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Sumar:

Prezentul Raport intocmit ca urmare a vizitei anuntate la Caminul pentru Persoane
Varstnice ,,Sfinta Maria” Sisesti, judetul Mehedinti, este structurat pe trei capitole, dupi
cum urmeaza:

1. Cadrul general si organizarea vizitei

2. Constatarile rezultate din vizita efectuata

3. Recomandari




1. Cadrul general si organizarea vizitei

In conformitate cu art. 35 lit. a) st art. 39 alin. (3) din Legea nr. 35/1997 privind
organizarea si functionarea institutiei Avocatul Poporului, republicati, la data de 29 iunie 2020
a fost efectuata o vizitd anuntatd la Ciminul pentru Persoane Varstnice ,,Sfanta Maria”, Sisesti,

situat in satul Ciovirnasani, comuna Sisesti, judeful Mehedinti.
La efectuarea vizitei au participat reprezentantii institutiei Avocatul Poporului,

jurist, , psiholog, , medic, consilieri in cadrul Centrului

Zonal Craiova al Domeniului privind prevenirea torturii in locurile de detentie si
reprezentant al Organizatiei pentru Apararea Drepturilor Omului - Filiala Regionali Craiova.

Obiectivele vizitei au constat in: verificarea modului in care au fost intreprinse masurile
in scopul protectiei beneficiarilor impotriva contaminarii cu COVID-19 si pentru respectarea
drepturilor, conditiilor de cazare si alimentatiei persoanelor varstnice, incetarea/suspendarea
serviciilor, sesizari si reclamatii ale beneficiarilor, asigurarea asistentei pentru sinitate,
reabilitarea psihologicd, precum si alte aspecte cu relevantd pentru Mecanismul National de
Prevenire a Torturii.

Avand in vedere conditiile speciale impuse de starea de alertd decretatd in Romania
incepdnd cu data de 15.05.2020 si in scopul desfasurarii vizitei in conditii de siguranti
sanitard, membrii echipei de vizitd au purtat echipament individual de protectie (masti, viziere,
manugi, halate de unicad folosintd, botosi), iar interviurile cu beneficiarii s-au desfasurat in
condifii de sigurantd si confidentialitate, cu respectarea masurilor de protectie sanitard si

distantare sociala.

2. Constatarile rezultate din vizita efectuata
a) informatii referitoare la organizarea centrului
Serviciul social Caminul pentru Persoane Varstnice .,Sfinta Maria” Sisesti este un

centru rezidential care asigurd persoanelor virstnice servicii de fingrijire pe perioada
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nedeterminatd, administrat de furnizorul Directia Generald de Asistentd Sociald si Protectia
Copilului (D.G.A.S.P.C.) Mehedinti.

Cladirea in care functioneazd caminul a trecut in administrarea D.G.A.S.P.C.
Mehedinti, de la Primaria Sisesti, prin Hotdrarea Consiliului Local al comunei Sisesti, pentru a
fi renovata si recompartimentatd, in scopul infiintirii unui cimin pentru persoane varstnice. A
primit acreditarea prin decizia Comisiei de acreditare a furnizorilor de servicii sociale Drobeta-
Turnu Severin, la data de 23.03.2009. Licenta de functionare a fost eliberati de Ministerul
Muncii, Familiei, Protectiei Sociale si Persoanelor Varstnice (M.M.F.P.S.P.V), la data de
06.10.2016. Unitatea detinea Autorizatia Sanitard de Functionare, eliberatd de Directia de
Séandtate Publica a judetului Mehedinti.

Céaminul functioneaza cu respectarea prevederilor cadrului general de organizare si
functionare a serviciilor sociale, reglementat de Legea nr. 292/2011 a asistentei sociale, Legea
nr. 17/2000 privind asistenta sociald a persoanclor virstnice, republicatd, si Hotdrirea
Guvernului nr. 867/2015 pentru aprobarea Nomenclatorului de servicii sociale.

Activitafile desfasurate in camin sunt reglementate de prevederile legale din Ordinul
Ministerului Muncii si Justitiei Sociale (M.M.J.S.) nr. 29/2019, privind aprobarea Standardelor
minime de calitate pentru acreditarea serviciilor sociale destinate persoanelor vérstnice,
persoanelor fard adapost, tinerilor care au parasit sistemul de protectie a copilului si altor
categorii de persoane adulte aflate in dificultate, precum si a serviciilor acordate in comunitate,
serviciilor acordate in sistem integrat si cantinelor sociale.

Admiterea persoanelor in camin se efectua in baza hotardrii Comisiei de
internare/externare in/din caminele pentru persoanele varstnice, la solicitarea persoanei
varstnice/reprezentantului legal/conventional.

Beneficiarii serviciilor acordate sunt persoane varstnice care se afla in situatie de risc si
de dificultate sociala, care necesita servicii sociale, conform Planului de interventie revizuit in
urma evaluarii complexe, si se afld in imposibilitatea de a-gi asigura nevoile socio-medicale,

din cauza bolii ori stirii fizice.



Dupa vizitarea spatiilor caminului, conducerea a prezentat reprezentantilor institutiei
Avocatul Poporului mai multe documente (Regulamentul de organizare si functionare, Codul
de eticd, Carta drepturilor, Ghidul beneficiarului, procedurile, registrele existente, dosarele
beneficiarilor etc.).

Echipa de viziti a constatat ci Regulamentul de organizare si functionare era
inregistrat si semnat, dar era necesari revizuirea si aprobarea prin decizie/hotiarare a
conducerii D.G.A.S.P.C. Mehedinti, in conformitate cu prevederile Ordinului nr. 29/2019
privind aprobarea Standardelor minime de calitate pentru acreditarea serviciilor sociale
destinate persoanelor varstnice, persoanelor fird addpost, tinerilor care au pirisit sistemul de
protectie a copilului, si altor categorii de persoane adulte aflate in dificultate, precum si a
serviciilor acordate in comunitate, serviciilor acordate in sistem integrat si cantinelor sociale.

Carta drepturilor beneficiarilor, Codul de eticd si Ghidul beneficiarului, nu erau
aprobate prin decizia furnizorului de servicii sociale, nefiind indeplinite prevederile
indicatorului S1.1, Standardul 1 Respectarea drepturilor beneficiarilor si a eticii
profesionale, Modulul V — Drepturi si etica si S1.3, Standardul 1 Informare, Modulul I -
Accesarea serviciuluui din Anexa nr. 1 Standardele minime de calitate pentru serviciile
sociale cu cazare organizate ca centre rezidentiale destinate persoanelor varstnice din Ordinul
nr. 29/2019 (, Carta drepturilor beneficiarilor si Codul de etica sunt aprobate prin decizia
Surnizorului de servicii sociale - Ghidul beneficiarului este aprobat prin decizia furnizorului de
servicii sociale.”).

Au fost verificate registrele si s-a constatat ci nu erau intocmite si completate in
conformitate cu conditiile standardelor minime de calitate pentru serviciile sociale din
Ordinului nr. 29/2019. Registrul intriri beneficiari, Registrul iesiri beneficiari, Registrul
de vizite, Registrul incidente deosebite, nu erau semnate, lipseau unele consemnairi si nu
erau rubricate in conformitate cu prevederile legale.

b) personalul centrului

Conform statului de functii, in cadrul cdminului erau prevazute 20 de posturi: un sef

centru, un psiholog, 5 infirmieri, 3 asisten{i medicali (unul venit prin detasare pe o perioada
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determinatd) si 7 personal administrativ. Erau vacante 4 posturi: un asistent social, un

asistent medical, un bucitar si un infirmier.

Registrul de evidenta privind perfectionarea continui a personalului nu era
intocmit, constatindu-se c¢i nu au fost planificate si organizate sesiuni de instruire a
personalului privind respectarea drepturilor beneficiarilor inscrise in Carti si in Codul
de etici. De asemenea, nu erau inregistriri ale instruirii personalului in vederea
cunoasterii procedurilor utilizate in camin. Astfel, nu erau respectate prevederile
indicatorului S1.1, Standardul 1 Respectarea drepturilor beneficiarilor si a eticii profesionale,
Modulul V- Drepturi si eticd (, Centrul planifica si organizeazd sesiuni de instruire a
personalului privind respectarea drepturilor beneficiarilor inscrise in Cartd si in Codul de
etica”) s1 indicatorului S1.3., Standardul 1 Administrare, organizare si functionare, Modulul
VI — Management si resurse umane (,,Centrul asigurd instruirea personalului in vederea
cunoagterii procedurilor utilizate in centru. Centrul consemneazd in registrul de evidentd
privind perfectionarea continud a personalului toate sesiunile de instruire referitoare la
cunoagterea in detaliu a procedurilor utilizate in centru”) din Anexa nr. 1 Standardele minime
de calitate pentru serviciile sociale cu cazare organizate ca centre rezidentiale destinate

persoanelor varstnice din Ordinul nr. 29/2019.

¢) mdsurile intreprinse in scopul protectiei beneficiarilor impotriva contamindrii in
perioada pandemiei COVID-19

Din documentele prezentate a rezultat faptul cd pe perioada starii de urgenta si a stirii
de alertd s-au aplicat o serie de masuri de prevenire si management a situatiei generate de
epidemia de COVID -19, constind in: izolarea preventivd a personalului ciminului la locul de
munca pentru o perioadd de 14 zile, astfel incat s fie asigurate asistenta medicald, hrana,
igiena personald si a spatiilor, cildura si apa caldd in permanentd, spalatul si igienizatul
lenjeriei, asistenta psihologica etc.; informarea privind masurile de preventie COVID-19
(masuri de igiena si distantare sociald); monitorizarea beneficiarilor, triajul personal,

completarea declaratiilor la intrarea in serviciu; respectarea circuitelor stabilite (distribuitorii si



serviciile din exterior aveau circuit diferit de cel al beneficiarilor si personalului, nu exista
contact direct); asigurarea stocului de medicamente si alimente, suficient pentru desfisurarea
activitatii in conditii normale; pregitirea si dotarea unui izolator in caz de nevoie; prelucrarea
si respectarea dispozitiilor procedurilor si a ordonantelor militare privind prevenirea infectirii
cu virusul COVID-19 emise de D.G.A.S.P.C. Mehedinti, atat de beneficiari, cat si de personal;
suspendarea interndrilor in cdmin pe perioada stdrii de urgentd, fiind pastrate legiturile
beneficiarilor cu familile, rudele (telefonic, on-line); restrictionarea accesului apartinitorilor in
incinta caminului, pe perioada starii de urgentd, si a iesirii beneficiarilor in comunitate;
folosirea echipamentului individual de protectie (mascd, méanusi etc.) si a dezinfectantilor;
completarea zilnic a declaratiilor pe proprie rispundere, efectuarea triajul epidemiologic etc..

Din documentele prezentate echipei de vizitd si din interviurile cu beneficiarii si
personalul a rezultat cd pana la data vizitei (29.06.2020) a existat o bund colaborare intre
conducerea D.G.A.S.P.C. Mehedinti si conducerea Caminului pentru Persoane Varstnice
»~Sfanta Maria™ Sisesti, privind masurile de prevenire si management a situatiei generate de
epidemia de COVID -19. Beneficiarii si personalul de serviciu au fost informati la timp, le-au
fost respectate drepturile pe perioada stirii de urgentd si a stirii de alertd, au fost asigurate
legaturile beneficiarilor cu familiile sau cu alte persoane relevante pentru ei.

De asemenea, au fost acordate la timp materialele de igiena personala si colectiva, atit
beneficiarilor, cat si personalului centrului.

d) incetare/suspendare servicii

Caminul detinea o procedura proprie privind incetarea/sistarea serviciilor, care nu era
intocmitd in conformitate cu prevederile punctului 9.2.3, Subsectiunea 2:9.2 Cerinte
generale, Sectiunea 9: Standardul 9 — Proceduri din Codul controlului intern managerial
al entitatilor publice elaborat de Secretariatul General al Guvernului, aprobat prin
Ordinul 600/2018 privind aprobarea Codului controlului intern managerial al entitatilor
publice (,,Procedurile documentate elaborate trebuie sd fie in conformitate cu structura
prevdzutd in anexa nr. 2 si/sau cu o procedurd de sistem privind elaborarea procedurilor la

nivelul entitatii publice”). Procedurile existente in cimin nu contineau componente
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structurale minimale (pagina de gardd, cuprins, scop, domeniu de aplicare, documente de
referintd, definitii si abrevieri, descrierea activitdfii sau procesului, responsabilitdti, formular
de evidentd a modificarilor, formular de analizd a procedurii, formularul de
distribuire/difuzare, anexe, inclusiv diagrama de proces), in conformitate cu Anexa nr. 2:
Procedura documentatd din Codul controlului intern managerial al entititilor publice.
Procedura prezentatd echipei de viziti nu era aprobati prin decizia furnizorului de
servicii sociale, nu era datati, semnati si inregistrati si nu era intocmiti in conformitate
cu prevederile indicatorilor S3.1 si S3.2, Standardul 3 incetare/suspendare servicii,
Modulul I — Accesarea serviciului din Anexa nr. 1 Standardele minime de calitate pentru
serviciile sociale cu cazare organizate ca centre rezidentiale destinate persoanelor varstnice din
Ordinul nr. 29/2019.

A fost verificat Registrul de evidentd a iesirilor beneficiarilor din cdmin, in perioada
ianuarie — iunie 2020, si s-a constatat cd erau inregistrate 8 iesiri din cimin prin incetarea
acordarii serviciilor.

Din cele 8 situatii de ncetare a acordarii serviciilor, 7 au fost in caz de deces si una la
cererea beneficiarei. In cele 7 cazuri de deces, serviciile funerare au fost acordate de membrii
familiilor acestora.

A fost verificat dosarul beneficiarei care a solicitat incetarea acordarii serviciilor si s-a
constatat cd acesta intocmise o cerere de externare la data de 17.02.2020, catre conducerea
D.G.A.S.P.C. Mehedinti, intrucit dorea sa locuiasca la fiica ei, intr-o comuna din judetul
Mehedinti. Cererea a fost inregistrati la D.G.A.S.P.C. Mehedinti in data de 02.03.2020,
dupa aproape doua saptimani de la solicitare, si dupa ce beneficiara iesise efectiv din
centru, conform celor mentionate in Foaia de iesire, intocmita la data de 17.02.2020 de
conducerea centrului.

In referatul intocmit de inspectorul de specialitate si in hotararea Comisiei de externare
din caminele pentru persoane varstnice, din cadrul D.G.A.S.P.C. Mehedinti, din data de
17.03.2020, s-a mentionat ca externarea beneficiarei din Caminul pentru Persoane

Varstnice ,,Sfanta Maria” Sisesti se va efectua incepand cu data de 17.03.2020, dar de

E 2 T 1
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fapt beneficiara se externase din centru la data de 17.02.2020, cu o luni de zile inainte de
a se emite hotirarea comisiei.

Echipa de viziti a constatat ca au fost unele neconcordante si intirzieri, atit la
inregistrarea, cit si la redactarea documentelor necesare pentru solutionarea cererii
beneficiarei de incetare a acordarii serviciilor.

S-a mai constatat ca, dupa incetarea acordirii serviciilor, nu a fost notificat in scris,
in termen de 5 zile de la iesirea beneficiarului din centru, serviciul public de asistenti
sociala de la nivelul primariei localitatii pe a cirei razi teritoriali urma si locuiasca
beneficiara, cu privire la prezenta acesteia in localitate, in conformitate cu prevederile
indicatorului 3.2, Standardul 3 Tncetare/suspendare servicii, Modulul I — Accesarea serviciului
din Anexa nr. 1 Standardele minime de calitate pentru serviciile sociale cu cazare organizate ca
centre rezidentiale destinate persoanelor varstnice din Ordinul nr. 29/2019 ,la cererea
beneficiarului care are prezervatd capacitatea de discernamant, sub semndturd (se solicitd
beneficiarului sa indice in scris locul de domiciliu/resedinta unde va locui); in termen de
maxim 5 zile de la iesirea beneficiarului din centru se notifica in scris serviciul public de
asistentd sociald de la nivelul primdriei localitatii pe a carei razd teritoriald va locui persoana
respectivd, cu privire la prezenta beneficiarului in localitate”.

De asemenea, caminul nu a transmis serviciului public de asistentd sociald pe a
carui raza teritorialid avea domiciliul, resedinta sau unde locuia beneficiara, in termen de
maxim 30 de zile de la iesirea beneficiarei, documente care si contini informatii despre
aceasta. Nu au fost respectate prevederile indicatorului 3.4, Standardul 3 Incetare/
suspendare servicii, Modulul I — Accesarea serviciului din Anexa nr. 1 Standardele minime de
calitate pentru serviciile sociale cu cazare organizate ca centre rezidentiale destinate
persoanelor varstnice din Ordinul nr. 29/2019 ,, Centrul asigura comunicarea permanentd cu
serviciul public de asistentd sociald. In caz de iesire a beneficiarului din centru pe perioadd
nedeterminatd, centrul transmite, in termen de maxim 30 de zile de la iesire, serviciului public

de asistentd sociald pe a cdrui razd teritoriald isi are domiciliul, resedinta sau unde locuieste



beneficiarul, documente care sa contind informatii despre acesta (referitoare la identitatea sa,
date de contact, starea de sdndtate, motivele iesirii acestuia din centru etc.)”.

. . .

Registrul de evidenti a iesirilor beneficiarilor nu respecta rubricatia previzuti de
indicatorul 3.4, Standardul 3 Incetare/suspendare servicii, Modulul I — Accesarea serviciului
din Anexa nr. 1 Standardele minime de calitate pentru serviciile sociale cu cazare organizate ca
centre rezidentiale destinate persoanelor varstnice din Ordinul nr. 29/2019 ,, Centrul detine un
registru de evidenta a iegirilor din centru in care se inscriu: datele de identificare ale
beneficiarului, datele de transmitere a notificarilor sau a dosarului personal al beneficiarului,
destinatarii acestora (denumire, adresa, telefon, e-mail)”.

Din documentele prezentate a rezultat ¢a, in cursul anului 2020, in centru nu au existat
situatii de suspendare a acordarii serviciilor pe perioada determinati.

e) sesizdri si reclamatii

In centru exista o procedurd privind inregistrarea si rezolvarea sesizdrilor si
reclamatiilor, care prezenta modalitatea de transmitere a sesizirilor si reclamatiilor, cui se
adreseazd si unde se inregistreaza, modalitatea de rdspuns citre beneficiari si modul de
solutionare.

Procedura privind inregistrarea si rezolvarea sesizarilor si reclamatiilor, ca de
altfel toate procedurile verificate in cadrul vizitei nu erau intocmite in conformitate cu
prevederile punctului 9.2.3, Subsectiunea 2: 9.2. Cerinte generale, Sectiunea 9:
Standardul 9 — Proceduri din Codul controlului intern managerial al entitatilor publice,
elaborat de Secretariatul General al Guvernului aprobat prin Ordinul 600/2018.
Cdminul avea un recipient de tip cutie postala, in care se puteau depune sesizarile/reclamatiile
scrise, inscriptionatd, amplasati pe o masd In camera de zi, la loc vizibil. Beneficiarii au
declarat cd sunt multumiti de conditiile din cdmin, hrana este de calitate si suficienta,
personalul se comportd corespunzitor, nu au motive si reclame ceva si aveau cunostinta despre

existenta cutiei pentru sesizari si reclamatii.



Din interviurile cu beneficiarii a rezultat ca acestia erau informati asupra modului de
formulare a sesizérilor si reclamatiilor. A fost verificat si Registrul de sesiziri si reclamatii, in

anii 2019 i 2020 nu erau inregistrate reclamatii din partea beneficiarilor.

f) conditii de cazare

Caminul pentru Persoane Varstnice ,,Sfinta Maria” Sisesti avea o capacitate de 30 de
locuri. Repartizarea beneficiarilor in camere se efectua tinindu-se cont de mai multe criterii
(sex, diagnostic, dependente, obiceiuri) si de preferinte, beneficiarii avind posibilitatea de a se
muta ulterior, cu permisiunea conducerii cdminului.

Cladirea in care functiona caminul era structuratd pe doud nivele si era prevdazutd cu
rampd de acces pentru persoanele cu dizabilititi. La data vizitei erau cazati 26 de beneficiari,
10 barbati si 16 femei, cu varste cuprinse intre 53 si 100 de ani, (independenti — 5;
semidependenti -12; dependenti -9).

Caminul asigura fiecarui beneficiar un spatiu de cazare, existind 8 dormitoare cu céte 3
sau 4 paturi fiecare. Dormitoarele/camerele personale erau amenajate astfel incét sa asigure un
mediu confortabil, adaptat nevoilor beneficiarilor. Erau intr-o stare corespunzitoare de
curatenie si igiend, bine iluminate si aerisite, paviment acoperit cu parchet laminat si covoare,

ferestre din PVC cu geam termopan, instalatii electrice si corpuri de iluminat functionale.

Ferestrele dormitoarelor nu erau prevazute cu site de protectie, astfel incat au fost
observate numeroase insecte (muste) in spatiile ciminului, aspect ce crea un disconfort

evident pentru personal si beneficiari.

In unele camere (camera nr. 1 barbati, camera nr. 4 barbati, camera nr. 8 barbati)

peretii erau murdari, cu infiltratii si necesitau igienizare totala. De asemenea, in unele

5
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dormitoare starea de curitenie si igiena era deficitara, persistind un miros dezagreabil
de urina. Echipa de vizitd a constatat cd nu erau respectate in totalitate prevederile

indicatorului S3.2, Standard 3 Cazare Modulul V- Mediul de Viata ,,Dormitoarele/camerele
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personale sunt amenajate astfel incat sa asigure un mediu ambiant confortabil, adaptat

nevoilor beneficiarilor”.

Exista mobilier suficient: lampi de iluminat, dulapuri pentru pastrarea hainelor si a
lenjeriei personale, televizoare, frigidere etc.

Fiecare beneficiar dispunea de lenjerie, paturi si alte obiecte de cazarmament, curate si
in stare bund. Lenjeria de pat se schimba ori de céte ori era nevoie, mai ales in cazul
beneficiarilor cu incontinenta.

Grupurile sanitare erau curate, dar pe tavane si pe pereti, in unele grupuri sanitare
erau pete de igrasie care necesitau efectuarea unor lucriri de reparatii si igienizare.
Pavimentul era acoperit cu gresie si peretii cu faiantd, iar dotirile constau in scaune wc cu
capac, lavoare cu oglindi si cazi cu dusuri. In citeva camere, usile din lemn de la grupurile
sanitare necesitau reparatii la sistemele de inchidere. Existau unele amenajiri pentru
persoanele cu dizabilitdti (scaune speciale, bare de sprijin etc).

Apa rece si apa calda erau furnizate in mod curent, centrul fiind dotat cu centrald

proprie si boilere, iar alimentarea cu apa rece era asigurata de la refeaua publica.

Cidminul dispunea de doud cluburi pentru desfasurarea activitatilor/terapiilor de
integrare/reintegrare sociald si doud camere de zi (cluburi) mai mici, dar dotate insuficient
pentru derularea activitatilor de socializare si petrecere a timpului liber. Cluburile aveau
mobilier suficient (mese, fotolii, scaune), televizoare, insd lipseau diferite materiale si
echipamente adecvate pentru activitiitile de ergoterapie, artistice etc. Nu erau respectate
in totalitate prevederile indicatorului S 5.3., Standardul 5 Integrare/reintegrare sociald,
Modulul III — Activitdti/servicii din Anexa nr. 1 Standardele minime de calitate pentru
serviciile sociale cu cazare organizate ca centre rezidentiale destinate persoanelor varstnice din
Ordinul nr. 29/2019: |, Spafiile destinate activitatilor/terapiilor de integrare/reintegrare
sociald sunt dotate corespunzdtor scopului acestora”.

Curtea caminului era spatioasd, avea un aspect placut, amenajata ca loc destinat

repausului si activitatilor de relaxare in aer liber, avea binci, un foisor mare, spatii verzi,
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arbusti si flori, spatii pentru gospodirie (gridini de legume proprie), care si permiti
desfagurarea unor activitati in aer liber si implicarea beneficiarilor in activititile gospodaresti,
etc. Cladirea caminului era prevazutd, din constructie, cu doud terase mari, unde beneficiarii
puteau iesi in aer liber, atunci cand conditiile meteorologice erau nefavorabile.

Cdminul avea o spalatorie-uscitorie, amenajati conform normelor igienico-sanitare in
vigoare (camerd de dezinfectare a hainelor, spalatorie cu masind de spilat si uscitor de rufe,
calcatorie, magazie).

Beneficiarii intervievafi au mentionat cd sunt multumiti de conditiile de cazare si de
atitudinea personalului, inclusiv beneficiarii cu grad ridicat de dependentd, care necesitau

ingrijire zilnicd (Imbracat/dezbricat, transfer in fotoliu, toaletd individuali etc.).

g) asigurarea hranei

Hrana era preparatd in blocul alimentar al cdminului, de citre personal specializat.
Bucitaria era amenajata in mod corespunzitor, fiind dotatd cu aparaturd electrocasnica (plita
electrica, sistem de ventilatie functional, frigidere si combine frigorifice etc.), veseld din inox
si mobilier adecvat (mese de lucru din inox, dulapuri pentru vesela etc.).

Personalul de la blocul alimentar purta echipament de protectic si avea analizele
obligatorii efectuate la zi.

Starea de curdtenie si igiena la blocul alimentar era corespunzitoare, ciminul avind un
stoc suficient de substante dezinfectante pentru vesela si suprafete.

Caminul detinea o sald de mese, amenajata si dotatd cu mobilier suficient, functional si
confortabil, bine iluminatd, cu o ambiantd placutd. Servirea mesei in dormitoare se practica
numai pentru persoanele a caror conditie de sdnitate nu permitea deplasarea acestora sau aveau
nevoie de ajutor pentru hranire si hidratare.

Conform celor mentionate de personal si beneficiari, se asigura o alimentatie echilibrata
din punct de vedere cantitativ si calitativ si se tinea cont in alcatuirea meniului de preferintele
acestora.

Persoanele varstnice beneficiau de 3 mese principale pe zi si doua gustari, fiind asigurat

un aport caloric corespunzator stdrii de sandtate si nevoilor acestora.
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Programul de servire a mesei $i meniul zilnic erau afisate la sala de mese. Majoritatea
beneficiarilor fiind diagnosticati cu afectiuni medicale cronice (cardiovasculare, neurologice,
cerebrovasculare), care necesitau un anumit regim alimentar, hrana oferitd respecta nevoile
nutritionale specifice varstnicilor si recomandirile medicale.

Echipa de vizitd a verificat hrana ce urma sa fie servitd la masa de prinz si a constatat
cd era corespunzatoare din punct de vedere fizic si organoleptic.

Existau prelevate probe alimentare in recipiente inchise, pastrate timp de 48 de ore intr-
un frigider separat, dotat cu termometru si grafic de temperaturd, conform prevederilor
cuprinse in Ordinul Ministerului Sanatatii nr. 976/1998 pentru aprobarea Normelor de igiend
privind productia, prelucrarea, depozitarea, pastrarea, transportul si desfacerea alimentelor.

La data efectudrii vizitei, cdminul avea Document de inregistrare sanitar-veterinard si
pentru siguranta alimentelor, eliberat de Directia Sanitard Veterinard si Pentru Siguranfa
Alimentelor Mehedinti, valabil pentru ,,receptia si depozitarea materiilor prime, prepararea

de meniuri §i servirea mesei cdtre consumatorul final”.

h) asigurarea asistentei pentru sdndtate

Caminul avea cabinet medical si sald de tratamente amenajate conform prevederilor
legale cuprinse in ordinul Ministerului Sanatitii si Familiei nr. 153/2003 pentru aprobarea
Normelor metodologice privind infiintarea, organizarea i functionarea cabinetelor medicale.
Cabinetul medical era dotat cu mobilier (canapea de consultatii, birou, dulapuri pentru
depozitarea medicamentelor §i materialelor sanitare), aparaturda medicald (tensiometru,
stetoscop, glucometru, termometre etc.), aparat de urgentd cu medicamente si materiale
sanitare conform baremului minimal etc.

Serviciile de asistentd medicald primara pentru beneficiarii cazafi in aceastd unitate
erau acordate de medicul de familie din localitate, la care erau inscrisi toti beneficiarii.

Asistenta medicala era asiguratd de 3 asistenti medicali generalisti. Programul de lucru
al asistentilor medicali se desfasura in ture de 8 ore (7-15, 14-22), nefiind asigurata

permanenta in acordarea serviciilor medicale.
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Nu exista posibilitatea acordirii serviciilor de Kkinetoterapie si recuperare
medicald, ciminul neavind previzut in statul de functii posturi de kinetoterapeut sau
maseur §i nici contract de prestiri servicii incheiat cu personal de specialitate.

Conform prevederilor legale cuprinse in Ordinul Ministerului Muncii si Justitiei Sociale
nr. 29/2019, Anexa 1 Standardele minime de calitate pentru serviciile sociale cu cazare
organizate ca centre rezidentiale destinate persoanelor varstnice, Modul 11T Activititi/Servicii,
Standard 3 — Recuperare/Reabilitare Functionald, ,,centrul rezidential asigurd programe de
recuperare/veabilitare in scopul mentinerii sau ameliorarii autonomiei functionale a
beneficiarului.”. De asemenea, la punctul S 3.1 este previzut ci: ,,in functie de scopul/functiile
centrului §i categoria de beneficiari cdreia i se adreseazd, serviciile/terapiile de
recuperare/reabilitare functionald pot fi din cele mai diverse: psihoterapie, kinetoterapie,
terapie prin masqaj..., 1ar la punctele S 3.2 si S 3.3 |, ,centrul dispune de spatii special
amenajate pentru diversele tipuri de servicii/terapii de recuperare/reabilitare functionala
oferite (cabinet/sdli de gimnasticd, camere cu destinatie special), de dotdrile si echipamentele
necesare, precum si de personal calificat pentru realizarea acestora” .

Avind in vedere cd unii beneficiari erau diagnosticati cu afectiuni medicale cronice
(afectiuni reumatismale degenerative, sechele ale bolilor cerebrovasculare, afectiuni
neurologice etc.), care aveau un grad ridicat de dependentd si o autonomie functionald redusi,
echipa de vizitd a subliniat necesitatea respectirii legislatiei in vigoare cu privire la
asigurarea terapiilor de recuperare/reabilitare functionald pentru beneficiari, fie prin
amenajarea unui spatiu corespunzitor, dotarea cu echipamentul necesar si angajarea de
personal calificat, fie prin incheierea unui contract de prestari-servicii in acest sens.

Beneficiarii aveau intocmite fise de monitorizare servicii, dar acestea nu erau
completate corespunzitor, lipsind consemnarea zilnici/siptiménali/lunari a medicatiei
administrate. De asemenea, din verificarea fiselor de monitorizare servicii s-a retinut ca
nu au existat consemnari referitoare la consultatiile efectuate de beneficiari la medicul de
familie sau la alti medici specialisti, internari in spital etc. Astfel, nu erau respectate

prevederile legale cuprinse in Anexa 1 din Ordinul Ministerului Muncii si Justitiei Sociale nr.
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29/2019 privind Standardele minime de calitate pentru serviciile sociale cu cazare organizate
ca centre rezidentiale destinate persoanelor varstnice, Modulul III Activititi/Servicii, Standard
2 Asistenta pentru sandtate, punctul S2.4, unde se precizeazi ci: ,,Personalul medical tine
evidenta medicatiei administrate (denumire comerciald si dozaj) fiecdrui beneficiar in fisa de
monitorizare servicii a beneficiarului”, iar la punctul S2.3 ,.In fisa de monitorizare servicii se
consemneazd date privind starea de sdndtate a beneficiarului §i simptomele prezentate,
consultatiile si tratamentele efectuate, regimul igieno-dietetic recomandat”.

In cazul beneficiarilor diagnosticati cu afectiuni medicale cronice, au fost prezentate
echipei de vizitd documente medicale care atestau reevaluarea periodicd a acestora (scrisori
medicale, bilete de externare, buletine de analize etc.). Acestea erau atasate la fisele medicale
ale pacientilor. Din verificarea fiselor medicale ale beneficiarilor a rezultat c¢i nu toti
beneficiarii au fost reevaluati periodic la termenul recomandat de medicul specialist.

In anul 2020 a fost efectuata o singura internare a unui beneficiar in spital. Motivele
interndrii au fost reprezentate de afectiuni medicale acute (vasculare, neurologice) survenite pe
fondul afectiunilor medicale cronice ale beneficiarului.

Nu au existat cazuri de infectare cu virusul COVID-19 la beneficiari sau personal.

Beneficiarii primeau tratament medical in baza prescriptiei medicale eliberate de
medicul de familie sau alti medici specialisti. Medicamentele erau pastrate la cabinetul medical
in pungi individualizate pentru fiecare beneficiar si erau distribuite conform prescriptiei
medicale, de catre personalul de serviciu.

Din verificarea documentelor medicale a rezultat cid la data vizitei majoritatea
beneficiarilor primeau tratament medical recomandat de medicul de familie sau de medicul
specialist, acestia fiind diagnosticati cu diverse afectiuni (cardiovasculare, digestive,
metabolice, neurologice, psihice etc.).

Administrarea medicamentelor de la aparatul de urgentd era consemnata in Registrul de
tratament medical, cu semnétura beneficiarului.

Referitor la evidenta administrarii medicamentelor i materialelor sanitare, echipa de

Vvizitd a constatat cd nu era intocmita condica de evidentd a medicamentelor si materialelor
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consumabile, nefiind respectate prevederile legale cuprinse in Anexa 1 din Ordinul
Ministerului Muncii si Justitiei Sociale nr. 29/2019 privind Standardele minime de calitate
pentru serviciile sociale cu cazare organizate ca centre rezidentiale destinate persoanelor
varstnice, Modulul III Activititi/Servicii, Standard 2 Asistenta pentru sinitate, punctul S2.7,
unde se precizeaza ca ,,Centrul define o condicd de evidentd a medicamentelor si materialelor
consumabile folosite pentru tratamentul beneficiarilor in care se consemneazd numele
beneficiarilor, cantitatea totald eliberatd, perioada de utilizare, data eliberdrii §i semndtura
persoanei care intocmegte condica §i a celei care elibereaza medicamentele si materialele”.

Nu au existat cazuri diagnosticate cu boli infecto-contagioase in perioada 2019-2020. in
incinta cdminului exista amenajat un izolator cu 3 paturi si grup sanitar propriu.

Din interviurile membrilor echipei de vizita cu mai multi beneficiari a rezultat ¢a acestia
erau multumifi de modul de asigurare a asistentei medicale, tratamentul administrat si de
relatia cu personalul medical.

Centrul definea Registrul de evidentd a incidentelor deosebite in care erau consemnate
evenimentele deosebite. In anul 2020 au fost consemnate 8 evenimente (7 decese si o solicitare
a Serviciului 112). In fiecare caz au fost anuntate conducerea centrului, familia, medicul de
familie si D.G.A.S.P.C. Mehedinti.

Referitor la numarul de decese, in anul 2020 au fost inregistrate 7 decese ale
beneficiarilor, pana la data vizitei. Conform certificatelor constatatoare ale deceselor, cauzele
au fost reprezentate de complicatiile evolutive ale afectiunilor medicale cronice diagnosticate
ale beneficiarilor (afectiuni cardiovasculare, renale etc.). Nu au existat cazuri care si implice

sesizarea organelor de cercetare penala.

i) reabilitarea psihologicd
in cadrul caminului exista un psiholog angajat din anul 2008, cu o jumitate de norma.
Psihologul centrului avea drept de libera practica din anul 2011, in specialitatea Psihologie

clinicd, fiind inscris in Colegiul Psihologilor din Romania, conform Legii nr. 213/2004 privind
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exercitarea profesiei de psiholog cu drept de liberd practicd, infiinfarea, organizarea si
funcfionarea Colegiului Psihologilor din Romania.

Exista un cabinet psihologic in centru, dotat corespunzitor din punct de vedere tehnic
(mobilier adecvat, calculator, imprimant etc.). Activititile aveau loc in cabinetul psihologic si
in camerele de zi din interiorul cdminului, constind in principal in activititi de evaluare si
consiliere psihologicd. La momentul vizitei nu era intocmit un Registru de evidenti a
actelor profesionale, in care acestea si fie inregistrate.

Psihologul completa urmaitoarele documente: Evaluare/Reevaluare beneficiar, Plan
individualizat de asistentd si ingrijire, Fisa monitorizare. Documentele erau sumar intocmite. in
Fisa de evaluare/reevaluare nu erau consemnate nevoile psihologice identificate de citre
specialist, in vederea stabilirii serviciilor ce urmau a fi asigurate, ci psihologul completa la
majoritatea  beneficiarilor ,,Consiliere in functie de nevoi” la rubrica Nevoi
educationale/culturale/spirituale/sociale. Este absolut necesard identificarea nevoilor
beneficiarilor in urma evaludrii lor, pentru calibrarea unei interventii fintite si eficiente, axate
pe problemele beneficiarilor. Evaluarea psihologica se realiza anual sau la nevoie, in functie de
modificarile aparute in starea de sandatate a beneficiarului.

Beneficiarii erau consiliati de catre psiholog, dar desi in centru erau cazate inclusiv
persoane cu afectiuni psihiatrice diagnosticate (depresie etc.), nu exista un program saptidmanal
structurat de consiliere stabilit pentru niciun beneficiar. Avand in vedere simptomele
psihiatrice, tulburdrile functiilor cognitive, tulburdrile emotionale etc. consemnate la unii
beneficiari, este necesara stabilirea unui plan de interventie psihologicd personalizat, cu
obiective clar stabilite si termene, care si se desfasoare dupd un program stabilit, structurat.
Ulterior consilierii psihologice, nu era completat un protocol al sedintei, care sd cuprinda

obiectivele acesteia, aspectele discutate etc. Consilierea psihologica era de tip individual sau de

grup.
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Avénd in vedere aspectele constatate, in temeiul art. 43 alin. (1) si art. 47 din Legea nr.
35/1997 privind organizarea §i functionarea institutiei Avocatul Poporului, republicati,

Avocatul Poporului

RECOMANDA

conducerii Caminului pentru Persoane Varstnice ,,SfAnta Maria” Sisesti, judetul

Mehedinti, sa intreprinda masurile legale care se impun pentru:

® revizuirea si aprobarea prin decizia/hotiararea D.G.A.S.P.C. Mehedinti a Regulamentului
de organizare si functionare a Cartei drepturilor beneficiarilor, a Codului de etici si a

Ghidului beneficiarului, in conformitate cu prevederile legale;

* elaborarea si implementarea unui set de proceduri operationale pentru toate activititile
Céminului pentru Persoane Varstnice ,,Sfinta Maria” Sisesti, in conformitate cu
prevederile Ordinului 600/2018 si Anexei nr. 1 Standardele minime de calitate pentru
serviciile sociale cu cazare, organizate ca centre rezidentiale destinate persoanelor

varstnice din Ordinul nr. 29/2019;

e planificarea si organizarea unor sesiuni de instruire a personalului privind respectarea
drepturilor beneficiarilor, inscrise in Carta si in Codul de eticd a procedurilor utilizate in

camin si Inregistratrea acestora;

e respectarea prevederilor legale referitoare la incetarea acordarii serviciilor (intocmirea si
inregistrarea corespunzatoare a cererii de incetare a acordarii serviciilor, inregistrarea si
redactarea documentelor necesare pentru solutionarea cererii beneficiarilor de incetare a

acordarii serviciilor);
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intocmirea $i completarea corespunzitoare a tuturor registrelor de evidentd, in
conformitate cu standardele in vigoare si instruirea personalului cu privire la

consemnarea datelor;

notificarea in scris a serviciului public de asistentd sociald de la nivelul primiriei
localitatii pe a cdrei raza teritoriald urmeaza sd locuiascd beneficiarul, care a iesit din
centru pe perioadd nedeterminatd, in conformitate cu prevederile legale, precum si
transmiterea documentelor, care sd contind informatii despre beneficiar, serviciului
public de asistenta sociala pe a carui raza teritoriala isi are domiciliul, resedinta sau unde

locuieste beneficiarul, in conformitate cu prevederile legale;
efectuarea demersurilor necesare pentru incadrarea personalului pe functiile vacante;

dotarea cluburilor cu materiale si echipamente adecvate pentru desfasurarea activitatilor

de ergoterapie, artistice pentru beneficiari;

igienizarea dormitoarelor si a grupurilor sanitare, precum si efectuarea unor lucrdri de

reparatii la usile de acces la grupurile sanitare;
montarea unor site de protectie la ferestre in scopul impiedicarii patrunderii insectelor;

efectuarea demersurilor necesare in vederea asiguririi terapiilor de recuperare/reabilitare
functionald pentru beneficiari, fie prin amenajarea unui spatiu corespunzitor, dotarea cu
echipamentul necesar si angajarea de personal calificat, fie prin incheierea unui contract
de prestari-servicii in acest sens, conform prevederilor legale in vigoare;

reevaluarea periodica a tuturor beneficiarilor diagnosticati cu afectiuni medicale cronice,
conform recomandarii medicului specialist;

intocmirea condicii de evidentd a medicamentelor si materialelor consumabile si
instruirea personalului medical cu privire la completarea corecta a fiselor de
monitorizare servicii, conform standardelor minimale;

intocmirea unui Registru de evidenta a actelor profesionale in care sa fie consemnate
serviciile psihologice, numerotat, stampilarea si inregistrat la D.G.A.S.P.C. Mehedinti;
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e identificarea si consemnarea nevoilor psihologice ale beneficiarilor, astfel incat fiecare
beneficiar sd primeascd serviciile necesare in vederea mentinerii si dezvoltirii
autonomiei psihice;

* stabilirea unui orar/program structurat de consiliere a beneficiarilor, a unui plan de
interventie psihologicd personalizat pentru acestia, si consemnarea in documente

(Registru etc.) a continutului sedintei de consiliere.

Craiova: 10 iulie 2020
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