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Zivotné podmienky Rémov:
substandardne byvanie a zdravotny stav

Uvod

Zivotna Uroveri Rémov je vyrazne pod Uroviiou ostatnej
populacie. Casto byvaji v pribytkoch zlej kvality v
segregovanych oblastiach bez zakladnych sluZieb. Zivot v
nekvalitnych obydliach ma negativny vplyv aj na zdravie
Romov: hrozi im zvySené riziko zdravotného postihnutia,
chronického ochorenia a nadvahy. Preplnenost’ obydli sa
spaja so zdravotnymi problémami, psychickymi
problémami, tuberkulézou, respiracnymi infekciami,
zvySenym nebezpecenstvom vzniku poziaru a nehéd v
domacnosti. Zivot v nevhodnych obydliach negativne
vplyva na zdravie a pocit bezpecia a zvySuje riziko nehod
v domacnosti.

Nadacia Eurofound uskutocnila prehlad literatury a
sekundarnu analyzu udajov z prieskumov s cieflom ziskat
prehlad o byvani a zdravotnych podmienkach Rémov a o
tom, ako su obe tieto oblasti prepojené. Udaje pouzité na
analyzu boli ziskané z Rozvojového programu OSN
(UNDP), prieskumu tykajuceho sa mensin a diskriminacie
v Eurépskej anii (EU-MIDIS) a prieskumu EU o
zdravotnom stave Rémov.

Politické suvislosti

V su€asnom obdobi rastie dopyt po udajoch o Zivotnych
podmienkach Rémov na eurdpskej trovni. Tento zaujem o
vacsiu informovanost o Rémoch sa Ciastocne spaja s
udalostami spojenymi s vystahovanim Rémov vo
Francuzsku a Taliansku a ich repatriaciou do Rumunska a
Bulharska v roku 2010. Eurépsky parlament vo svojom
uzneseni z marca 2011 vyzval Komisiu, aby prijala
stratégiu EU na zaclenenie Rémov a zdéraznil vyznam
rozvoja monitorovacich ukazovatelov, ako aj potreby
rozSirenia laekenskych ukazovatelov na najmenSie
Statisticko-administrativne jednotky.

Zhrnutie

Tieto poziadavky tykajuce sa dalSich udajov su tiez
sugdastou ramca EU pre vnutro$tatne stratégie
integracie Rémov, obsahujuceho také ciele ako
pristup k vzdelaniu, zamestnaniu, zdravotnej
starostlivosti a byvaniu, ktoré musia byt zaloZzené na
,spolo€nych, porovnatelnych a spolahlivych
ukazovateloch®. Vyzyva tiez na identifikaciu
znevyhodnenych mikroregionov alebo
segregovanych Stvrti a na pouzivanie uc€innych
monitorovacich metéd na ucely hodnotenia politik
integracie Romov.

Tazko sa v8ak zhromazduji Gdaje o Zivotnych
podmienkach etnickych skupin, lebo udaje zo s€itania
ludu byvaju bud neaktualne, alebo nie su rozdelené
podla etnicity. V pripade prieskumov je v dosledku
velkosti vzorky zhromazdenie velkého mnozZstva
informacii o malych skupinach obyvatelstva tazke,
zatial ¢o v pripade cielenych prieskumov nie je mozné
porovnat ich situaciu so zvySkom populacie.

Hlavné zistenia

Pristup k formam hygienickych zariadeni

Jednym z hlavnych problémoy, ktorym Rémovia Celia
v oblasti byvania, je nedostatoény pristup k
rozvinutejSim formam hygienickych zariadeni (napr.
vnutornému zachodu, vani alebo sprche). V priemere
62 % Romov nemalo pristup k rozvinutejSim formam
hygienickych zariadeni v porovnani s 31 % vacsinovej
populacie Zijucej v segregovanych oblastiach.
V relativnom vyjadreni sa ukazuje, Zze Rémovia v
Bulharsku su v ovela vacSej miere znevyhodneni nez
vacSinova populacia v ich tesnej blizkosti. Napriklad v
ich pripade existovala trikrat vacsia
pravdepodobnost, Ze nemaju dostato¢ny pristup
rozvinutejSim formam hygienickych zariadeni a
takmer osemkrat vacsia pravdepodobnost, Ze byvaju
v subStandardnych obydliach, napr. v chatr€iach a
inych schatralych budovach.



Preplnenost’

Dalsim velkym problémom je vysoka miera
preplnenosti obydli, najma po premiestneni po
nutenych vystahovaniach. Zda sa, ze situacia je
najhorsia na Slovensku a v Madarsku, kde Rémovia
byvaju v priemere s dvomi osobami na miestnost.
Preplnenost sa spaja s radom zdravotnych problémov
a zvysuje nebezpecenstvo vzniku poziaru a nehéd v
domacnosti.

Segregacia v mestach

Vaésina Romov Zijucich v mestach ma tendenciu
byvat v segregovanych oblastiach. Segregacia méze
byt stratégiou na zvladnutie problému, v ramci ktorej
sa vyuzivaju komunalne vazby a siete na zaplnenie
medzery v poskytovani zakladnych sluzieb. Napriek
tomu, Ze segregacia sluzi ako stratégia na zvladnutie
problému, stale je len ad hoc rieSenim, pretoze
zvySuje zranitefnost prostrednictvom izolacie a
koncentracie zranitelnych skupin. Segregacia izoluje
Rémov od zdravotnickych sluzieb, zamestnania,
vzdelavania a kontaktu so zvySkom spolo¢nosti.

Vplyv kvality byvania na zdravie

Kvalita byvania v tychto segregovanych oblastiach
byva €asto na velmi nizkej Urovni. Z analyzy udajov
vyplyva, ze v pripade Romov byvajucich v
substandardnych obydliach existuje zvysSené riziko
zlého celkového zdravia, ktoré takto hodnotia samotni
Rémovia, a duSevnych choréb. Romovia v
substandardnych obydliach su tiez viac vystaveni
riziku, Ze sa im stant nehody v domacnosti a ze budu
mat problémy suvisiace s drogami.

Chybajuce vhodné byvanie mdéze vplyvat aj na
zdravie, pretoze sa moéze pouzit ako ospravedinenie
pre diskriminaciu v zdravotnickych sluzbach.
Napriklad Travelleri v Spojenom kralovstve maju
Casto obmedzeny pristup k lekarskej prehliadke,
pretoze lekari niekedy odmietnu registrovat pacientov,
ktori im neposkytnu adresu trvalého bydliska.

Politické ukazovatele

® |[niciativy v oblasti byvania by vo vSeobecnosti
nemali zvySovat segregaciu a ¢o je dbleZitejSie,
nemali by zvySovat izolaciu zranitelnych skupin.
Stratégie zamerané na deprivaciu by mali
zahffat aj iné zranitelné skupiny Zzijuce v oblasti
zaujmu.

® ZvySovanie dostupnosti a pristupnosti vhodného

socialneho byvania by sa mohlo pouzit ako
presvedcivy politicky nastroj na zlepSenie
zivotnych podmienok zranitefnych skupin, najma v
tych ¢lenskych statov strednej a vychodnej
Eurdpy, ktoré maju vysoky pocet romskych
obyvatelov.

Nedostatocné zviditefnenie malych oblasti méze
mat vplyv na zameranie a pridelovanie zdrojov.
Niz8ie Grovne tzemnych jednotiek EU (LAU 1 a 2)
sa od roku 2003 uz viac oficialne nesleduju, ¢o
komplikuje analyzu menSich uzemnych jednotiek,
napr. romskych osad. Moznym rieSenim by bolo
zosuladenie udajov na zaklade zodpovedajucich
ukazovatelov z prieskumov i s€itania obyvatelov.

Délezité je uprednostnit opatrenia zlepSujuce
aspekty deprivacie v byvani, ktoré maju silny
suvis so zlym zdravotnym stavom. Na odhalenie
vztahu medzi byvanim a zdravotnym stavom
Rémov je potrebny este dalsi vyskum.

Viac podpory by sa malo poskytnut mediatorom
pracujucim v oblasti zdravia Romov, pretoze ich
praca je obzvlast dolezita vzhladom na chybajuce
zdravotnicke sluzby v romskych osadach,
diskriminaciu pri ziskavani zdravotnej
starostlivosti, ich postoje k zdraviu, ako aj ich
Specificky epidemioldgiu. Pouzivanie mobilnych
zdravotnickych sluzieb by mohlo byt nakladovo
efektivnym a kratkodobym rieSenim, aby sa
natolko potrebna zakladna zdravotna starostlivost
mohla dostat' k va¢siemu poctu izolovanych a
znevyhodnenych rémskych komunit.

Proces vystahovania moze posuvat skupiny
Rémov do ¢oraz horSich podmienok byvania z
hladiska ich vhodnosti. Aby sa tomuto zabranilo,
mali by sa vypracovat usmernenia a protokoly.

Jednym z najddlezitejSich predpokladov pre
realizaciu programov zameranych na romsku
populaciu je mat zodpovedajuce udaje.

V kratkodobom horizonte je potrebné vylepsit a
vyuzivat Specializované prieskumy zamerané na
zdokumentovanie vychodiskovej situacie, ako aj
na sledovanie zmien.

Dalsie informacie

Sprava Zivotné podmienky Rémov: sub$tandardné byvanie a zdravotny
stav sa nachadza na stranke
http://www.eurofound.europa.eu/publications/htmlfiles/ef12021.htm

V pripade zaujmu o dalSie informacie sa obratte prostrednictvom e-mailu
na: Daniel Molinuevo, vyskumny pracovnik, dmo@eurofound.europa.eu
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