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Drzavni svet Republike Slovenije je na 20. seji 18. 9. 2024, na podlagi druge alineje
prvega odstavka 97. Clena Ustave Republike Slovenije (Uradni list RS, s§t. 33/91-l,
42/97, 66/00, 24/03, 69/04, 68/06, 47/13, 75/16 in 92/21), sprejel naslednje

MNENJE

k Devetindvajsetemu rednemu lethemu poroc¢ilu Varuha ¢élovekovih pravic
Republike Slovenije za leto 2023 s Poro€ilom Varuha ¢lovekovih pravic
Republike Slovenije o izvajanju nalog drzavnega preventivhega mehanizma po
Opcijskem protokolu h Konvenciji OZN proti muc€enju in drugim krutim,
necloveskim ali ponizevalnim kaznim ali ravnhanju za leto 2023

Drzavni svet je obravnaval Devetindvajseto redno letno poroc€ilo Varuha clovekovih
pravic Republike Slovenije za leto 2023 s Porocilom Varuha clovekovih pravic
Republike Slovenije o izvajanju nalog drzavnega preventivnega mehanizma po
Opcijskem protokolu h Konvenciji OZN proti muc€enju in drugim krutim, nec¢loveskim
ali ponizevalnim kaznim ali ravnanju za leto 2023 (v nadaljevanju: porocilo), ki ga je v
obravnavo Drzavnemu zboru predlozil Varuh ¢lovekovih pravic Republike Slovenije
(v nadaljevanju: Varuh). Predhodno sta se s porocilom na skupnem zasedanju 4. 9.
2024 seznanili tudi pristojna Komisija Drzavnega sveta za drZavno ureditev in
zainteresirana Komisija DrZzavnega sveta za socialno varstvo, delo, zdravstvo in
invalide.

Drzavni svet se je seznanil s porocilom, ki ga ocenjuje kot dobro pripravljenega,
preglednega in informativnega.

Kot poudarja Varuh, se je leta 2023 ponovno pokazalo, da se vse vlade pri izvedbi
reform soocajo s pomanjkanjem vizije in konstruktivhega ter vkljuCujoCega dialoga z
razlicnimi delezniki. Poleg tega pa se nujne spremembe dogajajo prepocCasi ali pa
sploh ne, kar med prebivalci sproZza obCutek nemoci. Vse navedeno zniZuje zaupanje
prebivalstva v drzavo in krepi se obCutek, da posamezniki in ranljive ciljne skupine v
druzbi ostajajo prezrte, da se drzava oddaljuje od ideala pravne in socialne drzave
ter da Slovenija vse bolj postaja druzba, v kateri prevladuje individualni interes,
medtem ko solidarnost izgublja na pomenu.

Varuh izpostavlja, da je leta 2023 obravnaval skupaj 6.225 zadev, od tega 3224
pobud, in ugotovil 262 krsitev ¢lovekovih pravic in drugih nepravilnosti. Najveckrat so
bile ugotovljene krSitve nacela pravicnosti in dobrega upravljanja, neupravi¢eno
zavlaCevanje postopkov, krsitev enakosti pred zakonom, krSitev nacela, da je



Slovenija pravna in socialna drzava, krSitve pravice do socialne varnosti in pravic
invalidov. NajveC krsitev, kar 55, je bilo zabelezenih v povezavi s pristojnostmi
Ministrstva za delo, druzino, socialne zadeve in enake mozZnosti ter na upravnih
enotah (23 primerov).

Varuh posebej izpostavlja, da je bilo konec leta 2023 neuresniCenih Se 25 t. i.
ugotovitvenih odlo€b Ustavnega sodiS¢a. Na nujnost uresniCevanja odlocb
Ustavnega sodiSCe sicer Varuh opozarja ze leta, a brez uspeha in nekatere odlocbe
ostajajo neuresniCene Ze tudi veC kot desetletje. TakS8ne zamude po oceni Varuha
resno ogrozajo zaupanje drzavljanov v pravni sistem in ustvarjajo obCutek, da so
nekatere odloCitve nepomembne, €e niso politicno vSecne ali medijsko izpostavljene.
Posledi¢no Varuh v porocilu za leto 2023 kot stalno nalogo ponavlja priporoc€ilo Viadi
Republike Slovenije (v nadaljevanju: Vlada) iz leta 2021, da naj, po vzoru mehanizma
za izvrSevanje sodb Evropskega sodis€a za cClovekove pravice (v nadaljevanju:
ESCP), ustanovi mehanizem, ki bo nudil strokovno podporo ministrstvom pri
reSevanju te problematike. Pri tem Varuh opozarja, da je odgovor Vlade, da je vsako
ministrstvo pristojno za svoj resor ter da posledi¢no ni potrebe po dodatni koordinaciji
med ministrstvi, nesprejemljiv.

Varuh je na podlagi lastnih dejavnosti leta 2023 podal skupaj 86 novih priporocil, ki
se nanasajo na delo razlicnih drzavnih organov, obcin in nosilcev javnih pooblastil.
Opozarja tudi na ve¢ kot 80 neuresniCenih preteklih priporo€il, ki so Se vedno
aktualna. Cetudi ostaja neuresni¢enih manj priporogil kot v preteklih letih, kar kaze na
dolo€en napredek, klju¢na priporocila vendarle ostajajo neuresnicena.

Varuh je na podrocju varstva in pravic invalidov leta 2023 podal 24 novih priporocil,
pri Cemer ostajajo neuresni¢ena Stevilna pretekla priporo€ila na tem podrocju, med
drugim tudi glede vzpostavitve neodvisnega telesa za spodbujanje, varovanje in
spremljanje izvajanja Konvencije o pravicah invalidov (v nadaljevanju: KOPI) v skladu
z drugim odstavkom 33. ¢lena KOPI (ve€ o tem v nadaljevaniju).

Varuh prav tako izraza veliko skrb glede izvajanja postopkov v okviru sistema osebne
asistence, saj je tudi 2023 obravnaval veliko pobud posameznikov, ki so ob ponovni
oceni upraviCenosti do osebne asistence, celo ob morebitnem poslabsanju
zdravstvenega stanja, prejeli odobreno nizje Stevilo ur osebne asistence ali pa do nje
sploh niso bili ve€ upraviCeni. Varuh ocenjuje, da je takSen nacin odloCanja
nedopusten, sprememba ocenjevalnega obrazca ob nespremenjeni zakonodaiji pa ne
sme posegati v Ze pridobljene pravice, kar izhaja tudi iz prakse ESCP.

Varuh je tudi leta 2023 veliko pozornosti namenil dostopnosti grajenega okolja za
invalide, saj se konec leta 2025 izte€e prehodni rok, v skladu s katerim morajo biti po
Zakonu o izenaCevanju moznosti invalidov (Uradni list RS, §t. 94/10, 50/14 in 32/17)
vsi objekti v javni rabi prilagojeni in dostopni za invalide. Slednje ostaja teZava, saj
Stevilni objekti v javni rabi Se vedno niso dostopni za invalide. Tako Se vedno ostaja
invalidom nedostopen Center za socialno delo v Sezani, katerega prostori se
nahajajo v 2. nadstropju, odnos navedene javne ustanove do ranljivih skupin pa
ostaja brezbrizen, saj je bil po skoraj enem letu izgubljenega ¢asa odpovedan prvi
sestanek z direktorico centra, ki naj bi bil namenjen ureditvi zadev.



Varuh izpostavlja tudi zaskrbljujoCe okolis€ine z zagotavljanjem tolmacCev za
slovenski znakovni jezik, pa tudi nekaj dobrih praks. Varuh je tako uspesno
posredoval pri oznacitvi parkirnega mesta za invalide v Mestni obc€ini Ljubljana, tudi
Obcina Kamnik je hitro reagirala na poziv k postavitvi hitrostnih ovir na nevarnem
cestnem odseku.

Varuh izpostavlja tudi pomen priporoCil s podro¢ja varstva okolja ter zagotavljanja
zdravega zivljenjskega okolja, pri Cemer izpostavlja problematiko lastnikov in
stanovalcev v Delavski ulici v Celju, ki zivijo v neposredni okolici Orodjarne Emo, kjer
Mestna obclina Celje Se ni zagotovila zdravega Zivljenjskega okolja, zato Varuh
poziva pristojne institucije, da aktivneje pristopijo k reSevanju in najdejo kompromisno
reSitev za pomoc¢ navedenim prebivalcem.

Na podrocCju okolja in prostora Varuh ponovno izpostavlja problematiko hrupa in
opozarja na neupoS$tevanje njegovega predloga Mestni obcini Ljubljana, da se v
postopek za pridobitev zaCasnega dovoljenja za ¢ezmerno obremenitev s hrupom
vkljuCi vse osebe, katerih pravni interes bi lahko bil prizadet. Varuh je prejel tudi vec
pobud glede vadbenih dejavnosti Slovenske vojske oziroma civilne za$cCite na
vadbiS€u Pocek pri Postojni in Ministrstvo za obrambo in vodstvo Slovenske vojske
opozoril, da je treba pri izvajanju dejavnosti na vadbiS€u upoStevati tudi potrebe
okoliSkega prebivalstva, vkljuéno s potrebami SolajoCih otrok in Varuh pri¢akuje, da
se bodo vse strani v prihodnje drzale zaCasno dogovorjenih resitev.

NajveC pobud Varuh prejme na podroCju zdravstvenega varstva in zdravstvenega
zavarovanja, na katerem prav tako Ze vrsto let ostajajo odprta Stevilna vprasanja,
dostopnost do zdravstvenih storitev pa se slabsa. Problematika je sicer zapletena,
vendar Varuh opozarja, da bi bilo nujno reSitve implementirati hitreje, pri ¢emer je
Ministrstvu za zdravje (MZ) podal novo priporocilo, naj uredi podrocje izbire
osebnega zdravnika na nacin, da ne bo prihajalo do nesprejemljivih razlik med
ambulantami ter da bo pacient priSel do zdravnika in to takrat, ko ga bo potreboval.
Pri tem Varuh opozarja ne zgolj na pomanjkanje zdravnikov, ampak tudi na kroni¢no
pomanjkanje drugega zdravstvenega kadra. Prav tako ocenjuje, da ambulante za
neopredeljene ne smejo postati trajna reSitev, opozarja pa tudi na vedno vedje
tezave pacientov, ki zakljucijo zdravljenje v bolni$nici (starejsi, pacienti, ki po odpustu
iz bolniSnice potrebujejo nadaljnjo oskrbo), saj je bila reSitev z vzpostavitvijo
negovalnih bolniSnic ¢rtana iz predloga Zakona o dolgotrajni oskrbi z obrazloZitvijo,
da bo podroc€je urejeno drugace, kar pa se Se ni zgodilo.

Tudi poloZaju otrok je Varuh leta 2023 namenil veliko pozornosti — obravnaval je
skoraj 500 zadev in dodatnih 200 pobud iz naslova zagovorniStva otrok. V ospredju
je bila problematika duSevnega zdravja otrok in mladostnikov, kjer Se vedno kriticno
primanjkuje pedopsihiatrov, KkliniCnih psihologov in drugih strokovnjakov. Varuh
dodatno opozarja, da skrb za otroke s posebnimi potrebami Se vedno ni urejena
sistemsko, temveC je odvisna od ozaveSCenosti posameznikov in njihovih
individualnih prizadevanj.

Na podrodju institucionalnega varstva in deinstitucionalizacije Varuh za leto 2023
poroa o neuspesnih prizadevanjih za nujne reforme obstojeCega sistema, prav tako
Ministrstvo za solidarno prihodnost (MSP) ni podprlo njegovega predloga, da bi se
uporabnikom institucionalnega varstva, ne glede na starost, v primeru ve¢dnevnih in

3



vhaprej napovedanih odsotnosti iz ustanove bivanja zagotovilo sredstva za vsaj
osnovno prezivetje. Varuh opozarja tudi na nujno zagotavljanje kapacitet za
institucionalno varstvo oseb, ki zaradi svojega zdravstvenega stanja ne morejo biti
doma in glede tega daje novo priporocilo. Varuh opozarja tudi na stiske, v katerih se
znajdejo odrasli otroci, ki pomagajo ostarelim starSem ter drugim sorodnikom, Se
zlasti zdaj, ko so tako prostorske, predvsem pa kadrovske kapacitete za
institucionalno varstvo in pomo¢ na domu omejene. Varuh dodatno izpostavlja
nujnost sodelovanja vseh pristojnih ministrstev v procesu deinstitucionalizacije.

Na podrocju zaposlovanja in brezposelnosti Varuh opozarja na neustrezne delovne
pogoje za zaposlene v domovih za starejSe ter poziva Vlado k prizadevanju za
izboljSanje razmer vseh zaposlenih. Od slednje se namrec priCakuje pripravo podlag
za ustrezno pravno ureditev podrocja, pri Cemer bi bilo treba posebno pozornost
nameniti platnemu sistemu s poudarkom na najmanj placanih delovnih mestih.
Posvetiti bi se bilo treba tudi bodo¢im kadrom, ki jih bodo le ustrezne razmere za delo
in primerno placilo lahko spodbudile, da se bodo odlocali za opravljanje del na
podrocju sociale, zdravstva in Solstva, kjer kadra trenutno akutno primanjkuje.

Varuh je predstavil tudi delovanje Drzavnega preventivnega mehanizma (v
nadaljevanju: DPM), ki predstavlja del rednega letnega porocila Varuha. Naloga DPM
je krepiti varstvo oseb, ki jim je bila odvzeta prostost, pred mucenjem in drugimi
oblikami okrutnega, necCloveSkega ali poniZzevalnega ravnanja ali kaznovanja. V
okviru DPM potekajo obiski krajev, kjer so ali bi lahko bili nameS&eni posamezniki, Ki
jim je bila odvzeta prostost.

Leta 2023 je DPM obiskal 87 krajev odvzema prostosti, od tega je bilo najve¢ obiskov
varstveno-delovnih centrov, policijskih postaj in domov za starejSe. Vsi obiski, razen
dveh, so bili opravljeni brez predhodne najave. DPM je leta 2023 podal vec€ priporocil
kot pretekla leta, in sicer 578. NajveC priporoCil je bilo namenjenih varstveno-
delovnim centrom, policijskim postajam, domovom za starejSe obCane, zaporom in
psihiatricnim bolniSnicam. Varuh poudarja, da je bilo skoraj 300 priporocil uresni¢enih
skoraj takoj, vendar pa je nesprejemljivo, da kar 20 priporocil pristojne institucije niso
sprejele. Varuh namrec pri¢akuje, da se uposteva vsa njegova priporocila.

Ob obiskih varstveno-delovnih centrov je DPM ugotovil, da imajo nekateri uporabniki
omejeno osebno svobodo in enot institucionalnega varstva ne morejo samostojno
zapus$cati, Ceprav nihée od njih v centre ni bil nameSen v skladu z doloCbami
Zakona o duSevnem zdravju (Uradni list RS, st. 77/08, 46/15 — odl. US, 44/19 — odlI.
US, 109/23 in 136/23 — ZIUZDS), ki je edina zakonska podlaga za omejevanje
osebne svobode v socialno-varstvenih zavodih. Varuh slednje ocenjuje za grobo
kr8itev pravic uporabnikov in MSP priporoc€a, da zagotovi ustrezne pravne podlage za
vse tovrstne centre.

Leta 2023 je DPM opravil tudi tematske obiske razli¢nih socialno-varstvenih zavodov
in centrov, kjer je bila pozornost usmerjena v ugotavljanje, v kolik&ni meri je
stanovalcem zagotovljena pravica do zasebnosti, zdravstvenih storitev, intimnosti in
ali imajo moznost vzpostavljanja odnosov z osebo istega ali drugega spola - znotraj
zavoda ali izven njega. DPM je pri tem ugotovil, da npr. vsem stanovalkam Doma na
Krasu ni bil zagotovljen redni ginekoloSki pregled, prav tako praviloma niso bile



vkljuene v drzavne preventivne programe za odkrivanje rakavih in predrakavih
sprememb.

Ob obiskih domov za starejSe je DPM tudi leta 2023 opozoril na kadrovsko stisko, pri
¢emer naj bi bilo po podatkih, ki jih je pridobil Varuh, v drzavi zaradi pomanjkanja
kadra praznih Ze vecC tisoC postelj v domovih za starejSe, zato nekateri Zze zapirajo
posamezne oddelke, nekateri novoodprti domovi pa ne morejo zaceti z delom. Kader
zaradi boljSih plac in boljSih delovnih pogojev odhaja iz navedenih domov -
zdravstveni kader predvsem v zdravstvene zavode, negovalni kader pa v druge
dejavnosti.

Varuh pojasnjuje, da so bili z namenom priblizevanja dela Varuha prebivalstvu ze v
91 krajih po Sloveniji odprti t. i. varuhovi kotiCki, kjer so na voljo koristne informacije v
obliki zlozenk in broSur ter obrazci za vlozitev pobud pri Varuhu.

Varuh prav tako pojasnjuje, da je redno letno porocCilo kot vedno obsezno in da je v
celoti dostopno na spletnih straneh, natisnjen je le povzetek poroc€ila, v katerem so
izpostavljena vsa priporocila.

Drzavni svet je bil seznanjen tudi z odzivom Ministrstva za pravosodje (v
nadaljevanju: MP) kot koordinatorja priprave odzivhega porocila Vlade. Slednje naj bi
bilo na Vladi predvidoma potrieno 3. oktobra 2024. Kot poro¢a MP, so Vlada in
ministrstva varuhovo porocilo, kot vedno, natan¢no pregledala in proucila, na podlagi
vseh prejetih odgovorov in odzivov resorjev pa Ministrstvo za pravosodje pripravlja
skupen dokument. Ne glede na to, da odzivho poro€ilo Vlade Se ni uradno
objavljeno, MP izpostavlja, da je bilo od 86 novih priporocil Varuha realiziranih ze 24,
21 jih je delno realiziranih, 15 je nerealiziranih, 13 pa jih predstavlja stalno nalogo
posameznih resorjev. lzpolnitev treh priporoCil pa pristojni resorji zavracajo. MP
dodatno poudarja, da se kar nekaj priporoCil nanasa na razlicne resorje in kot
koordinator odzivnhega poroCila Vlade ugotavljajo, da se ravno ta priporocila
najpoCasneje in najtezje razresujejo.

MP izpostavlja Se 14 novih priporocil, ki jih je Varuh naslovil neposredno na
Ministrstvo za pravosodje, med katerimi jih je kar nekaj naslovljenih na Upravo RS za
izvrSevanje kazenskih sankcij. MP poroc€a, da je 7 novih priporo il Ze realiziranih, 4
nova priporoCila pa predstavljajo stalno nalogo. MP je vsa varuhova priporocila
temeljito proucil, njegova stali8€a in pojasnila v zvezi z njimi pa bodo podrobneje
zapisana v odzivnem porocilu Vlade.

Drzavni svet je bil seznanjen tudi s pojasnili MZ, ki je prav tako podrobneje proucil
priporo€ila Varuha, ki se nanasajo na zaznane pomanjkljivosti na podroCju zdravstva
(ve€inoma na reformo zdravstvenega sistema ter njegovo dostopnost in u€inkovitost).
Pri tem MZ poudarja, da gre za problematike, ki se dotikajo vseh drzavljanov in ki jim
bomo morali tudi v prihodnje nameniti ve€ pozornosti, pri tem pa izpostavlja velik
pomen delovanja Varuha, ki na razlicnih podroéjih opozarja na neskladja med
dejanskim stanjem in potrebami ljudi na podro€ju zdravstva. MZ si prizadeva biti
odziven v najvecji mozni meri in slediti Varuhovim priporocCilom, pri Cemer pa so izzivi
na podrocju zdravstva velikanski, pogosto tezko resljivi ali celo neresljivi.

Varuh je MZ podal 17 novih priporocil. Kljuéna od njih se nanasajo predvsem na
dostopnost do primarnega zdravstvenega varstva, skrajSevanje Cakalnih dob,
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poveCanje Stevila zdravnikov druzinske medicine, zagotavljanje psiholoSke in
psihiatricne obravnave otrok ter odpravo tezav v zdravstveno informacijskih sistemih.

MZ pojasnjuje, da je glede ustrezne dostopnosti do zdravstvenih storitev in
obvladovanja dolgih ¢akalnih dob Ze sprejel vrsto ukrepov, namenjenih izboljSanju
stanja. Uveden je bil npr. nov standard za ambulante, ki povezuje ambulante
druzinske medicine z referenéno ambulanto in povec€uje kadrovski standard, kar bi po
mnenju stroke lahko omogocCilo boljSo organizacijo na primarni ravni in povecalo
dostopnost za paciente. Leta 2024 Ze poteka vzpostavljanje 100 ambulant z novim
standardom, a je odziv izvajalcev pod priCakovanji. Uvaja se tudi ambulante za
specializante druzinske medicine, ki bodo delovale s polnim kadrom in pod enakimi
pogoji kot ambulante druzinske medicine.

MZ se strinja z oceno Varuha, da ambulante za neopredeljene ne smejo postati
trajna reSitev za paciente in poudarja, da so te Zze v fazi preoblikovanja. Tudi na
podrocju specialisticho-ambulantnih obravnav prihaja do sprememb. Doloceno je
minimalno Stevilo prvih pregledov, kar je doslej predstavljalo veliko tezavo, na podlagi
30 % viSje cene prvega pregleda pa bo MZ spodbujalo preseganje plana na tem
podrocju. V primeru nedoseganja nacrtovanega obsega prvih pregledov pa Uredba o
programih storitev obveznega zdravstvenega zavarovanja, zmogljivostih za njegovo
izvajanje in obsegu sredstev za leto 2024 (Uradni list RS, §t. 14/24) omogoca tudi
zmanjSanje programa za izvajalca zdravstvenih storitev. MZ na podrocju dostopnosti
ohranja placilo po realizaciji za Stevilne zdravstvene dejavnosti, hkrati pa z 10 % na
20 % poveCuje dopusten obseg preseganja programa, ki ga placuje Zavod za
zdravstveno zavarovanje Slovenije.

V zvezi z opozorili Varuha glede dolgih ¢akalnih vrst MZ poudarja, da izboljSevanje
dostopnosti terja stalno analizo stanja in sprejem ukrepov. Skladno s prej omenjeno
uredbo morajo izvajalci, ki imajo vzpostavljene Cakalne sezname za porocCanje
Nacionalnemu institutu za javno zdravje (v nadaljevanju: NIJZ), pripraviti letne
akcijske nacrte za obvladovanje €akalnih vrst in seznam ukrepov za optimizacijo
dostopnosti za dejavnosti oziroma storitve z nedopustno ¢akajocimi.

MZ se zaveda, da sistem vodenja Cakalnih dob Se vedno ne deluje optimalno, saj
primerjava ¢akalnih dob v sistemu e-naro€anja in dejansko realiziranih ¢akalnih dob
pokaze, da so realizirane Cakalne dobe bistveno krajSe. Prav tako se zaveda
problematike pomanjkanja zdravstvenega osebja, ki se izrazito kaZze predvsem na
podroCju druzinske medicine, zato je bila sprejeta vrsta ukrepov, katerih namen je
izboljSanje delovnih pogojev na primarni ravni zdravstvene dejavnosti tako z
administrativno razbremenitvijo zdravstvenih timov in viSjo stopnjo digitalizacije kot
tudi s ponujenimi spodbudami za dodatno delo.

Varuh v svojem porocilu predlaga MZ, naj zagotovi ustrezen in enakovreden dostop
pacientom do ambulant na primarni ravni po vseh razli¢nih komunikacijskih kanalih,
pri ¢emer naj se izboljSa predvsem telefonska dostopnost. MZ glede dostopa do
ambulant na primarni ravni pojasnjuje, da Pravilnik o naroanju in upravljanju
Cakalnih seznamov ter najdaljSih dopustnih ¢akalnih dobah (Uradni list RS, &t. 60/24;
v nadaljevanju: pravilnik) izvajalcem nalaga obveznost telefonskega naroCanja, Ki
mora biti zagotovljena celoten ordinacijski €as, razen zadnje ure. Dodatno pravilnik
nalaga tudi obveznost vra¢anja klicev najkasneje naslednji delovni dan. Ob tem pa je
bilo izpostavljeno opozorilo, da so telefonski klici lahko veliko breme zdravstvenim
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delavcem, saj je nanje treba odgovarjati azurno v realnem casu. MZ prav tako
pojasnjuje, da se v zvezi z uporabo digitalnih orodij pripravlja novost, ki bo takSen
nacin komunikacije z zdravstvenim osebjem olajSala tudi tistim, ki niso vesci digitalnih
orodij, tako da bo mogoCa oddaja pooblastila drugi osebi, da bo namesto pacienta
uporabljal digitalne poti naroCanja in komunikacije z izvajalci zdravstvene dejavnosti.

Varuh v priporo€ilih opozarja tudi na tezave z informacijskim sistemom, katerih
posledica je bil izbris napotnic naroCenih pacientov, v zvezi s ¢imer MZ pojasnjuje, da
skupaj z NIJZ tesno sodeluje z izvajalci zdravstvenih storitev, da bi se uvedle
dodatne kontrole za izboljSanje delovanja sistema e-naroCanja in preprecile prihodnje
napake.

MZ se je odzval tudi na Varuhovo priporoc€ilo, naj pospeSeno oziroma v zakonsko
doloCenem roku odloCa o vlogah za uveljavljanje pravice do odSkodnine zaradi
cepljenja proti covidu-19 in pojasnjuje, da se je Cakalo nekatere zakonske
spremembe, ki so prinesle vrsto administrativnih olajSav za vlagatelje, zato se
odSkodninske zahtevke zdaj pospeSeno resuje.

Glede varuhovih opozoril o neustrezni ureditvi pravic celovite in zgodnje obravnave
otrok s posebnimi potrebami MZ pojasnjuje, da se aktivnho trudi urediti omenjeno
podroCje s Sirjenjem mreze razvojnih ambulant, s centri za zgodnjo obravnavo,
zagotavljanjem financiranja in s podzakonskimi predpisi o mrezi centrov za zgodnjo
obravnavo ter organizacijo multidisciplinarnih timov, ki deluje v posameznih centrih.
Kot klju¢no tezavo MZ izpostavlja pomanjkanje kljunih kadrov - klini€énih psihologov
in pedopsihologov, na kar opozarja tudi Varuh. Slednje predstavlja veliko oviro za
vzpostavitev celotne mreze centrov za duSevno zdravje. MZ je kot odziv na zaznane
tezave Ze zagotovil sredstva za financiranje specializacij iz klinicne psihologije in
povecal Stevilo mest za specializacije iz pedopsihiatrije.

MZ se je ze odzval tudi na priporo€ilo Varuha glede obves$€anja patronaznih sluzb po
odpustu porodnic iz bolniSnice, pri ¢emer bo prenova Pravilnika o pooblastilih za
obdelavo podatkov v centralnem registru podatkov iz leta 2024 dostop do
zdravstvene dokumentacije omogocila tudi patronazni medicinski sestri, ki pokriva
obmocje, kjer ima porodnica bivaliSCe.

Na MZ se zavedajo, da spremembe zahtevajo Cas in vztrajnost, pri Cemer jim
priporocila Varuha dajejo usmeritve in so spodbuda njihovemu delovanju. Na MZ se
osredotoCajo na dolgoroCne cilie ne glede na trenutne izzive. lzpostavljajo tudi
odgovornost in odlo¢nost pri vsakem koraku, ki se ga bo naredilo, saj gre za
prihodnost zdravstvenega sistema in za zagotavljanje varne in dostopne oskrbe za
vse uporabnike zdravstvenih storitev v drzavi. Pri tem MZ daje jasno zavezo
zagotoviti vsem uporabnikom dostopno, kakovostno in ucinkovito zdravstvo in
napoveduje nadaljnje izboljSave sistema ter odprtost za konstruktivhe predloge in
kritike. Poudarjajo tudi, da poznavalci zdravstvenega sistema vedo, da se ga ne da
spreminjati s hitrimi koraki.

Drzavni svet se je seznanil tudi z odzivom MSP, ki se Varuhu zahvaljuje za
pripravljeno porocilo in njegova priporocCila prepoznava kot pomembno vodilo pri
prizadevanjih za izboljSanje trenutnega stanja in za delo MSP. Slednje je sicer
pristojno za zelo raznolika podrocja - socialo v povezavi z delom s starejSimi na eni

7



strani in stanovanjsko podrocje na drugi strani. Gre za podrocji, na katerih se v druzbi
pojavlja veliko neenakosti in nepravi¢nosti, zato MSP kot svojo osnovno nalogo
prepoznava odpravo navedenih krivic. MSP poroCa o intenzivnem sodelovanju z
Varuhom, s katerim v€asih resda ne najdejo skupnega jezika, a MSP varuhovo delo,
predvsem v okviru izvajanja nalog DPM, ocenjuje kot zelo dobrodoslo. Tako npr.
obiskovanje socialno-varstvenih zavodov v okviru DPM ocenjuje kot pomemben
instrument, ki pomaga dvigati kakovost bivanja v teh ustanovah in odpravljati
ugotovljene nepravilnosti.

Glede vprasanj decentralizacije MSP pojasnjuje, da se strinja s cilji, ki jih na tem
podroCju izpostavla Varuh. Ob tem MSP pojasnjuje, da je bil proces
deinstitucionalizacije v pomembni meri sproZzen na podrocCju varstva oskrbe starejSih
z novim Zakonom o dolgotrajni oskrbi (Uradni list RS, st. 84/23; ZDOsk-1). Z
zaCetkom leta 2024 se je zacela izvajati prva pravica, ki izhaja iz ZDOsk-1, to je
pravica do oskrbovalca druzinskega Clana, s €imer drzava podpira prizadevanja za
skrb za starejSe znotraj druzine. MSP poroCa o 856 registriranih oskrbovalcih
druzinskega Clana, od tega jih je priblizno polovica status pridobila na novo, ostali pa
so status pridobili na podlagi prevedbe iz Ze prej obstojeCega primerljivega instituta
druzinskega pomoc¢nika. Cca 400 ljudi je torej na novo vstopilo Vv
deinstitucionalizirano obliko varstva starejSih, kar pomeni dolo¢eno razbremenitev
kapacitet za institucionalno oskrbo. PriCakuje se, da bo Stevilo registriranih
oskrbovalcev druzinskega ¢lana v prihodnjih mesecih Se naraslo. Sicer se sistem
soocCa z doloCenimi zaostanki pri obdelavi vlog za pridobitev navedenega statusa, a
kmalu se pricakuje okoli 1000 potrjenih uporabnikov tega instituta. Leta 2026 naj bi
se zacCelo izvajati Se drugo veliko storitev v okviru dolgotrajne oskrbe, to je
dolgotrajna oskrba na domu, na kar se MSP tudi Ze intenzivno pripravlja. Navedena
storitev bo namre€ predstavljala drugi veliki temelj deinstitucionalizacije na podrocju
skrbi za starejSe oziroma dolgotrajne oskrbe.

MSP poroc¢a tudi o sprejeti Strategiji Republike Slovenije za deinstitucionalizacijo v
socialnem varstvu za obdobje 2024—-2030, ki ji bodo sledili akcijski nacrti, pri cemer
se konec leta 2024 nacrtuje zakljuCek delovanja dveh posebnih varstvenih zavodov —
Doma v Crni in Doma na Krasu, tako da, razen nekaj izjem, slednja ne bosta veé
imela institucionaliziranih uporabnikov, saj naj bi se ti preselili v bivalne skupnosti. Pri
tem MSP izpostavlja teZzave z lokalno skupnostjo z vidika sprejemanja tovrstnih
nastanitev, kar se bo najbrz izkazalo kot glavni izziv za deinstitucionalizacijo vseh
socialno-varstvenih zavodov. Za leto 2026 MSP napoveduje deinstitucionalizacijo Se
enega varstvenega zavoda ter ustanovitev Centra za deinstitucionalizacijo na
InStitutu RS za socialno varstvo jeseni leta 2025. Gre za pomembno institucijo, katere
delovanje bo podprto z evropskimi sredstvi in ki naj bi sluzila kot podpora mrezi
skupnosti za deinstitucionalizirane oblike varstva in predstavljala zametek moc¢ne
mreze vseh terenskih ekip.

MSP poudarja, da je v zvezi z deinstitucionalizacijo treba narediti tudi pomembne
premike pri sprejemanju navedenih oblik skupnostne skrbi, zlasti glede vprasanja
zaprtih oddelkov oziroma varovanih oddelkov, v zvezi s katerimi se mora omogociti
okolis¢ine, v katerih bo posameznik lahko izbiral nadin oskrbe in varstva, njegova
svoboda pa bo ovirana le, kadar bo to nujno. V zvezi z navedenim ima MSP
pooblastilo Vlade, da vodi delovno skupino za vzpostavitev specializirane enote za
obravnavo oseb z najtezjimi motnjami v duSevnem zdravju, ki naj bi Se leta 2024
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pripravila pravne podlage za vzpostavitev navedene enote. Pravkar se zakljuCuje tudi
razpis MSP za vzpostavitev delovhega mesta koordinator namestitve na varovane
oddelke na podlagi dolgoletnih opozoril sodiS¢, da na tem podrocju prihaja do
zastojev.

MSP poroca tudi o deinstitucionalizaciji varstva otrok z zmerno, tezjo ali tezko motnjo
v duSevnem razvoju, pri ¢emer poroc¢a o Stevilnih aktivnostih znotraj samih institucij.
V zavodih za usposabljanje, ki izvajajo storitve institucionalnega varstva za otroke (v
nadaljevanju: CUDV), se npr. delez otrok, ki potrebujejo celodnevno nastanitev, iz
leta v leto manjSa, v primerjavi z otroki, ki bivajo doma in dnevno obiskujejo programe
v CUDV-jih. Posledi¢no tudi otroci z najteZjimi potrebami po varstvu in oskrbi ostajajo
v domacem okolju, pri tem pa sta jim nudena dnevno varstvo in izobrazevanje. MSP
z doloCenimi programi ta trend aktivno podpira in ga sku$a Se pospeSiti. Je pa za
tovrstne spremembe treba prehodno zagotoviti ustrezne pogoje za oskrbo v
domacem okolju, kar bi bilo mozno zagotoviti s pravico do osebne asistence za vse
otroke, ki sicer potrebujejo 24-urno oskrbo starSev, kar je zanje lahko izredno
naporno. Tudi na tem podrocju je Ze bila ustanovljena medresorska delovna skupina,
ki jo koordinira MSP in katere prvi rezultat naj bi bil viden Ze kmalu - zagon pilotnega
projekta, ki bo potekal v omejenem Stevilu druzin in jim bo zagotavljal podporo in
ponudil pogoje za celovito uveljavitev prej navedenega novega pristopa v varstvu
otrok z zmerno, teZjo ali tezko motnjo v duSevnem razvoju.

MSP se prav tako zaveda tezav z zagotavljanjem kadra v socialno-varstvenih
zavodih, zato je ze bil sprejet poseben Zakon o zaCasnih ukrepih za izboljSanje
kadrovskih in delovnih pogojev ter zmogljivosti pri izvajalcih socialnovarstvenih
storitev in dolgotrajne oskrbe (Uradni list RS, §t. 62/24), s katerim naj bi se vsaj delno
blaZilo navedeno kadrovsko stisko. Dejanski u€inki ukrepov bodo v veliki meri odvisni
tudi od uspeSnega zakljuCka placnih pogajanj, ki temeljijo na predpostavki, da
nobeno prejeto placilo v javnem sektorju ne bo nizje od minimalne place in da se bo
ustrezno korigiralo viSino trenutno najnizjih placnih razredov.

V zvezi s podroCjem stanovanj pa MSP pojasnjuje, da je leta 2024 Ze pripravilo
novelo Stanovanjskega zakona (Uradni list §t. 61/24; SZ-1F), s sprejemom katerega
se je zagotovilo zakonsko podlago, da lahko Stanovanjski sklad RS dobi kredite pod
ugodnimi pogoji (po ugodni obresti meri), s ¢Cimer naj bi mreZa stanovanjskih skladov
dobila mocen pospesSek pri gradnji neprofitnih najemnih stanovanj. Leta 2024 pa je
Vlada sprejela tudi izhodiS€a za pripravo zakona o financiranju gradnje javnih
najemnih stanovanj s predpostavko, da bo v naslednjih 10 letih vsako leto v
proracunu na voljo do 100 milijonov evrov za financiranje projektov, ki jih bodo
pripravili stanovanjski skladi. V tem Casu naj bi zazivel nov sistem zagotavljanja
neprofitnih najemnih stanovanj po avstrijskem vzoru, ki ne bo samo delujo¢, ampak
bo omogocal tudi povrnitev viozenih sredstev.

Drzavni svet je bil seznanjen tudi z odzivom Ministrstva za notranje zadeve (v
nadaljevanju: MNZ), ki si na podlagi ugotovitev in priporoCil Varuha z vso resnostjo
prizadeva za izboljSanje kakovosti in odpravo vseh pomanjkljivosti, na katere
opozarja Varuh. MNZ je Ze pristopil k izpolnitvi dolo¢enih priporocil in se Varuhu
zahvaljuje za vse pobude in sodelovanje s ciliem, da se doseze Se viSji standard
varovanja Clovekovih pravic in temeljnih svobosc&in, natan¢nejSi odzivi MNZ glede
posameznih varuhovih priporocil pa bodo razvidni iz odzivhega porocila Vlade.
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Drzavni svet ocenjuje, da varuhovo porocCilo ponuja podroben vpogled v nivo
spostovanja in uresniCevanja Clovekovih pravic v Republiki Sloveniji. Pohvale izreka
tudi Povzetku dela Varuha za leto 2023, ki omogoca hiter pregled klju€nih kriticnih
podrocij krsitev Clovekovih pravic in podanih varuhovih priporocil.

Drzavni svet prav tako podpira vse aktivnosti Varuha za zasc€ito Clovekovih pravic, ob
tem pa ugotavlja, da se doloCene krsitve, zapisane v varuhovem porocilu, ponavljajo
iz leta v leto, veliko pa jih je tudi odraz spremenjenih druzbenih razmer na nacionalni
ravni in SirSe (npr. pomanjkanje ustreznih kadrov v zdravstvu). Drzavni svet pri tem
izraza zeljo, da bi drzavni organi v ¢im vecji meri izpolnjevali varuhova priporocila, a
kot pomemben dejavnik odprave krSitev prepoznava tudi proaktivnhost Varuha pri
navedenem procesu - ne zgolj prek podaje priporoCil, ampak tudi prek
intenzivnejSega obvesCanja javnosti o zaznanih krSitvah ter intenzivnejSega
uveljavljanja moralne avtoritete, ki priti€e varuhu kot ustavni kategoriji, tudi spri¢o
dejstva, da je za izvolitev varuha nujna dvotretjinska vecina glasov vseh poslancev v
DrZzavnem zboru.

Drzavni svet v razmislek daje tudi Siritev nabora varuhovih pristojnosti, ki bi presegle
priporoc€ila, ki so sicer dobrodosla, a jih Stevilni drzavni organi spregledajo, ker
slednje ni ustrezno sankcionirano. Drzavni svet Varuha poziva tudi k nadaljnji krepitvi
njegovih stikov z lokalnim okoljem v obliki obiskov posameznih regij, saj osebni stiki s
posamezniki, ki so jim krSene pravice, predstavljajo dodano vrednost varuhovemu
poslanstvu.

Drzavni svet kot pomembno podroCje varuhovega dela prepoznava prepreCevanje
kr8itev Clovekovih pravic na podrocju zdravstva in socialnega varstva. Tako kot Varuh
tudi Drzavni svet eno veljih tezav pri uresniCevanju Clovekovih pravic na prej
omenjenih podro€jih prepoznava kadrovsko podhranjenost na podrocju zdravstvene
nege in socialne oskrbe v socialnovarstvenih zavodih, kjer zaradi pomanjkanja kadra
prihaja do razlik v nivoju nudenja zdravstvene nege in do neenake obravnave
uporabnikov razli¢nih storitev (npr. fizioterapije). Prav tako so zaradi pomanjkanja
kadra medicinske sestre poleg zdravstvene nege primorane opravljati tudi naloge
Cistilk, streznic, kuharic itd., kar je nedopustno. Ocenjuje se, da brez konkretnih
zviSanj placil za delo (obcutno visjih od minimalne place) kmalu ne bo ve¢ mozno
zagotavljati ustreznega nivoja skrbi za starejSe in ranljive skupine prebivalstva.
Zaposleni v zdravstveni negi in socialni oskrbi namreC opravljajo tezka fizicno in
psihi¢no zahtevna dela, ki niso ustrezno ovrednotena.

Drzavni svet izpostavlja tudi trenutno nesprejemljivo stanje v zdravstvenem sistemu,
v katerem se pacienti ne soo€ajo samo z neprimerno dolgimi ¢akalnimi dobami,
ampak tudi z obCasnim zapiranjem posameznih oddelkov. Drzavni svet ob tem
izpostavlja nedavni primer PorodniSnice Trbovlje, ki je skupaj s pediatricnim
oddelkom za en teden zaprla svoja vrata, njena nadaljnja usoda pa tudi Se ni znana.
Predstavniki lokalnih interesov v Drzavnem svetu ob namigih MZ, da bolniSnice in
porodnisnice, ki niso rentabilne in ne zagotavljajo varnega izvajanja storitev, ne bodo
mogle vec izvajati svoje dejavnosti, opozarjajo, da ne bodo dopustili, da bi celotno
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Zasavje ostalo brez porodniSnice. Navedeni poskusi so namreC znani Ze iz
preteklosti, a so vedno naleteli na intenziven odpor lokalnega prebivalstva. Ocenjuje
se, da bi bilo smiselno varCevati na kaksnih drugih podrocjih, ne ravno na podrocju
zdravstvene oskrbe regij, ki so, v primerjavi z bolj razvitimi regijami, Ze tako
prikrajSane na marsikaterem podrocju.

Enako velja za zapiranje oddelkov v socialnovarstvenih zavodih zaradi pomanjkanja
ustreznega kadra. Tudi na tem podroCju so bile lokalne skupnosti ze sooCene z
napovedmi vodstev posameznih domov, da zaradi neustreznih pogojev za delo ne
bodo vec izvajali storitev pomocCi na domu, za izvajanje katere so sicer pristojne
lokalne skupnosti. Hkrati se ponekod odpirajo novi domovi za starejSe, a kadra, ki bi
delal v njih, ni na voljo. Zapiranje posameznih domov za starejSe in ukinjanje
posameznih storitev bo lahko sprejemljivo Sele takrat, ko bodo resnicno zagotovljeni
pogoji za deinstitucionalizacijo in bodo zagotovljene nadomestne storitve. Prav tako
je oskrba izven institucij lahko reSitev v dolo€enih primerih, v nekaterih primerih pa je
tovrstna oskrba zaradi razlicnih razlogov nujna in edina mozZna reSitev.
Deinstitucionalizacija na podrocju socialnega varstva je zato po oceni Drzavnega
sveta lahko pravilna usmeritev za doloCen del uporabnikov socialnovarstvenih
storitev, ne pa za vse. Se zlasti ne za tiste posameznike, ki v domadem okolju
nikakor ne morejo dobiti dovolj kakovostne in varne oskrbe.

Drzavni svet izpostavlja tudi neprimerno potezo MSP, ko je z napovedanim
zniZzanjem proracunskega financiranja varstveno-delovnih centrov leta 2023 ogrozil
njihovo delovanje. Varuh je v tem primeru hitro in uspe$no urgiral, saj je MSP
odstopil od svoje namere.

Drzavni svet tudi sicer priCakuje od pristojnih ministrstev, da bodo dovolj
opolnomodila institucije na podrocju zdravstva in socialnega varstva tako finanéno kot
kadrovsko, da bodo lahko nadaljevale s svojim delom, saj se potrebe drzavljanov na
tem podroCju zgolj Se krepijo. Pri tem Drzavni svet napovedano pospeseno
robotizacijo oskrbe ocenjuje zgolj kot mozno dopolnilo ¢loveski oskrbi in nacin
olajSanja izvajanja posameznih storitev, medtem ko mora v sistemu Se vedno
prevliadati medc¢loveska skrb, ki jo je z napravami tezko nadomestiti.

Skupna skrb za nadaljnje delovanje sistemov zdravstvene in socialne oskrbe ter
sodelovanje pri iskanju reSitev tako na strani izvrSne veje oblasti kot izvajalcev
zdravstvenega in socialnega varstva bo v prihodnje zagotovo kljuénega pomena.
Drzavni svet pri tem priporocCila Varuha na podrocjih zdravstva in socialnega varstva
prepoznava kot dobra izhodiS€a in vodila pri nadaljnjih pogajanjih o plathem sistemu
v javnem sektorju, kjer se brez aktivnega vkljuCevanja izvajalcev zdravstvenih in
socialnovarstvenih storitev ter ustrezne intervencije drzave ne more vzpostaviti
sistema, ki bo zagotavljal primerno placilo za opravljeno delo, kar se v gospodarstvu
spri€o konkurence sicer samodejno izvede.

Drzavni svet izpostavlja tudi vprasanje napredka pri reSevanju primera domnevnega
izvajanja verbalnega in fizicnega nasilja nad pacienti na Univerzitetni psihiatri¢ni
kliniki Ljubljana (v nadaljevanju: UPK Ljubljana). Na problematiko, ki se dotika zascite
Clovekovih pravic najbolj ranljivih skupin prebivalstva, je drzavna svetnica Monika
AZman Ze veckrat opozorila v svojih svetniSkih vprasanjih. Zbornica zdravstvene in
babiSke nege Slovenije — Zveze strokovnih drustev medicinskih sester, babic in
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zdravstvenih tehnikov Slovenije je namreC v povezavi z opozorili o razmerah na UPK
Ljubljana, konec 2022 izvedla izredni strokovni nadzor pri izvajalcu zdravstvene
dejavnosti UPK Ljubljana. Na podlagi utemeljenega dvoma o ustreznem
obvladovanju podroCja prepoznave, obvladovanja in prepreCevanja fiziCnega in
psihicnega nasilja nad pacienti in med zaposlenimi je nato z ugotovitvami izrednega
strokovnega nadzora 17. 2. 2023 seznanila MZ, Varuha in Policijsko upravo
Ljubljana. Drzavna svetnica je junija 2024 na MZ naslovila Se en sklop vprasan;,
povezanih z javno objavo koncnega porocCila Komisije Urada za nadzor, kakovost in
investicije v zdravstvu o ugotovitvah sistemskega nadzora nad UPK Ljubljana.
Odgovora, navkljub Ze dvema poslanima urgencama, Se ni prejela.

Varuh pojasnjuje, da je v zvezi z omenjeno problematiko, ki je vsebinsko zelo
obsezna, leta 2023 v UPK opravil veC obiskov tako na podlagi varuhovih pristojnosti
na podroCju zdravstva in socialnega varstva kot tudi na podlagi izvajanja nalog
Drzavnega preventivnhega mehanizma. Pridobljena so bila Stevilna strokovna mnenja
in stalis€a, zelo obsezno zaklju¢no porodcilo, ki je v zaklju€ni fazi priprave, pa bo
predvidoma obsegalo ve¢ kot 50 priporoCil tako UPK Ljubljana kot MZ. Slednje
dodatno pojasnjuje, da je bil sistemski nadzor ze zakljuCen, Ce so bili zakljuceni tudi
Ze vsi ostali postopki, ki sledijo navedenemu nadzoru, pa lahko drzavna svetnica v
kratkem pricakuje odgovor na zastavljena vprasanja.

Drzavni svet izraza tudi zahvalo Varuhu za prevzem pobude za viSji nivo zascCite
zdravja zensk in novorojenckov v zvezi z zaznano neenako prakso obveSc€anja
patronaznih sluzb po odpustu porodnic iz porodnisnic. Pri tem pa Drzavni svet
opozarja, da neustrezen odgovor MZ, da bo zaradi vzpostavitve poenotenega
informacijskega sistema v zdravstvu treba na celovito reSitev €akati do sredine leta
2025, saj lahko nepravoCasen prenos informacij bistveno ogrozi zdravje
novorojenckov (npr. umanjkanje podlage za pravico do oskrbe novorojencka),
problemati¢no pa je tudi v primerih, ko pride do smrti novorojencka, pa o tem niso
pravoCasno obveSCene ustrezne institucije. Zato Drzavni svet poziva Varuha, da
navedeno problematiko Se naprej intenzivnho spremlja in skuSa pospeSiti njeno
dokonc¢no razreSitev. Tudi glede vprasSanja razpolaganja s placento, na katerega
opozarja Varuh v svojem porocilu, Drzavni svet ugotavlja, da gre za kompleksno
podroc€je, ki ga je prav tako treba urediti sistemsko.

Drzavni svet kot pozitiven izpostavlja tudi analitiCen pristop Varuha pri razreSevanju
posameznih vprasanj, npr. poglobljeno analizo glede dostopnosti centrov za socialno
delo (v nadaljevanju: CSD) za gibalno in senzorno ovirane invalide, ki jo je izvedel
leta 2022. Tudi v poroCilu za 2023 navedena problematika v zvezi z enim od centrov
za socialno delo Se vedno ostaja aktualna. Drzavni svet se zaveda, da dostopnost
CSD predstavlja le en segment zagotavljanja Clovekovih pravic invalidov, a je z vidika
dejstva, da so CSD vstopna toCka za pridobitev razlicnih pomoc¢i najbolj ranljivih
skupin prebivalstva lahko kljuénega pomena. DrZavni svet ocenjuje, da je takdna
ignoranca do zakonskih obvez in obvez z vidika uresniCevanja Clovekovih pravic
nesprejemljiva in da je lahko drzavi v sramoto. Pri¢akuje, da na to problematiko v
naslednjem varuhovem porocilu ne bo ve€ treba opozarjati.

Z vidika dostopnosti posameznih okolij Drzavni svet izpostavlja tudi pomanjkanje

sistemskih reSitev za osebe, ki se po poskodbi in bolezni ter medicinski rehabilitaciji
vrnejo v domace, lokalno okolje, pa tudi delovno okolje, ki ni prilagojeno njihovim
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potrebam. Stremeti bi namre¢ morali k temu, da se (delovno) aktivni posamezniki po
svoje okolje, SirSo druzbo in tudi v delovno okolje, Ce so Se delazmozni. Posledi¢no
bodo tudi bremena za posamezne blagajne socialnega varstva in drzavni proracun
manjsa. Pri tem bi se bilo dobro zgledovati po tujini, npr. ureditvi na Nizozemskem, z
dobrimi sistemskimi reSitvami.

Drzavni svet kot pozitivho potezo prepoznava tudi urgenco Varuha, naslovljeno na
Mestno obcino Ljubljana, da se je ustrezno oznacilo parkirno mesto za invalide, a
hkrati opozarja, da je tisti, ki tega ni izvedel ze sam po sebi, krSil zakonodajo, ki je
glede tega jasna.

Drzavni svet izpostavlja tudi podrocje osebne asistence, ki trenutno v precej$nji meri
nadomescCa storitve iz naslova dolgotrajne oskrbe. Ugotavlja tudi, da so tezave s
ponovnim ocenjevanjem in priznavanjem ustreznega Stevila ur osebne asistence, ki
jih izpostavlja Varuh v svojem porocilu, lahko tudi posledica dejstva, da so potrebe
uporabnikov sistema osebne asistence takdne, da bi bilo bolj smiselno, da so
vklju€eni v sistem dolgotrajne oskrbe, ki pa Se ni v celoti zazivel. Ker se bo
posamezne storitve dolgotrajne oskrbe zacCelo izvajati z doloCenim casovnim
zamikom (trenutno se aktivno izvaja le storitev oskrbovalca druzinskega c¢lana),
ostajajo starejSi od 65 let (ki so lahko tudi invalidi, pri katerih se s starostjo potrebe po
oskrbi in pomodi Se povecujejo) in potrebujejo doloceno raven pomodi, trenutno brez
ustrezne oskrbe, saj se pravico do osebne asistence lahko uveljavlja le do navedene
starosti.

Drzavni svet ugotavlja, da je za dobro delovanje sistema dolgotrajne oskrbe nujno
zagotoviti aktivno sodelovanje Ministrstva za delo, druzino, socialne zadeve in enake
moznosti (v nadaljevanju: MDDSZ) ter MSP. Prav tako je bilo ze veckrat opozorjeno
na neprimerno zastavljeno lestvico ocenjevanja potreb po dolgotrajni oskrbi, saj
trenutno predvidene ure oskrbe na domu (3,5 ure/dan za osebe, ki potrebujejo 24-
urno oskrbo) ne zados€ajo za pokritje vseh potreb posameznikov, zlasti tistih, ki so
popolnoma odvisni od oskrbe ali pomoc¢i drugega. Glede na to, da bodo imeli
upravicenci moznost odloCanja, katero vrsto storitev bodo uveljavljali (osebna
asistenca, dolgotrajna oskrba v instituciji, oskrbovalec druzinskega ¢lana itd.), bi bilo
zelo pomembno izenaciti nivo oskrbe v vseh primerljivin oblikah izvajanja storitev

T

Drzavni svet ugotavljata tudi doloCen napredek pri aktivnostih glede izpolnjevanja
zahtev iz KOPI, natan¢neje drugega odstavka 33. ¢lena navedene konvencije, Ki
drzavo zavezuje k vzpostavitvi neodvisnega telesa za spodbujanje, varovanje in
spremljanje izvajanja KOPI.

Po 15 letih od ratifikacije KOPI, ko vecjih premikov na tem podrocju ni bilo zaznati, se
zdaj Ministrstvo za pravosodje in tudi Varuh intenzivneje angazirata na tem podrocju,
a po oceni invalidov preveC pokroviteljsko in ne v skladu z njihovimi Zeljami in
potrebami. Zelja invalidov je namreg, da se tovrstno telo vzpostavi neodvisno od
Vlade in Varuha, kar je bilo predlagano Ze julija 2022, ko je Drzavni svet na pobudo
drzavnega svetnika Danijela Kastelica v zakonodajno proceduro vlozil Predlog
zakona o Svetu za invalide Republike Slovenije, EPA 160-IX, katerega cilj je bil Svetu
za invalide Republike Slovenije zagotoviti ustrezno administrativno in finan¢no
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avtonomijo, da bi lahko opravljal prej omenjene naloge. Predlog zakona, ki sta ga
podprla Svet za invalide Republike Slovenije (Svet za invalide RS) in Nacionalni svet
invalidskih organizacij Slovenije (NSIOS), sicer v zakonodajni proceduri ni prejel
ustrezne podpore, a je bilo v razpravi na Odboru DrZzavnega zbora za delo, druzino,
socialne zadeve in invalide Ministrstvo za delo, druzino, socialne zadeve in enake
moznosti (MDDSZ) pozvano, da izvede dodatna usklajevanja s klju&nimi delezniki z
namenom iskanja najbolj optimalne reSitve. Posledi¢no so Drzavni svet, MDDSZ ter
NSIOS z namenom iskanja ustreznih reSitev 2. decembra 2022 v Drzavnem svetu
soorganizirali posvet z naslovom Ureditev neodvisnega telesa v skladu s 33. ¢lenom
KOPI.

Na posvetu so se v zakljuCnem delu posveta vsi delezniki zavzeli za to, da se v
skladu s 33. ¢lenom KOPI uredi vse za doloCitev in vzpostavitev neodvisnega telesa
za spodbujanje, varovanje in spremljanje izvajanja KOPI. Prav tako je bilo
dogovorjeno, da MDDSZ oblikuje delovno skupino s predstavniki deleznikov ter da se
naslednji vsebinski sestanek za doloCitev in vzpostavitev neodvisnega telesa v
skladu s 33. ¢lenom KOPI izvede januarja 2023, do 30. 6. 2023 pa naj bi se pripravilo
vso dokumentacijo za vzpostavitev in delovanje neodvisnega telesa za spodbujanje,
varovanje in spremljanje izvajanja KOPI v skladu z njenim 33. ¢lenom.

Omenjena delovna skupina za pripravo prej navedenih reSitev do zdaj Se ni bila
ustanovljena, prav tako Vlada Drzavnemu zboru Se ni predlozila z invalidi usklajenih
zakonodajnih resitev. Je pa Ministrstvo za pravosodije junija 2023 v javno razpravo
dalo novelo Zakona o varuhu Clovekovih pravic, ki je predvideval, da bo Varuh
prevzel nalogo prej omenjenega neodvisnega telesa v skladu z drugim odstavkom
33. ¢lena KOPI, kar sta Nacionalni svet invalidskih organizacij kot Svet za invalide
RS zavrnila kot neustrezno reSitev. Navedeni predlog zakona je bil namre€
pripravljen brez vklju€evanja kljucnih deleznikov, to je invalidov oz. reprezentativnih
invalidskih organizacij, kar predstavlja dodatno krSitev zavez ob ratifikaciji KOPI ter
nacela »NiC o invalidih brez invalidov«. Izpostavljen je bil tudi neutemeljen argument,
da ostali potencialni nosilci te funkcije, razen Varuha, Se niso akreditirani za
delovanje s statusom A v skladu s Pariskimi naceli. Z vidika dopustnosti, predvsem
pa izkazane potrebe po ustanavljanju dodatnih neodvisnih organov za za$cito najbolj
ranljivih skupin v druzbi, takSen argument ne bi smel predstavljati veCje prepreke, saj
vsak tovrsten organ, tudi Varuh, ob zaCetku delovanja Se ne izpolnjuje navedenih
kriterijev, ampak takSen status lahko pridobi Sele Cez Cas. Bolj je pomembno, da v
najvecji mozni meri deluje v dobrobit tistih, katerih pravice naj bi varoval, predvsem
pa, da mu tisti, Ki jih varuje, zaupajo.

Posledi¢no bi iskanje reSitev na tem podrocju po oceni Drzavnega sveta moralo iti v
smeri usklajevanja z invalidi in reprezentativnimi invalidskimi organizacijami ter
njihovimi pri€akovanji. Prav tako je bilo ocenjeno, da lahko vecje Stevilo organov, Ki
skrbijo za za&¢ito pravic invalidov, doprinese k viSjemu nivoju navedenega varstva,
Ce bodo organi sposobni medsebojno aktivho sodelovati.

Drzavni svet izpostavlja tudi trenutno zelo pereco problematiko, povezano z romskimi
skupnostmi, ki sicer ostaja aktualna Ze leta. Trenutno dogajanje na Dolenjskem
negativno vpliva tudi na odnose med vecinskim prebivalstvom in romskimi
skupnostmi v drugih delih drzave, npr. v Prekmurju, ki je sicer od nekdaj veljalo za
zgled soZitja razliCnih narodnih skupnosti, zdaj pa se tudi tam CcCuti doloCene
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napetosti. Pri tem je bilo v razpravi na seji pristojne in zainteresirane Komisije
Drzavnega sveta izpostavljeno, da se je od Varuha v teh primerih priCakovalo bolj
aktivno vlogo in neposredno vkljuCevanje v reSevanje navedene problematike s
poudarkom na okrepljeni komunikaciji z lokalnimi skupnostmi na Dolenjskem. Ljudje
namre¢ v Varuhu prepoznajo zaupnika in enega od moznih nacinov pomoci, zato
njegova vloga s tega vidika v nobenem od izpostavljenih primerov ni zanemarljiva.

Varuh je v zvezi z navedenim pojasnil, da se je veliko gibal na terenu, v lokalnih
skupnostih in obiskal skoraj vsaj romska naselja, se pogovarjal z Zupani in
predstavniki Romov ter skusal vzpostavljati dialog, a na zalost neuspesno. Prav tako
je Varuh ze pred 10 leti pripravil posebno poroc€ilo o t. i. romski problematiki, ki je
vkljuCevalo vecC priporoCil, od katerih pa Se nobeno ni bilo uresniCeno. Varuh prav
tako ocenjuje, da je iskanje reSitev na tem podroc€ju v prvi vrsti odgovornost drzave.

* % %

Za porocevalca je bil doloCen drzavni svetnik Danijel Kastelic.

* % %

Predlog mnenja DrZavnega sveta je pripravljen na podlagi Skupnega porocila
pristojne Komisije Drzavnega sveta za drzavno ureditev in zainteresirane Komisije za
socialno varstvo, delo, zdravstvo in invalide.
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