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Ciel vyskumu

« ldentifikovat bariery - Kedy a ako identifikovane - Navrhnut opatrenia, ktoré
romskych zien v pristupe k bariéry vznikaju a ako sa mozu pomoct prekonat
zdravotnej starostlivosti. prejavuju v praxi. alebo zmiernit

« VVSeobecna zdravotna identifikované bariéry.

starostlivost, gynekologia,
gynekologicko-porodnicke
oddelenia.

X X X X



Metodologia

Februar 2023 - JiUn 2023

Rozhovory a fokusoveé
skupiny

Zeny z romskej
minority

Odbornicifodborniéky z
praxe

Jo| Jo| W[




Charakteristika respondenta (rola)

Aktivista/ka a policy-making

Online (2/2023)

Lekar/ka - pediatria a porodnictvo

Online (2/2023)

Lekar/ka - vSeobecné lekarstvo pre dospelych

Prezencne (3/2023)

Charakteristika fokusovej

skupiny

Lokalita

Lekar/ka - gynekoldgia

Prezencne (3/2023)

Terénna socidlna praca (3 respondenti/ky)

Prezencne (4/2023)

Lekar/ka - vSeobecné lekarstvo pre dospelych

Prezencne (4/2023)

Lekar/ka - vSeobecné lekarstvo pre dospelych

Prezencne (3/2023)

Vyskumnik/Cka a policy-making
(2 respondenti/ky)

Online (4/2023)

Lekar/ka - gynekologia

Prezencne (5/2023)

Vyskumnik/cka

Online (5/2023)

Romske Zeny prezencne KoSice (KSK) (6/2023)
Asistenti/ky podpory zdravia rezencne Kezmardi (B5K)
LERERRLY | F (6/2023)
KeZmarok (PSK)
Asistenti odpory zdravia rezencne
/ky podpory p (6/2023)
; o . Poltar (BBSK)
Romske Zeny prezencne
(6/2023)
: - ) 5 Poltar (BBSK)
Terénna socialna praca prezencne
(6/2023)
Romske Zeny prezencne Cata (NSK) (6/2023)

Aktivista/ka a policy-making

Online (6/2023)

Aktivista/ka, MNO

Prezencne (6/2023)

Vyskumnik/cka

Prezencne (6/2023)

Terénna socialna praca

Prezencne (6/2023)
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\ Podporovanie vzniku ambulancii
\ _ =» vblizkosti MRK (vy33ia kapitacia

\ V W podia % pacientov/tiek z MRK)
/
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» - ~ personélu na pracu s < By
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1. Strach pacientov (Rémov) z X X X X
leké@rov a neddvera k nim

Popis bariéry Odporiacania

 Nevhodny a znevazujuci pristup « VVyraznejsie posilnit vzdelavanie ,,...ja som Mmala taky
lekarov/ok k zenam (hlavne v lekarov/ok a zdravotnickeho . .
oblasti gynekologie) Ci dokonca personalu na pracu s POCIt Z nemocnice,
odmietanie vysetrenia. marginalizovanymi skupinami - 4 -

Ze SO clernaq, ze

- Strach, stres aobavy z ndvstevy  + Motivaény stipendijny program som Rom ka, a tak
ambulancie mézu vyznamne pre Romov/ky studentov/ky _
znizovat prevenciu a vcasnu mediciny alebo zdravotnickych Sd kU mne bUdU
diagnostiku. strednych skol - viac Robmov/iek

chovat”

v zdravotnickom systéme.

 Asistenti/ky podpory zdravia
povedali, ze mnohi sa
nedostavia na vySetrenie z
obavy, ze na nich lekar/ka
nakrici.

X X X X



2. Obava z poskytnutia X X X X
nekvalitnej sluzby

Popis bariéry Odporicania Este nikdy ma

- Nedovera voCi majorite v - Zvysit informovanost pacientiek " ) _ .
kombinécii s negativnymi o ich pravach a narokoch na lekarka nevysetrlla,
skusenostami so zdravotnickym zdravotné ukony. I ¢ I +
personalom prispieva k obavam nezmeraiq ep Oty,
Z p?.s.kytvl?utla nekval|t|.1ych . Po.dpora pr?gramov . nes kO Nntro IOVG IG
sluzieb €i zo zanedbania asistentov/iek podpory zdravia
starostlivosti. (sprevadaznie na vysetreniach) hrdlo. Len sa ma

« Romske pacientky byvaju Spyta/ comi .Ie a
osetrované medikmi namiesto predpiée Ileky 41

akreditovanych lekarov/rok.

X X X X




3. Strach z pripadnej X X X X
hospitalizacie a diagnoézy

Popis bariéry Odporiacania

« Strach a nedoveru mézu « PokraCovat v podpore P ; oy
podporovat aj udalosti, akou programov asistentov podpory ,,...nechcu byt dIhSIe
giaeirlklad sterilizacia romskych zdravia. ( roms ke Z"e N y,

* Posilnenie odbornej podpory pOZﬂ,), akO Si Oni

« Pacientky maju obavu o lekarov/ok a zdravotnickeho . o c
starostlivost o deti vich personalu na pracus myS/lG, VA<, _/e
nepritomnosti. marginalizovanymi skupinami nevyhn Utné. 7

* Pre mnohé segregované Romky
je nemocnicné prostredie
nepriatelské, stresujuce a
neprirodzené.

X X X X




4. Jazykova bariéra X X X X

(odborny jazyk)

Popis bariér Odporiacania : :
P y P ,...aj pocitu strachu
« Osvetové materialy zvyCajne nie  « Podpora programov . .
su dizajnované tak, aby ich mohli asistentov/iek podpory zdravia Cl hanby, Sa zeny
romske zeny lahko pochopit (len a terénnej socialnej, ktore k
zriedkavo su v romskom jazyku). dokazu zmiernit jazykovu barieru Opa ovane
v pristupe k zdravotne;j ne 'ta i1 v brinade
 Obmedzeny pristup k staroslivosti. p y 'I . p p !
individualnej asistencii vo veci e
pripravy na vysSetrenie Ci osvety 0
o hygiene a reprodukCnom niecomu
zarav nerozumeja.”

X X X X




5. Nizka zdravotna gramotnost a
povedomie o prevencii, zdravi a hygiene

Popis bariéry Odporiacania

« Stava sa, ze asistenti/ky « Akékolvek aktivity suvisiace s
podpory zdravia volaju posiliovanim osvojenia si
lekarovi/ke a pytaju sa, aku hygienickych standardov v
diagnozu maju zeny, Co maju prostredi MRK musia ist suCasne
robit, ako postupovat a nasledne s budovanim infrastruktury
to vysvetlia pacientke. (vyclenit financie na tento ucel).

. Zeny, ktoré si uvedomuiju « Vyvoj a pilotné testovanie
nedostatocnu hygienu, sa za to programov na osvojenie si
mOozu Casto hanbit, Co podporuje hygienickych standardov a
vynechavanie preventivnych a poznatkov o reprodukcii v MRK

kontrolnych prehliadok.

* Nedostatoéna infrastruktura
castokrat znemoznuje
dodrzovanie hygieny.

X X X X

,Castokrat
odchadzaju z kliniky
So strachom, lebo
maju pozitivny
vysledok a nevediaq,
co to znamena.”

X X X X



6. OdlisSné pristupy k rieSeniu X X X X
zdravotnych problémov

Popis bariéry Odporiacania

 TradiCne pristupy k rieseniu - Vzdelavacie aktivity . ) .
zdravotnych problémov mézu (reprodukéné zdravie, hygiena) v JLlecenie povazuju
Romovia a Romky z MRK spolupraci miestnej samospravy GkO
povazovat za nezname. a asistentov/iek podpory

| | | zdravia. okamzity vysledok,

« V ramci komunity Casto funguje
vzajomné poradenstvo arémske  « Posilnenie finanénej podpory addm si liek a musi
zeny v MRK niekedy veria programov asistentov/iek . ; 23
miestnemu/nej lidrovi/liderke podpory zdravia pésobiacich v Sa mi UIGVIt
viac ako lekarovi/ke. teréne a v zdravotnickych

zariadeniach.

« Vyuzivanie pohotovosti a
volanie zachranky namiesto
navstevy lekarov - financné
naklady na dochadzanie.

X X X X



7. Obmedzenie alebo znemoznenie odchodu z X X X X
domova (nielen) kvéli starostlivosti o deti

Popis bariéry Odporiacania g 9
L .. , N e ~Nemame na to cas
* Fyzicka segregacia sa ukazala  Posilnenie predovsetkym
ako najéastejsie identifikovana rannych spojov v regionalnej [ ist ku lekArovi ],
bariéra. (primestskej) verejnej doprave _
(kompetencia VUC) tak, aby lebo chodime do
 Obmedzenie odchodu zdomova grafikon umoznoval prepravu ’ ’
kvoli starostlivosti o deti, ktoré ludi z MRK do miest napriklad aj rObOty’ a -Ie Zle’ ked
suvisi s patriarchalnym naranne vysetrenia. nepr[deme,
rozdelenim komunity. _ . .,
« Vytvorenie finan&ného musime si odrobit
« Ak maju zeny viac deti, nemo6zu mechanizmu pre obce na - ),
ich nechat samé, ale musia ist do zabezpecovanie predskolskej na druh y den.
ambulancie so vsetkymi detmi. starostlivosti aj v blizkosti MRK.

* Nevyhodné pracovneé
podmienky zalozené na
striktnom pracovnom case.

X X X X



8. Fyzicka vzdialenost od zdravotnickych
zariadeni, lekara/ky

Popis bariéry Odporiacania
» Velka vzdialenost a nedostatok « Podporovanie vzniku
ambulancii ako aj Specialistov ambulancii v blizkosti MRK
spOsobuje zanedbavanie (vyssia kapitacia podla %
preventivnych prehliadok. pacientov/tiek z MRK)
- Specialisti sU zvycajne az v « Podpora primestskej hromadnej
okresnom alebo krajskom meste. dopravy (hlavne ranné spoje)

- Tato bariera sa vyrazne posilnuje
pocas zimy.

X X X X

....ak Nas iba hlava
boli, tak to
nechodime, lebo je
to velmi drahé.”

X X X X



9. Absencia dokladov a 10. obava z X X X X
nepreplatenej zdravotnej starostlivosti

Popis bariéry Odporiacania
- Castd absencia socialneho * Posilnenie terénnej socialnej . .,
poistenia alebo pripadne dlhy prace a asistencie v oblasti ,Potreb uju VyVInUt
na socialnom poisteni. podpory zdravia ’ . NIT
ovela viac usilia
. M , e . . .o .. _
nphokrat chybajuca karticka Pouzivanie obmanskyc.h, GkO my OSthnl,
poistenca a obava z preukazov v ambulanciach pre ) ..
nepreplatenej zdravotnej dospelych namiesto karti¢iek ktori nezijeme v
starostlivosti. poistenca.

segregacii...”

- Casté prepoistovanie, ked
sprostredkovatelia cielene
presviedcaju [udi formou
finanCnych odmien.

X X X X




11. Vysoké finanéné bariéry a 12. terminy X X X X
finanénych transferov

Popis bariéry Odporaéania w~-oravadaze by to

» Lekari/ky Casto proaktivne « Zvazit moznost uplného alebo [an tikoncepciu]
predpisuju lacnejSie lieky aby si CiastoCného preplacania et _ -
ich Rémovia/ky z MRK vybrali. réznych foriem antikoncepcie. vyuzili [ romske zeny

« Mnohé ambulancie nedovoluju - Analyza dobrovolnej sterilizacie 74 MRK]’ Ieloo
objednanie na presny ¢as, zien ako mozného opatrenia. niektoré nemaja anij
napriklad na termin, ked' maju Vzhladom na negativnu _
Rémky este finanéné zdroje zo sklsenost s nutenou tOpanky na nOhy d
socialnych davok a zaroven sa sterilizaciou romskych zien je . -
mOozu dohodnut aj s inymi doleziteé toto opatrenie hlbsSie maju
zenami a cestovat spolocCne. analyzovat. 8—-—9 detl’ “

* Financné naklady su aj barierou
Vv pouzivani roznych druhov
antikoncepcie. X X X X
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Vysledky vyskumu

Tematické zistovanie zamerané
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starostlivosti
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