi poberajicich
ddvky v hmotnej nudzi je uplne zbytocnd, nahlasovanie tych, ktori nedodrZiavaju nariadenia
tieZ nie je mozZné v komunite, kde su skoro vsetci bliZSia Ci vzdialenejsia rodina.

Vylucenost komunit je teraz vyhodou. Treba zabezpelit aby teraz ludia z vylu¢enych komunit
¢o najmenej chodili medzi ostatnych ludi a to sa dd dosiahnut tym, Ze sa im zabezpecia
potraviny a hygienické potreby. Bolo by dobré uvaZovat o mimoriadnej potravinovej pomoci
pre vylucené osady bez ohladu na prijem rodiny.

Jednotlivé kategorie rizik ilustruje nasledujuca tabulka:

Tabulka 15: Kategdrie odporucani pre ochranu zdravia v komunitdch

Kategoria
opatrenia

Pocet

Vyber vyjadreni pre ilustraciu

Hygienické
a ochranné
pomdcky

161

Rozdat ruska, rukavice, antibakterialne mydla
Urychlene distribuovat rézne letaky,hyg.potreby,ochranné pomécky
Dostatok vody v domdacnostiach,dodrziavanie hygieny,

aby sa hlavne zabezpedili ruska, rukavice, tekuté mydla

Zabezpecit komunite ruska a rukavice, kedZe nie kazdy z komunity si stihol kupit

dezinfekciu
Zabezpecenie vody, hygienickych a ochrannych pomécok

zebezpedit [udi, hygienickymi potrebami a dezinfekénymi, v pripade potreby
liekmi a potravinami.

Prevencia - rodiny v komunite potrebuji mat $tandard, hlavne pitnd vodu na
vykonavanie hygienickych potrieb.

Obnovenie terénnej socialnej prace i obnovenie zdravotnych asistentov v
terénne vratane zabezpecenia rusok, rukavic, dezinfekénych prostriedkov.

zabezpecenie rusok, dezinfekéné prostriedky - ndvod na pouzitie
distribucia rusok, bezplatne pre pracovnikov MOPS a obyvatelov;
Su potrebné ochranné riska a dezinfekcia. (ruk aj obydli).

Zabezpe’it potravinovi pomoc

zdravotni asistenti v komunite, dezinfekéné prostriedky, ochranné prostriedky

Vo vSeobecnosti, kde nie je zabezpecend ani zakladna hygiena a pitnd voda v

domacnosti, je pomerne naroéné zabranit Sireniu aj ochoreni s nizsim rizikom

nakazy.
rozdat obyvatelom ruska, kedZe si chcu aj sami kapit, no nie je ich dostat.

kontrolovat ¢i maju obc¢ania rasky ,

Informovanost

63

Vytvorit letaky s informaciami rozdniest to do domacnosti, osobne navstivit
¢lenov rodin a vysvetlit im vaznost situacie, zabezpecenie rusky, ...

Prvotné vnimam, aby boli dostato¢ne informovani o COVID-19

aby si uvedomovali zdvaznost désledkov pri poruseni karantény alebo dalsich

opatreni. TaktieZ zdéraznit mozné sankcie pri poruseni opatreni.
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Informovanost, prevencia, vysoka dezinfekcia.
Info o tom, aby nemigrovali,

zebezpecit ludi, hygienickymi potrebami a dezinfekénymi, v pripade potreby
liekmi a potravinami.

Vybavit ich materidlom, rozdat inform.letaky,

Prostrednictvom autorit, vysvetlovat, aké je doleZité dodrZiavanie nariadeni. Je
medzi mnoho [udi, ktory realne a zodpovedne dodrZiavaju tieto nariadenia.
Problém je u mladych.

Sirit osvetu prostrednictvom rozhlasu. Vysvetlovat rizikad zhromazdovania (najma
u mladezi)

opakovane vykondvame a budeme vykonavat osvetu a mapujeme situdciu vo
vztahu ochrany zdravia

najst autoritu, ktorej by uverili, Ze to nie je Ziadna chripka alebo prechladnutie
ale virus, ktory zabija

hlavne klud nepanikarit, treba fudi ukludnit a poradit

informovat letdkom v romskom jazyku o zdkladnych pravidlach dodrziavania
hygienickych zdsad do kazdej domacnosti

Nezdruzovat sa 27 dohliadat na zgrupovanie mladeze
Aby kazdy ostal doma
Sucinnost policie pri nedodrZiavani stretavania sa velkého poctu ¢lenov
komunity.
nenavstevovat sa, ¢asto si umyvat ruky , zdrZiavat sa doma, je odporucané
zdrZiavat sa na sinku min. 20-30 minut ale nie vo velkych skupinéch
Neustale zvysovat povedomie,aby sa na cas nenavstevovali ani medzi obydliami.
vacsiu osvetu zo strany asistenta zdravia,
Ziadne zdruZovanie mladistvych v skupinach, ziadne rodinné stretnutia viac ako 4
os6b
Prislusnici MRK méZu prichadzat do styku s rodinnymi prislusnikmi s
cestovatelskou anmnézou, aj s inych okresov.
V spoluprdcii s policajnym zborom, MOPS zabezpecenie kontroly dodrZiavania
karanténny a zamedzeniu stretdvania sa.
Aby ¢lenovia komunitu opustali len minimalne, aby sa nezatvorili predajne
potravin v komunite.
Obmedzit migraciu ob&anov po inych lokalitach.
Posilnit hliadky MOPS, aby usmerfiovali, regulovali pohyb v komunite a zabranili
tak ich zdruZovaniu.
zastavit migraciu klientov

Kontrola 23 informovanost, zabezpecenie discipliny a zodpovedného spravania - obmedzené

dodrziavania
opatreni (23)

vychdadzanie z bytov, minimalizovanie vzajomnych navstev, karanténa tych ktori
sa vratli z prace zo zahranicia, zvySend hygiena v ramci domacnosti a bytoviek -
pod dohladom (TSP, RH)

ReSpektovat nariadenia Statu, obce, Tsp a Tp a vsetkych prislusnych organov.

sankcie pri nedodrziavani hygieny a nereSpektovaniu pokynov krizového stabu
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Obcdianska hliadka by mala byt prisnejsia hlavne na mladistvych
MOPS - kontrolovanie a monitorovanie, komunity aj vo ve€ernych hodinach

Vynutenie dodrZiavania opatreni prijatych vladou a krizovym Stdbom

karanténa 11 sprisnit dodrzanie domacej karantény po prichode so zahrani¢ia,obmedzenie
vychddzok na 2-3 hodiny na nakupy
sprisnit dodrZanie domacej karantény po prichode so zahranicia,obmedzenie
vychadzok na 2-3 hodiny na nakupy
Izoldcia chorych
Izolacia a zakaz 11 Jedine izolovat
ohybu (10 . . . . .
pohybu (10) Zabezpecit pojazdne predajne, zrusit spoje,
Poslat tam dodévku s potravinami, aby nechodili do obchodnych domoch.
Uzavriet komunitu
Uzatvorit komunitu, pre ich vlastné bezpedie.
Uzavriet obec, osadu.
Uplne zakazat migraciu rodin z miesta na miesto. Zakaz vychadzania. Tvrdsie
sankcie za porusovanie nariadeni
Kontrola pohybu
Obmedzenie pohybu
Absolutny zakaz pohybu medzi ¢lenmi komunity
Potravinova 5 Zabezpecit ludi, hygienickymi potrebami a dezinfekénymi, v pripade potreby
pomoc liekmi a potravinami.
Zabezpecit pristup k vode, dostatok stravy
Zabezpecujeme donasku potravin do rodin, ktoré su v karanténe.
Koordinacia 4 Zabezpecenu osobu, ktora bude informovat o stave komunity intenzivne a
aktivit pravidelne.
Ur¢it ¢lenov komunity, ktori budd dohliadat na dodrzanie karantény, préca
MOPS v spolupriaci so ZA, TSP, Obecnym uradom a Policiou
Zabezpecenie zlepsenie koordindcie prace obcianskych hliadok - chyba centralna
koordindcia s cielom zamerat ich ¢innosti na preventivne pésobenie v
komunitach (napr. dohliadanie na zakaz zhromaZzdovania sa atd’)
Nastavit efektivhu a nehromadnu distribuciu socialnych a inych davok v
komunitach - nie zhromaZzdovanie pred postou ale predavanie déchodkov
Iné 6 Monitorovanie komunity

Zabezpecenie zdravotného asistenta
Skorsie testovanie podozrivych
UloZenie vysokych pokut a nasadenie policajtov 24 h

Myslim,Ze by bola potrebna prave v takejto situacii navsteva osady ba priam
povinne,a pripominat im hlavne hygienu,ostrazitost a bezpodmienecne a rychlo
nahlasit prichod neznamej osoby do osady

Casté navitevy
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SPOLU 311

Napriek aj velmi tvrdym navrhovanym opatreniam sa aj v tomto pripade sa vyskytlo pozitivne
vyjadrenie konstatujuce disciplinovanost klientov

Zaver:
Najvyznamnejsie identifikované opatrenia pre zdravie v komunite boli nasledovné:

Tabulka 16: Sumdr kategdrii opatreni pre ochranu zdravia v komunitdch

Kategoria opatrenia Pocet
Hygienické a ochranné pomécky 161
Informovanost 63
NezdruZovat sa 27
Kontrola dodrziavania opatreni (23) 23
karanténa 11
Izolacia a zakaz pohybu (10) 11
Potravinova pomoc 5
Koordinacia aktivit 4
Iné 6
SPOLU 311

Je doéleZité zhrnut, Ze v ramci jednotlivych navrhov sme identifikovali naozaj aZ velmi tvrdé opatrenia,
ako je kontrola dodrZiavania karantény, ale hlavne Uplné izolovanie komunity, ¢i obce; monitorovanie
pohybu a zdkaz pohybu; tvrda kontrola dodrziavania opatreni a sankcionovanie (aj s vyuzitim silovych
zloZiek); opakovane sa zddraznoval vyznam MOPS, ale aj potreba zdravotnych asistentov, ktori
v niektorych obciach chybaju. Zaroven s tvrdymi opatreniami voc¢i ob¢anom — ¢lenkam a ¢lenom MRK
sa objavovali vyzvy na zabezpeclenie zdsobovania komunit ochrannymi poméckami, potravinami
a liekmi zdroven s dostatocnym, zrozumitelnym a neustdle opakovanym vysvetfovanim problému
epidémie COVID 19.

9.2 NAVRHY OPATRENI VO VZTAHU OCHRANY ZDRAVIA MIMO KOMUNITY

Aj v tomto pripade konstatovali respondentky a respondenti narocnost Ulohy sformulovat opatrenia
na ochranu zdravia obyvatelov mimo romskej komunity:

Vzhladom na spésob Zivota a to co sa tyka hygienickych ndvykov niektorych rodin z MRK je
tazké vyjadrit sa, ¢o by bolo potrebné zabezpecit pre zviddnutie hrozby covid19. Aj napriek
zabezpeceniu vsetkych potrebnych hygienickych a inych potrieb, v niektorych rodindch je
problém udrZat zdkladnu hygienu a respektovanie nariadeni.

Pri podrobnejsej analyze navrhov sme identifikovali nasledujice kategdrie opatreni:

Tabulka 17: Kategdrie odporucani pre ochranu zdravia mimo komunity

Kategéria Pocet | Vyber vyjadreni pre ilustraciu
opatreni
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Hygiena a 95 Urychlene distribuovat ochranné prostriedky
Ochranne .
. Kazdy, kto chodi do prace, mal by mat vSetky ochranné prvky.

prostriedky v P v y prvky
Dodanie rusok fudom v komunite
Dezinfekéné a ochranné pomocky, vitaminové doplnky a zakladné potraviny
Poskytnutie potravinovej pomoci alebo rozdavanie vitaminovych kapsull,
napriklad ( vitamin C)
Distribucia ochrannych a dezinfekénych prostriedkov
Poskytnut obyvatelom MRK bezplatne zdravotnicke pomécky .
Zo strany obce zabezpecit pre jednotlivcov resp. starych ktory nemaju rod
prislusnikov obce
lieky a zakladné potraviny.
Dezinfikovat

ZdriZiavat sa 64 Aby sa c¢lenovia komunity nenavstevovali a aby zostali doma resp. len v

doma/nezdruzovat nevyhnutnych pripadoch aby opustali svoje domovy.

sa . Y .
Chranit sa ruskom a obmedzeny pristup k ludom
Do obce nechodit v skupinéch, ale len jeden ¢len rodiny na nakup, obmedzit
pohybovanie sa po obci.
Nepohybovat sa mimovolne po obci, nosenie rusok a dodrziavanie zakazu
stretdvania sa.
Zakaz zhromazdovania sa pri bytovkach, na verejnych priestranstvach
ZdrZiavat sa doma , dodrZovat odporucanu vzdialenost,
Izol4cia rodin
Nenavstevovat sa navzajom
V spolupraci s policajnym zborom a MOPS zabezpecit aby sa nezdrziavali na
verejnych priestranstvach a tieZ korigovat pocet ludi v potravinach.
Netvorit vacsie skupiny, vyuZivat iba telefonicky alebo pisomny kontakt,
vyluéit osobny kontakt, zabezpecenie rusok
Zakaz vychadzanie vyuZzitie asistenénych nakupov
Prostrednictvom hliadok MOPS regulovat volny pohyb a zdruzovanie po obci.
Minimalizovat pohyb ludi

Dodrziavanie 42 DodrZiavanie pokynov a nariadeni

pokynov . " L . .

. , Oslovit cirkev, mozné organizacie v obci alebo meste, starostu / primatora,
a nariadeni

ktory da k virusovému ochoreniu jasné stanovisko, dodrziavanie hygieny v
obchodoch, ... Dodrziavanie pokynov WHO.

Re$pektovat vSetky nariadenia.

DodrZiavanie pokynov, ktoré boli vyhlasene pre zvladnutie hrozby civud19
a disciplina

Striktné dodrziavanie opatreni kontrolované policiou, aby bola pochopena
doleZitost a vaznost situacie.

Zabezpe’it aby policia dohliadla na dodrZiavanie prijatych opatreni

Sankcie pri nedodrziavani hygieny a nerespektovaniu pokynov krizového stabu
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Neustale upozorfiovat na dodrZiavanie opatreni, cielene kontrolovat aj
policiou

Neopustat 27 Policajné kontroly, opustat komunitu iba v nevyhnutnych pripadoch: lekar,

komunitu potraviny
Obmedzit pohyb o0s6b
Zabezpecenie udrzania obyvatelov v osade
Z3akaz stretdvania sa
Zamedzit obyvatelom cestovat po inych sidlisk a prehrabévanie sa
v kontajnerov
Uzavriet obec. Zakaz vychadzania. TvrdSie sankcie za porusovanie nariadeni.
Uzavriet osady, zabranit migracii
Zdakaz vychadzania s ich lokality
obmedzenie pohybu ¢lenov MRK mimo osady
posilnit rémske hliadky pri vstupe, vystupe z osad, sprisnit kontroly prichodu
pribuznych z inych lokalit ako i zo zahranicia
Zakaz migracie mimo momunity
Vediet o pohybe ¢lenov komunity mimo komunitu, kontrola a dohlad
Uzatvorenie komunit MRK

Karanténa 27 Dodrziavat karanténu
Kontrola dodrziavania karantény - ob¢ania medzi sebou
Tu myslim je to nahlasovanie pokial zistime,Ze niekto sa vratil zo zahranicia
,alebo nezndma osoba,co vsak niekedy nieje ani mozné
Izolacia chorych
V pripade vyskytu daného virusu v komunite je NUTNE dat do prisnej
karantény celd marginalizovanu komunitu.

Zamedzit pohyb ludi, ktori prisli zo zahranic¢ia medzi ostatnych ob¢anov. Musia
byt v karanténe.

Skér nerédmski obcania, ktori prisli domov nedodrZiavaju karanténu a vedome
sa pohybuju ako chcua.

Informovanost 16 Neustéle informovat klientov na zamedzenie pohybu , len ak je to nutné
Nadalej komunity informovat o potrebe zostat doma, zbyto¢ne nevychadzat
von a dodrziavat zvy$enu hygienu
Dérazne im vysvetlit zdvaznosti situdcie a nezdrziavat sa na verejnych
priestranstvach.

Informovanost v rodinach - letaky, spravy obce,
Je potrebné omnoho viac dohovarat klientom, aby dbali na svoje zdravie aj na
zdravie inych fudi.
Potrebna je sustavna osveta.
Iné 9 Pravdivé informovanie majority o stave zdravia vo vylu¢enych rémskych

komunitach vietkymi dostupnymi masmedialnymi prostriedkami vo vztahu
ochrany zdravia SirSieho prostredia
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dohliadat statnymi organmi na dodrZiavanie opatreni.
Zvysena kontrola (policia)

Vymysliet systém na bezpecéné vyplacanie socialnych davok.
Sprisnenie preventivnych opatreni.

Upovedomit soc.pracovnikov, ak je v komunite niekto, kto sa vratil zo
zahranicia

Zakaz vychadzania pre deti.
Skorsie testovanie podozrivych

OdlozZenie rieSenia roznych problémov, ktoré nie su akutne a odloZenie
kontaktu s tradmi

SPOLU 280

Zaver:

Aj tu sme identifikovali velmi tvrdé odporucania — vratane kontroly pohybu, zdkazu zhromazdovania
pod hrozbou sankcii, zdkaz vychadzania (hlavne deti a mladeze), ale aj rychlejsie testovanie os6b na
nakazu COVID 19, ale hlavne opatrenia zabezpecujuce ochranu pred nakazou — zabezpecenie
ochrannych prostriedkov, potravin a zasobovanie liekmi, a to aj napriek tomu, Ze primarnym zdrojom
nakazy podla respondentiek a respondentov nie su ¢lenovia MRK (s vynimkou migrujucich za pracou):

Skér neromski obCania, ktori prisli domov nedodrziavaju karanténu a vedome sa pohybuju ako
chcu.

Najvyznamnejsie identifikované opatrenia pre zdravie mimo komunity boli nasledovné:

Tabulka 18: Sumdr kategdrii opatreni pre ochranu zdravia mimo komunity

Kategoria opatreni pocet
Hygiena a Ochranne prostriedky 95
ZdrZiavat sa doma/nezdruZovat sa 64
DodrZiavanie pokynov a nariadeni 42
Neopustat komunitu 27
Karanténa 27
Informovanost 16
Iné 9
SPOLU 280

9.3 NAVRHY OPATRENI VO VZTAHU OCHRANY ZDRAVIA PRACOVNIKOV

Opatrenia na ochranu zdravia pracovnikov boli vyznamnou stc¢astou nasho zistovania. Respondentky
a respondenti formulovali v podstate systém vlastnej ochrany. O to viac boli vnimavi na vztah medzi
uvadzanymi rizikami a ich oakdvanymi dopadmi. Zvlast si uvedomovali vlastné ohrozenie a z neho
vyplyvajlce bariéry nie len pre vlastni bezpecénost, ale hlavne pre vykon svojej profesie:
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Su vystaveni nakaze aj inym chorobam,ich nechrani nikto . V tejto chvili nemaju dovod
ohrozovat svoje zdravie. Je krizova situacia a poriadok maju zabezpecit silove zlozky. Urcite
situaciu nevyriesia zamestnanci- prevazne zeny, KC a terenni pracovnici

Je velké riziko ndkazy pre TSP/TP, nakolko v teréne sme vystaveni réznym necakanym
situdciam, sami nedisponujeme ruskami - origindlnymi, len sami ¢o sme zatial' zabezpecili,
alebo zhotovili, nakolko zatial nie su dostupné a takisto dezinfekcné prostriedky, a ¢o odev v
teréne? My by sme mali mat tieZ ochranné oblecenie, aby sme neprendsali ndkazu, nakolko po
prdci ideme domov k vliastnym rodindm. O nikom nevieme, kto je uZ nakazeny a méze Sirit

nakazu.

Jednotlivé kategérie rizik ilustruje nasledujuca tabulka:

Tabulka 19: Kategdrie odporucani pre ochranu zdravia pracovnikov

Kategoria Pocet | Vyber vyjadreni pre ilustraciu

Hygiena a 181 Chranit sa ochrannymi prostriedkami

ochranné . . , .

. Zabezpecit pre nich zdravotnicky materiadl na ochranu

prostriedky
Zabezpecit pracovnikom dostatocne ochranné pomocky
Zamestnavatel pracovnikov by im mal zabezpedit dostatok rusok a rukavic.
Sitie ochrannych ragok.
Zabezpecit kompletné vybavenie ochrannymi pomdckami v stlade s charakterom
prace TSP.
Bezodkladne zabezpedit ochranu zdravia pracovnikov KC, ochranné pomacky,
hygienické potreby a dalsie aby mohli dalej vykonavat pracu v rizikovom
prostredi. Ak sa dodknuti pracovnici nakazia logicky nebudi moct vykonavat
pracu.
nemame Ziadne ochranné pomocky

Uprava vykonu 43 obmedzenie otvaracich hodin (6)

race )

P Home office (4)
Obmedzenie styku s ¢lenmi komunity (13) (Navstevovat komunitu vo
vynimocénych pripadoch, alebo vébec, informovat klientov telefonicky, chranit sa
raskami, regulovat mnozstvo klientov)
Elektronicka a pisomna komunikacia (7)
dodrziavat odstup (9)
Uplny zékaz navétev v lokalitdich MRK, Obmedzit pohyb pracovnikov v komunite
(4)

Dodrziavanie 19 pracovnici sa maximalne snazia dodrZiavat pokyny, ktoré boli vyhldsené pre

pokynov zvladnutie hrozby covid19
dodrziavat opatrenia vydané vladou, aby nedochadzalo k Sireniu covid 19
aby respektovali usmernenia vlady a lekarov, Co je pri ich mentalite a zlahcovani
situdcie dost tazké

Informovanost 11 Informovanost klientov (9)

- Pokracovanim v informovani o délezitosti dodrziavania ochrannych
opatreni.
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- Potrebné je nadalej dohovaérat klientom, aby dbali na svoje zdravie aj na
zdravie inych fudi.

- Poskytovat, usmerfiovat a pomahat, ¢i poddvat informacie na baze -
obecného rozhlasu, informacnych sieti, mobilnych operatorov a
ostatnych médii.

- Potrebnd sustavna osveta

Informovanost pracovnikov (2)

- Fundovanost informdcii, prevencia.
- Jednotné metodické usmernenie/ia vo vztahu ochrany zdravia pre
pracovnikov

ZdrZiavat sa
doma/zamedzit
stretavanie
v komunite

10

nenavstevovat komunitné centra v skupindch, v pripade potreby pomoci poslat
len jedného ¢lena rodiny

nadalej komunity informovat o potrebe zostat doma, zbyto¢ne nevychadzat von

zakaz pohybu v skupinach na verejnych priestranstvach a v obchodoch
dodrziavanie ochrannych pomécok- rdska

Prislu$nici MRK mozu prichadzat do styku s rodinnymi prislusnikmi s
cestovatelskou anmnézou, aj s inych okresov.

Karanténa

dodrziavanie karanténnych opatreni zo strany obyvatelov komunity

kontrolujeme bezpeénost a prichody ludi zo zahranicia.

Iné

zabezpecit pristup k lekdrom, potravinam, liekom, hygienickym prostriedkom
Sprisnenie preventivnych opatreni.
CastejSie lekarske kontroly a vysetrenia

jasné usmernenie zo strany Uradu splnomocnenca, ako maju pracovnici
postupovat: 1. ak nakaza v ich komunite este nie je, a 2. ak sa uz ndkaza objavila,

Obmedzit pocet pracovnikov, nezdrziavat sa v jednej miestnosti s viacerymi
pracovnikmi najma s pracovnikmi ktori cestuju za pracou verejnymi dopravnymi
prostriedkami, skratit pracovny €as, praca z domu ak je mozné, pre efektivne
fungovanie KC pritomny jeden pracovnik kazdy den na principe prestriedania

SPOLU

278

Zaver:

Ako najvyznamnejSie opatrenia na ochranu zdravia pracovnikov a pracovni¢ok v MRK uvadzali
respondentky arespondenti oparenia v oblasti hygieny a zabezpecenia ochrannych pomécok pre
vykon svojej profesie. V suvislosti s tym — ako dbsledok nedostato¢ného zabezpecdenia ochrannych
pomaocok — navrhovali ¢asto aj opatrenia smerujuce k Uprave alebo obmedzeniu vykonu svojej prace.
Nie len s ohladom na vlastnd ochranu, ale aj na zvySené riziko nechrdnenych profesiondlov ako
potencionalnych prenasacov nakazy.

Aj vtejto suvislosti formulovali pomerne tvrdé opatrenia: od zdkazu pohybu obcéanov, az po
obmedzenie svojej prace Ciastocne alebo Uplne pokym nebude zabezpecena dostato¢na ochrana pred
nakazou prostrednictvom pracovnych pomocok.

V tejto suvislosti zdoraznovali aj vlastnu aktivit pri ich zabezpecovani, ako aj potrebu koordinacie
viacerych autorit (nie len obci) a dostatocné informacie a konkrétne usmernenia pre vykon svojej
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prace. V Case zberu dat bol spésob vykonu préce upravovany nekoordinovane, v zavislosti od moznosti
tej ktorej komunity a s ohladom na angazovanost autorit — hlavne starostov.

Najvyznamnejsie identifikované opatrenia pre zdravie pracovnikov boli nasledovné:

Tabulka 20: Sumdr kategdrii opatreni pre ochranu zdravia pracovnikov

Kategoria Pocet
Hygiena a ochranné prostriedky 181
Uprava vykonu prace 43
DodrZiavanie pokynov 19
Informovanost 11
ZdrZiavat sa doma/zamedzit stretdvanie v komunite 10
Karanténa 9

Iné 5
SPOLU 278

10 €O SME SA ZABUDLI OPYTAT

Vzhladom na to, Ze nasim zadmerom bolo zmapovat aktudlnu situdciu v MRK v ¢ase nastupu nakazy
COVID19, uvedomovali sme si potrebu poznania aj takych oblasti ¢i tém, ktoré sme nevedeli (vzhfadom
na novost situacie a rychlost jej vyvoja) odhadnut. Do dotaznika sme preto zaradili zavere¢nu otvorenu
otazku, ktord umoznovala respondentkdm a respondentom formulovat vlastné okruhy problémov,
rieSeni, Ci Specifickych oblasti informacii o ich komunite ¢i ich préci. Z odpovedi sme vygenerovali
viacero kategorii oblasti, ktoré respondentky a respondenti povaZovali za dbleZité doplnit:

Tabulka ¢islo 21: Doplriujuce opatrenia

kategoéria pocet | Slovné vyjadrenia
Ochranné 10
pomocky

Ci maju pracovnici TSP a TP ochranne pomécky....odpoved je NIE 1111

Poskytnuté informdcie mapuju aktudlnu situdciu k dnesnému driu. Obec sa
snazi v ¢o najkratsom Case zabezpecit dostato¢né mnoZstvo ochrannych
prostriedkov.

Doplnenie hygienického materidlu do MRK

Ako obec Nitra nad Iplom sme poZiadali o Sitie rusok, podnikatela vo
Filakove. Nakolko ludia v obci nemaju mozZnost kupit rusky, pretoZe su
vypredané z toho dévodu Starosta obce nechal usit 200 kusov rusok, ktoré
budeme ob¢anom v obci 17.3.2020 rozddvat podla poctu oséb.

Materidlne hygienické zabezpecenie pre pracovnikov ale aj prijimatelov
socidlnych sluZieb.

a ¢i si myslime, Ze v pripade vhodného zabezpecenia (odev), by mal
pracovnik vstupovat do komunity a pomdhat komunite zabezpecovat
zakladné potreby.

Dbat na to, aby pracovnici KC boli chrdneni, pravidelnym ockovanim,
ochrannymi prostriedkami, materialnym vybavenim. Mnoho klientov
navstevuje KC a md Zltacku, svrab, vsi. Ku niektorym rodindm aj chodime
osobne, aby sme ich informovali ako maju postupovat, ked’mad dieta vsi,
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svrab, Zltacku. Aj ked' robime hygienické aktivity bolo by vhodné im na nej
rozdat hygienické potreby.

Pomoc s distribuciou rusok a inych ochrannych prostriedkov.
Najhorsie od zaciatku je nedostatok ochrannych rusok

Kedy bude dost vdZna situdcia na uplné zabezpecenie vsetkych ochrannych
pomécok, hygienickych potrieb pre bezpecnost pracovnikov v rizikovom
prostredi. Dakujeme Ze myslite aj na nds pracovnikov KC, ktory st odborne
vzdelany a tvoria hodnoty tohto Stdtu.

Zapojenie
silovych zloziek

Znacny pocet obyvatelov SR bez ohladu na ndrodnost i etnicitu
berie hrozbu COVID-19 na velmi lahku vdhu. Vyvstdva otdzka, ¢i by
nebolo potrebné, na zastavenie Sirenia ndkazy, zvdZit zavedenie
zdkazu vychddzania na celom tzemi SR a kontrolu dodrZiavania
vsetkymi ozbrojenymi zloZkami.

Monitorovat potraviny policajtami pocas vyplaty socidlnych ddvok.
Nerespektuju ndkup iba po 2 v predajni. Aby mali ruska a rukavice pri
ndkupe.

Preventivne policajnd hliadka pre dodrZiavanie nariadenia viddy SR.
Nie sme pripraveni Celit takejto situdcii bez dostatocnej ochrany -
ruska, gély, ochranny odev. Od stola sa tazko pomdha komunite sirit

osvetu. V pripade krizy bude potrebné zabezpecenie komunity
policiou

Usmernenia pre
pracovnikov

aby aj TSP/TP mali presé instrukcie, ¢o méZme a ¢o neméZzeme v
takejto situdcii Sirenia epidémie robit v ramci nasej prdace. My sa tieZ
obdvame o svoje zdravie a zdravie nasich rodin.

Urcit postup ako postupovat v tej danej komunite. Ako upokojit
komunitu?? kedy to skonci??

Zabezpecit materidlnu ochranu v zmysle pokynov a nariadeni,
sucastne informovat obyvatelov a upozornovat na dodrziavanie prev
opatreni ( hlavne v o vnutri komunity)

Vzdelavanie deti

zabezpedit aj vzdeldvanie deti, momentdine nedostali Ziadne domdce
ulohy ani iné pokyny na prdcu doma.

Systém vzdeldvania deti z MRK prostrednictvom web stranok
Edupage alebo bezkriedy.sk sa absolutne miria ucinkom, romske deti
v MRK komunite nemaju internet ani pocitace, takZe su uplne
odstavené od pristupu k vzdeldvaniu.

Karanténa

Bolo by potrebné vykonat cielene a efektivne opatrenia pre clenov
komunit, ktori sa budu vracat zo zahranicia, nakolko nie je Ziadna
zdruka, Ze po ndvrate budu dodrZiavat povinnu karanténu,
navrhujeme ich vclenit z komunity, kde bude déraznd kontrola
dodrZiavania stanovenych podmienok, aby nevznikali nové ohniskd
ndkazy.

Myslime si Ze najdéleZitejSie je zostat v karanténe, nenavstevovat sa
a dodrZiavat pokyny. A podla moZnosti, zostat doma.
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Natlta k0\./e 1 Tu pomozu len velmi prisne opatrenia aj za podmienok obmedzenia

opatrenia komunity. Oni maju strach z nakazy, ale nevedia vyhodnotit dosledky
svojho konania a konaju velmi impulzivne

Psy;chologlcka 1 mozZno by bolo vhodné zamysliet sa aj nad potrebou zabezpeclenia

podpora sluZieb psycholdgov na telefone, pretoZe to Romovia nemusia
psychicky zvldadat, neuvedomuju si, Ze sucasny stav 74 je iba mald
kvapka, z toho o pride a Ze sme este iba na samom zaciatku ndkazy.
Ked'to prepukne naplno, zrejme budu potrebné aj rady psycholdga.

Koordln:,:\aa 1 Sucinnost $tatu nielen samospravy.

opatreni

:(nform(.)tvanost 1 MozZno by pomohlo, keby osobnosti z minority (nie politici) nahrali

omunity video o moZnej hrozbe a potrebe dodrZiavat opatrenia. Napriklad aj

kontroverzny Erik Lakatos.

Potravinova 1 Ludia v komunite nemaju zdkladné potraviny a nedokdZu si ich

pomoc momentdlne zaobstarat, nakolko ich zdroje prijmov boli obmedzené
na minimum a financné rezervy nemaju vytvorené

Iné - komentare
Niektoré zotrvdvali svojim formuldciami v rovine odporucani:

zabezpecit ludom pravdivé informdcie , monitorovanie policiou dodrZiavanie nariadeni viddy
nerobit paniku medzi obyvatelstvom

V obci ako TSP pracujem uZ 7. rok a zo skusenosti méZem v tejto otvorenej otdzke uviest, Ze aj
napriek maximdinej snahe OcU, pracovnikov obce, TSP/TP, MOPS, zdravotnych asistentiek a
pod. je v urcitych rodindch tazké dosiahnut uvedomenie si vdznosti situdcie, prijatia vdhy
zodpovednosti a respektovania akychkolvek nariadeni.

Iné mali skor povahu konstatovani ¢i emociondlnych vyjadreni:
Nezabudhnite prosim na pracovnikov v komunitnych centrdch.
ako zabezpecite ochranu zdravia TSP/TP?

Nikto nebol na tu situdciu pripraveny, ani samotny Stdt. Predstavitelia statu mali zabezpecit
pre svojich obyvatelov zdkladné ochranné pomdcky, no nezvlddli to, musia si pomdhat ludia
navzdjom (aspon Sitim rusok), lebo ak si my nepomézZeme, nepoméze ndm nikto. Nevzali sme
si priklad z Ciny. Rusko md skvelé opatrenia, kde ochorelo mdlo a vedeli to hned' stabilizovat.
EU dobre vie, ¢o robi... je to zIé, velmi zlé...

Nech nds Pdn Boh ochrariuje!
Dakujem
dakujeme za Vasu prdcu a snahu, vdZime si to!

DrZme si vsetci vzdjomne palce pri zviddnuti danej situdcie

Zaver:

Spomedzi oblasti, ktorym sme v dotazniku nevenovali pozornost sa ukazali dve nové témy:
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1. Vzdelavanie deti z MRK pocas opatreni proti koronavirusu
2. Potreba psychologickej podpory pre obyvatelov MRK

Vyznamne zaznel aj apel na ochranu zdravia pomahajlcich profesionalov a pripravenost pre natlakové
opatrenia s vyuZitim podpory policie ¢i armady, ¢i dokonca ich potreba.
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ZHRNUTIE:

1. STATISTICKE ZISTOVANIE
CHARAKTERISTIKA KOMUNITY:

Spomedzi PROFESII boli medzi respondentkami a respondentmi zastUpeni prevaine terénni pracovnici
a komunitni pracovnici (v roznych funkciach)

CHARAKTER KOMUNITY, v ktorej pracovnicky a pracovnici posobia: Mestské komunity boli zastupené
v 83 pripadoch (24,6%), vidiecke v 248 pripadoch (73,4%). Uvedena ina moznost alebo neuvedena
moznost bola v 6 pripadoch (2%).

PRISTUP K MEDIAM

PRISTUP K INFORMACIAM je podla pomahajucich profesii dostatoény. Vaésina komunit méa pristup
k nejakému zdroju informdcii v dostato¢nej miere. Takmer vSetky komunity maju pristup k televizii,
takZe toto médium mdze byt najrychlejSim spdsobom ako Sirit aktudlne informacie v prostredi MRK.

SOCIALNE SPRAVANIE OBYVATELSTVA:

NAVRATY ZO ZAHRANICIA: Evidované vo viac ako polovici komunit, (59,4%), pri€om névrat zo
zahranicia identifikuju pomahajuce profesie az v takmer dvoch tretindch vidieckych komunit (62,8%).
Viac nez 10% respondentov uvddza, 7e nevedia, ¢i sa respondenti vracaju, a teda nemaju prehlad
o aktudlnej situacii. Obe tieto skutocnosti (ndvrat zo zahranicia a nedostatok informicii o tejto
skuto¢nosti) vnimame ako zavainé vo vztahu k hrozbe Sirenia nikazy v MRK. Zvlast v pripade
nedostatku informacii mo6ze byt zabezpecenie karantény problematické

PRACA MIMO KOMUNITY: V_takmer 90% pripadov respondentky a respondenti uviedli, e aspof
niektori ¢lenovia MRK pracuju mimo komunity. V takmer desiatich percentach pripadov je to vacsina
¢lenov komunity. V pripade nedostatocnych opatreni hrozi Sirenie ndkazy smerom dovnutra komunity
alebo smerom von z komunity.

ZDRUZOVANIE OBYVATELOV: Najcastejsie miesta stretdvania obyvatefov _komunit podla
pomdhajucich profesii su priestory medzi obydliami — v tejto otdzke zvolili odpoved takmer vidy
v 51,2% pripadoch. Odpoved ¢asto bola vo velkej miere volena respondentami aj v pripade moZnosti
okolie kancelarie terénnej socialnej sluzby (37,2% pripadov).

INFORMOVANOST A OSVETA

Terénni pracovnici su z hladiska Sirenia informovanosti a osvety hodnoteni ako kltucovi. Vacsina
respondentov napriec profesiami uvadza, Ze to robia vacsinou alebo vyhradne. Celkovo oznacilo, ze
terénni pracovnici pomahaju pri Sireni osvety vacsinou alebo vyhradne, 306 respondentov (z 339).

DODRZIAVANIE OPATRENI

NajproblematickejSimi_oblastami_su opatrenia_karantény po prichode zo zahranifia av pripade
priznakov resp. ochoreni. V tychto pripadoch aj najviac respondenti uvadzali, Ze nevedia, nakolko su
opatrenia dodrziavané. Nie len nedodrZiavanie opatreni, ale nevedomost o tom, do akej miery su
dodrziavané vnimame ako problematické.

DOSTUPNOST SLUZIEB A MATERIALU
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Medzi takéto sluzby a komodity sme zaradili informacie, hygienické potreby, zdravotné pomocky,
potraviny a lekarsku starostlivost.

U

INFORMACIE: Dostatoéné alebo skor dostatoéné. ,Uplne dostatoéna” bola najéastejdia odpoved
u terénnych pracovnikov (72,0%) a komunitnych pracovnikov (61,7%). V inych profesiach bola moznost
,uplne dostatocna” zvolena menej casto, napriek tomu moznosti ,Uplne dostato¢nd” alebo ,skor
dostatocna“ zvolilo 82,9% pracovnikov inych profesii.

HYGIENICKE POTREBY: Za vietky profesie je dostupnost hygienickych potrieb oznaéend ako skor
dostatocna alebo dostatocna v 58,1%.

ZDRAVOTICKE POMOCKY: Dostupnost zdravotnych pomdcok je Gplne nedostatoéna alebo skor
nedostatocna v 75,9 %.

ZDRAVOTNA STAROSTLIVOST: Celkovo je dostupnost zdravotnej starostlivosti vnimana skor
dostatocna alebo dostatocna v 86,1%.

POTRAVINY: Respondenti zatial nepocituju ich nedostupnost, 95,6% z nich oznacilo moznost Gplne
dostatocna alebo skor dostatocna.

SPOLUPRACA S INYMI PROFESIAMI

PRI INFORMOVANI OBYVATELSTVA: Za najvyznamnejsich moznych spolupracovnikov pri informovani
obyvatelov s povaZovani starostovia. Moznost ,hlavne” v ich pripade oznacilo viac nez 82 percent
respondentov. Takmer rovnako vyznamne sd vnimani aj terénni pracovnici.

PRI ZABEZPECOVANI HYGIENY: Opat si prave starostovia povazovani za moznych hlavnych
spolupracovnikov v 73,0% pripadov. Dal$imi hlavnymi moZnymi spolupracovnikmi v tejto oblasti su
zdravotni asistenti (65,0% odpovedi hlavne) a terénni pracovnici (63,4% odpovedi hlavne).

PRI DODRZIAVANI OPATRENI: V oblasti dodriiavania opatreni su za najdoleZitejsieho aktéra
povaZovani starostovia (78,2% odpovedi hlavne), terénni pracovnici (69,8% odpovedi hlavne) a policia
(73,3% odpovedi hlavne).

PRI OCHRANE ZDRAVIA KLIENTOV: V oblasti ochrany zdravia klientov opytani ocakavaju pomoc od
zdravotnych asistentov (69,1% odpovedi hlavne), starostov (67,5% odpovedi hlavne) a terénnych
pracovnikov (66,0% odpovedi hlavne).

PRI OCHRANE ZDRAVIA PRACOVNIKOV: Z hladiska ochrany zdravia pracovnikov st za déleZitych
moznych aktérov povaZovani najma starostovia, ktori v tejto oblasti ziskali az 81,8% odpovedi hlavne

REALIZOVANE AKTIVITY V SUVISLOSTI COVID 19

Ako najintenzivnejSie vykonavanu aktivitu uviedli respondenti distribuciu informacii, kde 63,3%
uviedlo, Ze sa vykondva intenzivne a 91,1%, Ze sa vykonavaju intenzivne alebo dostatocne.

Dostatoc¢ne alebo intenzivne bolo hodnotené vykonavanie mapovanie aktudlneho zdravotného stavu,
mapovanie hygienickych podmienok, komunikacia so spadovymi lekdrmi a zasobovanie potravinami.

Vobec alebo nedostatocne boli hodnotené aktivity distribucia hygienického materidlu (29,0% vobec
a 29,9% nedostatocne, spolu 58,9%) a distriblcia zdravotnickych pomocok (34,6% vobec a 31,7%
nedostatocne, spolu 67,3%).
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Il.  OTVORENE OTAZKY:
RIZIKA (v kaZdej kategérii zoradené od najvyznamnejsich po menej vyznamné):
Rizika pre komunitu

V oblasti nedostatocnej hygieny v komunitach (114)

V kumulacii os6b na verejnom priestore (72)

V nedostatku ochrannych pomacok (pre obyvatelov i pracovnikov) (66)

V nedodrziavani karantény osob prichadzajucich zo zahranicia (42)

V nedostatocnom dodrZiavani opatreni na zabranenie Sirenia COVID 19 (36)
V hustote osidlenia (blizkost obydli a blizkost 0s6b v obydli) (29)

ok wNR

Rizika pre osoby mimo komunitu

V nedostatku ochrannych pomécok pre ¢lenov komunity (69)

V migracii obyvatelov mimo komunity a schadzani sa vo va¢som pocte na verejnosti (65)
V nedodrziavani karantény osobami prichadzajicimi z cudziny (31)

V nedostatocnom respektovani pravidiel (30)

V nedostatocnej hygiene (26)

V lahostajnosti a nezodpovednosti niektorych (hlavne mladeze) (9)

ok wneR

Rizika pre pracovnikov

V nedostatku ochrannych pomécok pre pracovnikov (aj klientov) (121)
V nedostatocnom respektovani opatreni clenmi komunity (35)
Hygienické riziko (25)

Blizky kontakt s klientom bez ochrannych pomécok (19)

Nedodrziavanie karantény klientmi (19)

Stretdvanie os0b na verejnosti a migracia (11)

Nedostato¢na informovanost (6)

NouhkwnNR

OPATRENIA (v kazdej kategdrii zoradené od najvyznamnejsich po menej vyznamné):
Na ochranu ¢lenov komunity

Zabezpecenie hygienickych a ochrannych pomocok (161)
Zvysenie a opakované zabezpecenie informovanosti (63)
Zamedzenie zdruZovaniu 0sdb (27)

Kontrola dodrZiavania opatreni (23)

Dodrziavanie karantény (11)

Izolacia os6b a zakaz pohybu (10)

Potravinova pomoc klientom (5)

Koordinacia aktivit (4)

PNV AWM R

Na ochranu obyvatelov mimo komunity

Dodrziavanie hygieny a vyuzivanie ochrannych pomacok (95)
Zamedzenie zdruZovaniu 0sdb (64)

Kontrola dodrZiavania opatreni obyvatelmi MRK (42)
Obmedzenie pohybu 0s6b mimo komunitu (27)

Dodrziavanie karantény (27)

Informovanost obyvatelstva MRK (16)

ok wnNRE
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Na ochranu zdravia pracovnikov

ok wNE

Zabezpecenie hygienickych a ochrannych pomocok (181)
Uprava vykonu prace (43)

Kontrola dodrZiavania opatreni obyvatelmi (19)
Informovanost (11)

Zamedzenie zdruzovaniu 0s6b (10)

Dodrziavanie karantény (9)

Iné opatrenia (dopliujice):

LN REWNR

Zabezpelenie hygienickych a ochrannych pomécok*
Jednotné usmernenia pre pracovnikov v MRK

Zapojenie silovych zloziek

Vzdelavanie deti z MRK pocas opatreni proti koronavirusu
Potreba psychologickej podpory pre obyvatelov MRK
Natlakové opatrenia

Koordinacia aktivit

Informovanost®

Potravinova pomoc

4 Aj ked' sa uZ toto opatrenie vyskytlo, bolo opakovane zdérazfiované s vysokou intenzitou

5 detto
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