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Aprob,

Avocatul Poporului,

Raport

privind vizita efectuati la Centrul de ingrijire si Asistenta Suseni, judetul Gorj

Sumar:

Prezentul Raport intocmit ca urmare a vizitei anuntate la Centrul de Ingrijire si
Asistentd Suseni, judetul Gorj, este structurat pe trei capitole, dupi cum urmeazi:

1. Cadrul general si organizarea vizitei

2. Constatirile rezultate din vizita efectuati

3. Recomandari




1. Cadrul general si organizarea vizitei

in conformitate cu art. 35 lit. a) si art. 39 alin. (3) din Legea nr. 35/1997 privind
organizarea si functionarea institutiei Avocatul Poporului, republicat, la data de 16 iunie 2020

a fost efectuatd o vizita anunfati la Centrul de Ingrijire si Asistenta Suseni, judetul Gorj.
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 Regionald Craiova.

Obiectivele vizitei au constat in: verificarea modului in care au fost intreprinse masurile
in scopul protectiei beneficiarilor impotriva contamindrii cu COVID-19 si pentru respectarea
drepturilor, a conditiilor de cazare si a alimentatiei persoanelor varstnice, protectia impotriva
psihologicd, precum si alte aspecte cu relevanti pentru Mecanismul National de Prevenire a

Torturii.

Avand in vedere conditiile speciale impuse de starea de alertd decretatd in Romania
incepand cu data de 15.05.2020 si in scopul desfisurarii vizitei in conditii de siguranti
sanitard, membrii echipei de vizitd au purtat echipament individual de protectie (madsti, viziere,
manusi, halate de unica folosintd, botosi), iar interviurile cu beneficiarii s-au desfasurat in
conditii de sigurantd si confidentialitate, cu respectarea misurilor de protectie sanitard si

distantare sociala.

2. Constatarile rezultate din vizita efectuati
a) informatii referitoare la organizarea centrului
Centrul de Ingrijire si Asistentd Suseni este o institutie publica de protectie sociala fara

personalitate juridica, infiintat in anul 1992 prin Ordinul nr. 104 din 24.04.1992 al



Secretariatului de Stat pentru Handicapati, sub denumirea de Cimin Spital pentru Bolnavi
Cronici Adulti Suseni, cu personalitate juridic, aflat in subordinea Inspectoratului de Stat
Teritorial pentru Handicapati Gorj.

Prin Ordonanta de urgenta nr. 102 din 30.06.1992 a fost schimbati denumirea in Centru
de Ingrijire si Asistentd, finantarea fiind asigurati din contributii proprii ale beneficiarilor sau
ale intretindtorilor acestora, si din sumele alocate de la bugetele autoritatilor administratiei
publice locale.

Avénd in vedere prevederile Hotdrarii Guvernului nr. 1424/2004, la data de 01.01 L0035,
prin Hotararea nr. 45 din 08.12.2004 a Consiliului Judetean Gorj, Centrul de Ingrijire si
Asistentd Suseni a trecut in subordinea Directiei Generale de Asistentd Sociald si Protectia
Copilului Gorj. A fost schimbatid denumirea in Complexul de Ingrijire si Asistentd Suseni,
format din Centrul de Recuperare si Reabilitare pentru persoane adulte cu handicap grav si
Centrul de Ingrijire i Asistentd Suseni.

Centrul rezidential are sediul in comuna Runcu, satul Suseni, judetul Gorj, functioneazi
In baza licentei de functionare eliberati de Ministerul Muncii, Familiei, Protectiei Sociale si
Persoanelor Varstnice (M.M.F.P.S.P.V), la data de 17.08.2015, si detine autorizatiile si avizele
de functionare din partea Directiei de Sanitate Publici Gorj si din partea Inspectoratului pentru
Situatii de Urgenta Gorj, in termen de valabilitate.

Centrul avea o capacitate de 65 de locuri, nefiind indeplinite prevederile din Cerinte
minime, Standardul 1 Organizare si functionare, Modulul I — Managementul serviciului
social din Anexa nr. 1 - Standardele minime de obligatorii pentru serviciile sociale
destinate persoanelor adulte cu dizabilititi din Ordinul nr. 82/2019 (,, Centrul rezidential
are capacitate maximd de 50 de locuri, cu excepfia Centrului pentru viata independentd pentru
persoane adulte, care are capacitatea maximd de 20 de locuri”).

Functiona cu respectarea prevederilor cadrului general de organizare si functionare a
serviciilor sociale, reglementat de Legea nr. 292/2011, cu modificarile ulterioare, Legea nr.

272/2004 a asistentei sociale, republicatd, cu modificarile si completarile ulterioare, Legea nr,



17/2000 privind asistenta sociali a persoanelor varstnice, republicatd, precum si a altor acte
normative secundare aplicabile in domeniu.

Unitatea definea Autorizatie Sanitard de Functionare eliberati de Directia de Sanitate
Publica Gorj.

Activitatile desfasurate in centru erau reglementate de prevederile legale din Anexa nr.
I din Ordinul Ministerului Muncii si Justitiei Sociale (M.M.J.S.) nr. 82/2019 privind aprobarea
standardelor specifice minime de calitate, obligatorii pentru serviciile sociale destinate
persoanelor adulte cu dizabilitati.

Admiterea persoanelor in centru se efectua in baza deciziei Comisiei de evaluare din
subordinea Consiliului Judetean Gorj.

Beneficiarii serviciilor acordate erau persoane adulte cu dizabilititi incadrate in grad de
handicap, cérora li s-a stabilit o mdsurd de protectie in cadrul centrului, conform criteriilor de
admitere (persoand incadratd in grad de handicap, persoani cu dizabilitati careia nu i s-a putut
acorda protectia sau ingrijirea la domiciliu sau in cadrul altor servicii din comunitate).

Dupé vizitarea spatiilor centrului, conducerea ciminului a prezentat reprezentantilor
institutiei Avocatul Poporului mai multe documente (Regulamentul de organizare si
functionare, Codul de eticd, procedurile existente, registrele, citeva dosare ale beneficiarilor
etc).

Echipa de vizitd a constatat ci era necesari revizuirea si aprobarea de citre
D.G.A.S.P.C. Gorj, prin decizie/hotirire, a Regulamentului de organizare si functionare,
intrucit regulamentul prezentat in timpul vizitei nu era intocmit in conformitate cu
prevederile Ordinului nr. 82/2019 privind aprobarea standardelor specifice minime de
calitate obligatorii pentru serviciile sociale destinate persoanelor adulte cu dizabilitati.

Drepturile beneficiarilor centrului erau stipulate in contractul pentru acordarea de
servicii sociale, incheiat intre conducerea caminului si fiecare beneficiar/reprezentant legal.

La intrarea in centru exista un avizier unde erau afisate materiale informative (conditiile

de admitere, activitatile si serviciile oferite, drepturile si obligatiile beneficiarilor etc.).



Au fost verificate prin sondaj mai multe dosare ale beneficiarilor, care contineau
documentele previzute de standardele de calitate, dar in doudi dosare nu existau planurile
personalizate revizuite la interval de 6 luni de citre echipa multidisciplinara impreuni cu
managerul de caz, nefiind indeplinite prevederile din Cerinte minime, pct. 4, Standardul
2 Planul personalizat, Modulul III — Evaluare si planificare din Anexa nr. 1 - Standardele
minime de obligatorii pentru serviciile sociale destinate persoanelor adulte cu dizabilitati
din Ordinul nr. 82/2019: . Dupd perioada de maxim 6 luni de la evaluarea initiala, PP se
revizuieste periodic de catre echipa multidisciplinard impreund cu managerul de caz, la

interval de 6 luni”.

b) masurile intreprinse in scopul protectiei beneficiarilor impotriva contamindrii in
perioada pandemiei COVID-19

Din documentele prezentate a rezultat faptul ci pe perioada stirilor de urgenta si alerta
s-au aplicat o serie de masuri de prevenire si management a situatiei generate de epidemia de
COVID -19, constand in: suspendarea vizitelor de orice fel s1 a activitatilor de voluntariat in
centru; completarea declaratiei pe propria raspundere in contextul epidemic actual de citre
fiecare angajat la intrarea in serviciu; masurarea temperaturii angajatilor la intrarea in serviciu
si Tnregistrarea intr-un registru special; purtarea obligatorie a materialelor de protectie de citre
personal si de citre beneficiari, la nevoie; limitarea accesului in alte spafii decat cele in care isi
desfagurau activitatea si stabilirea traseelor pentru fiecare angajat, in functie de specificul
activitatii sale; izolarea personalului la locul de muncd; suspendarea activitdtilor de grup;
monitorizarea temperaturii beneficiarilor de doua ori pe zi s1 consemnarea in registrul special
intocmit; aerisirea naturald a camerelor beneficiarilor de cel putin doud ori pe zi, cate 30 de
minute; informarea beneficiarilor cu privire la regulile de igiend care trebuie respectate in
contextul epidemiei COVID-19; supravegherea beneficiarilor pentru respectarea regulilor de
igiend; in cazul beneficiarilor dependenti de ingrijire, igiena personala si dezinfectarea erau
asigurate de personal echipat corespunzator (masca, manusi, ochelari de protectie etc.);

mentinerea curdteniei si dezinfectarea tuturor spatiilor centrului; informarea personalului cu
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privire la Ghidul de prevenire a COVID -19; elaborarea si aplicarea procedurii de lucru privind
izolarea beneficiarilor timp de 14 zile la revenirea din comunitate sau spital, in conditiile de
prevenire a raspandirii virusului COVID -19; emiterea unor note interne pentru stabilirea cailor
de acces pentru angajatii centrului si limitarea accesului autovehiculelor in incinta centrului;
claborarea Planului de masuri in cazul aparitiei unui caz de infectare cu COVID-19 la C.I.A.
Suseni, pentru o perioadd de 14 zile; instruirea personalului cu privire la Procedura de sistem
privind protectia personalului si a beneficiarilor D.G.A.S.P.C. Gorj impotriva riscurilor
biologice si in special a virusului COVID-19; instituirea misurii distantarii sociale a
beneficiarilor si angajatilor de minim 2 m; respectarea distantrii sociale la servirea hranei,
masa servindu-se in serii; asigurarea necesarului de substante dezinfectante s1 de echipamente
de protectie pentru salariati $i beneficiari (manusi, bonete, halate de unica folosintd, masti,
botosei); izolarea personalului angajat la locul de munci, in perioada 11.04.2020 — 14.05.2020
in serii de 14 zile, limitAndu-se astfel riscul de infectare, la intrarea in serviciu fiind efectuate
testele de detectare COVID-19; instruirea personalului privind ,,Protocol recomandiri pentru
serviciile sociale aplicabile in perioada stirii de alerti generatd de epidemia de COVID-19”;
aplicarea instructiunilor proprii S.S.M. privind misurile pentru prevenirea contamindrii cu noul
coronavirus SARS-CoV-2 si pentru asigurarea desfisuririi activititii la locul de munci in
conditii de securitate si sandtate in munca pe perioada stirii de alerti; elaborarea si aplicarea
Planului de continuare a activitatii, pe perioada stirii de alertd, la nivelul C.I.A. Suseni, etc.
Din documentele prezentate echipei de vizitd §i din interviurile cu beneficiarii si
personalul a rezultat ci pana la data vizitei (16.06.2020) a existat o buni colaborare intre
conducerea D.G.A.S.P.C. Gorj si conducerea C.I.A. Suseni privind masurile de prevenire si
management a situatiei generate de epidemia de COVID-19. Beneficiarii s1 personalul de
serviciu au fost informati de catre seful centrului si coordonatorul personalului de specialitate,
le-au fost respectate drepturile si li s-a prelucrat Planul de continuare a activititii pe perioada
stdrii de alertd. De asemenea, au fost acordate la timp materialele de igiend personald sl
colectiva, atdt beneficiarilor, cit si personalului din centru, si s-a asigurat achizitia si montarea

dispersoarelor de solutie dezinfectant la toate punctele de lucru si la punctele de acces.
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a) protectia impotriva neglijarii, exploatirii, violentei si abuzului
violentei si abuzului, aprobati prin decizia furnizorului de servicii sociale la data de
22.04.2020, intocmita in conformitate cu prevederile indicatorilor S4.1 Standardul 4 Protectia
Anexa nr. | Standardele specifice minime de calitate obligatorii pentru serviciile sociale
destinate persoanelor adulte cu dizabilitati din Ordinul nr. 82/2019. In procedura prezentata
erau precizate regulile cu privire la administrarea medicamentelor, modul de identificare si
semnalare a cazurilor de neglijare, exploatare, violentd si abuz, raportarea, investigarea si
solutionarea situatiilor de neglijare, exploatare, violenta si abuz etc. In proceduri era precizat
modul In care se consemneazi/rezolvi cazurile de violentd si abuz sesizate de personal, in
timpul activitatii acestuia, in relatie cu beneficiarul/familia acestuia.
violentei §i abuzului. In Registrul privind perfectionarea continui a personalului erau
inregistrate 22 de sesiuni de instruire a personalului in anul 2020, fiind consemnate data si
tema instruirii, numele, semndtura participantilor, numele si semnitura persoanei care a
realizat instruirea. Membrii echipei de viziti au constatat ci se organizau anual sesiuni de
instruire a personalullui cu privire la recunoasterea formelor de neglijare, exploatare, violentd,
tratament degradant, abuz emotional, fizic etc.

A fost verificat si Registrul de evidentd a cazurilor de neglijiri, exploatiri, violenta si
abuz, in anul 2020, care era numerotat, semnat, dar nu era structurat pe ani si inregistrat la
D.G.A.S.P.C. Gorj.

Din documentele prezentate si din interviurile cu beneficiarii si personalul prezent in
centru a rezultat ¢d in cursul anilor 2019 si 2020 nu au fost inregistrate cazuri de violentd si

abuz la Centrul de Ingrijire si Asistenta Suseni.

b) sesizari si reclamatii

Centrul definea o procedurd aprobati de conducerea D.G.A.S.P.C. Gorj privind
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Inregistrarea si rezolvarea sesizirilor si reclamatiilor, in care se prezenta modul de informare al
beneficiarilor sau reprezentantilor legali despre posibilitatea depunerii de sesizari/reclamatii
sau despre exprimarea unei nemultumiri in legaturi cu calitatea ingrijirii §i protectiei in centru.

Procedura privind inregistrarea si rezolvarea sesizarilor si reclamatiilor mai cuprindea
durata maxima in care persoana in cauzi primeste rispunsul, excluderea oriciror forme de
represalii asupra celor care efectueazi sesiziri/reclamatii etc. Centrul avea doui recipiente de
tip cutie postald, destinate depunerii sesizirilor/reclamatiilor, usor accesibile beneficiarilor.
Beneficiarii intervievati au declarat ¢ sunt multumiti si nu au motive si reclame si aveau
cunostintd de existenta cutiilor pentru sesiziri si reclamatii.

Din interviurile cu beneficiarii a rezultat ci acestia erau informati asupra modului de
formulare a sesizarilor si reclamatiilor, in conformitate cu prevederile procedurii operationale
privind sesizarile si reclamatiile si ale Standardul 7 - Sesiziri/Reclamatii, Modulul V Protectie
si Drepturi din Anexa nr. 1 a Ordinului nr. 82/2019.

A fost verificat Registrul de sesizdri si reclamatii, care era numerotat, semnat, dar nu

era structurat pe ani si inregistrat la D.G.A.S.P.C. Gorj. In anii 2019 si 2020 nu au fost

inregistrate reclamatii din partea beneficiarilor.

¢) personalul centrului

Conform statului de functii, in cadrul centrului erau previzute 58 de posturi: sef centru,
coordonator personal de specialitate, medic, asistent social, psiholog, contabil, 10 asistenti medicali, 4
educatori, 17 infirmieri, 3 ingrijitori curdtenie, magaziner, 6 muncitor calificat, 2 spalatorese, paznic.

Erau vacante 8 posturi: psiholog, asistent medical, educator, infirmier, ingrijitor

curatenie, administrator, muncitor necalificat si paznic.

In urma verificarii Registrului de evidenta privind perfectionarea continui a
personalului, s-a constatat ca au fost planificate si organizate sesiuni de instruire a personalului
privind respectarea drepturilor beneficiarilor inscrise in Carti si in Codul de etici (sesiuni de

instruire a personalului de ingrijire privind: respectarea demnitatii si intimititii beneficiarilor,



metodele de abordare, comunicarea si relationarea cu beneficiarii, protectia impotriva torturii,

tratamentelor inumane sau degradante, cunoasterea procedurilor utilizate in cimin etc.).
d) conditii de cazare

Centrul de Ingrijire s1 Asisten{d Suseni era amplasat in comunitate si avea o structuri
P+1 in care erau amenajate birourile administrative, 20 de dormitoare pentru beneficiari,
cabinetul medical, sala de tratamente, sala de kinetoterapie, izolatorul, oficiul alimentar si sala
de mese, sala de activititi educative, camera de viziti cu biblioteca, spalitoria, magazii etc.

Dormitoarele beneficiarilor erau situate atat la parter, cat si la etajul cladirii. La intrarea
in centru exista rampa de acces pentru persoanele cu dizabilitati. Dormitoarele erau dotate cu 3
paturi, fiind respectate prevederile legale din Anexa nr. 1 a Ordinului Ministerului Muncii sl
Protectiei Sociale nr. 82/2019 privind aprobarea standardelor specifice minime de calitate
obligatorii pentru serviciile sociale destinate persoanelor adulte cu dizabilitati, Modulul 1-
Managementul serviciului social, Standard 2 — Gazduire, Ic 3 , Spatiile de cazare cuprind
maxim 3 paturi”.

Dormitoarele erau amenajate astfel incat si asigure un mediu ambiant confortabil,
adaptat nevoilor beneficiarilor. Erau intr-o stare corespunzitoare de curdfenie si igiend, bine
iluminate si aerisite, cu perefii curati, paviment acoperit cu linoleum sanitarizat si covoare,
ferestre din PVC cu geam termopan si site de protectie, instalatii electrice si corpuri de
iluminat functionale.

Mobilierul era suficient (noptiere si dulapuri individuale), saltelele, lenjeria si paturile
erau curate gi in stare bund. Lenjeria de pat se schimba ori de cate ori era nevoie, mai ales in
cazul beneficiarilor cu incontinenta.

Toate camerele erau previzute cu senzori de fum si butoane de alarmare in caz de
incendiu sau alte evenimente neprevizute. In dormitoare erau instalate aparate tv conectate la
refeaua de alimentare prin cablu.

Fiecare dormitor avea grup sanitar propriu. Acestea erau curate, igienizate

corespunzator, dotate cu scaune wc, lavoare cu oglinda, dusuri si instalatii tehnico-sanitare in
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stare bund de functionare. La grupurile sanitare existau amenajari pentru persoanele cu
dizabilitdti (usi largi de acces, scaune speciale, bare de sprijin etc.). Centrul asigura
beneficiarilor materialele necesare pentru igiena personali.

Apa rece si apa calda erau asigurate permanent, beneficiarii avind acces la baie sau
toaletd, fie singuri, fie ajutati de personalul centrului. Alimentarea cu apa potabila era asigurati
din reteaua publica si dintr-un foraj propriu in caz de necesitate. Apa caldd menajera si cildura
erau asigurate prin intermediul centralei termice proprii.

Pentru beneficiarii imobilizati la pat existau suficiente saltele antiescard, iar personalul
de ingrijire era instruit in ceea ce priveste manevrele de repozitionare, in vederea prevenirii
aparitiei escarelor. Fiecare beneficiar avea intocmiti o fisd de monitorizare a repozitionarii,
completatd de personalul de ingrijire. Nu existau beneficiari cu escare.

Echipa de vizitd a apreciat conditiile bune de gizduire a beneficiarilor din centru, dar
considerd ci sunt necesare unele misuri de incurajare a beneficiarilor pentru
personalizarea spatiului din dormitoare cu fotografii, obiecte decorative etc.,, in
conformitate cu prevederile din Cerinte minime, pet. 14, Standardul 2 Gazduire,
Modulul I — Managementul Serviciului Social din Anexa nr. 1 - Standardele minime de
obligatorii pentru serviciile sociale destinate persoanelor adulte cu dizabilitati din
Ordinul nr. 82/2019: ,, Centrul rezidenfial incurajeazd beneficiarii sd isi personalizeze spatiul
din dreptul patului cu fotografii de familie sau obiecte decorative....” .

Curtea caminului era spaioasd, fiind amenajate trei spatii de recreere pentru beneficiari,
dotate cu foisoare, mese, banci din lemn masiv, mese de ping-pong, pomi fructiferi, copaci
ornamentali, gradind de zarzavaturi, viti-de-vie, fructe de pidure, la intretinerea cirora
participau si beneficiarii, fiind astfel implicati in activititile gospodaresti.

Centrul detinea o spalatorie-uscatorie, amenajati conform normelor igienico-sanitare in
vigoare (camerd de dezinfectare a hainelor; spilitorie cu masini de spilat si uscator de rufe,

cdlcatorie cu masina de cilcat rotativa profesionald, masa s fier de cdlcat, magazie).
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La data vizitei, in centru erau cazati 63 de beneficiari (34 femei s1 29 barbati), cu varsta
cuprinsd intre 26 si 94 ani. Toti beneficiarii erau incadrafi in grad de handicap, dupd cum

urmeaza:

27 beneficiari in grad de handicap grav;

32 beneficiari in grad de handicap accentuat;

® 2 beneficiari in grad de handicap mediu;

2 beneficiari in grad de handicap usor.

Toti beneficiarii intervievati au mentionat cd sunt mulfumiti de conditiile de cazare side
atitudinea personalului, inclusiv beneficiarii cu grad ridicat de dependenta, care necesitau

ingrijire zilnicd (imbracat/dezbricat, transfer in fotoliu, toaleta individuali etc.).

e) asigurarea hranei

Hrana zilnica a beneficiarilor era furnizatd in sistem catering de o firmi de profil,
existdnd incheiat un contract de prestiri servicii. In cadrul centrului era amenajat oficiul
alimentar §i sala de mese dotate cu aparaturd electrocasnici (aragaz, frigider, robot de
bucatdrie, boiler etc.), lavoar cu apd curentd si mobilier adecvat (mese, scaune, dulap pentru
vesela etc.). Starea de curatenie si igiend era corespunzitoare.

Beneficiarii primeau zilnic trei mese si doud gustiri, fiind asigurat un aport caloric
corespunzator stdrii de sdnitate si nevoilor acestora. Cei mai multi beneficiari erau
diagnosticati cu afectiuni medicale cronice (cardiovasculare, neurologice, cerebrovasculare) sl
necesitau un anumit regim alimentar, iar hrana oferitd respecta nevoile nutritionale specifice
varstnicilor si recomandarile medicale.

Beneficiarii deplasabili serveau masa in serii, supravegheati de personalul de serviciu,
lar cei cu dificultiti de deplasare §i cei imobilizati la pat, in camere, ajutati de personalul de
ingrijire.

Programul de servire a mesei si meniul zilei respective erau afisate.

Echipa de vizita a inspectat hrana preparati si a constatat ci aceasta era corespunzitoare

din punct de vedere fizic si organoleptic.
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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 Sanititii nr. 976/1998 pentru aprobarea Normelor de igieni
privind productia, prelucrarea, depozitarea, pastrarea, transportul si desfacerea alimentelor.

Conform celor mentionate de beneficiari, se asigura o alimentatie echilibratd din punct de
vedere cantitativ si calitativ, dar gustirile oferite intre mesele principale constau in cea mai
mare parte din produse cumparate, firi a primi deserturi preparate de cel putin trei ori
pe saptamini, nefiind findeplinite prevederile indicatorului de control 3 (Ie 3),
Standardul 3 Alimentatie, Modulul I — Managementul serviciului social, din Anexa nr. 1 -
Standardele minime de obligatorii pentru serviciile sociale destinate persoanelor adulte
cu dizabilititi din Ordinul nr. 82/2019: ,.Centrul rezidential asigurd consumul de fructe

proaspete si de deserturi preparate, nu cumpdrate, cel putin de trei ori pe saptamand” .

) asigurarea asistentei pentru sdndtate

Centrul avea amenajat cabinet medical si sald de tratamente, dotate cu mobilier adecvat
(birou, canapea consultatii, dulapuri pentru pistrarea medicamentelor s1 documentelor
medicale), aparaturd si instrumentar medical (tensiometru, stetoscop, glucometru, cantar,
termometre, aparaturd pentru sterilizare, trusi mica chirurgie etc.), aparat de urgenta,
echipament informatic, frigider, fiind respectate prevederile legale cuprinse in ordinul
Ministerului Sanatatii si Familiei nr. 153/2003 pentru aprobarea Normelor metodologice
privind infiintarea, organizarea i functionarea cabinetelor medicale.

Serviciile de asistentd medicald primari erau asigurate de medicul angajat al centrului
(medic specialist medicind de familie) si de medicul de familie la care erau inscrisi beneficiarii
cazati in centru.

Serviciile medicale erau asigurate si de 10 asistenti medicali generalisti. Programul de
lucru al asistentilor medicali se desfisura in ture de 12 ore, fiind asigurata permanenta in
acordarea asistentei medicale. Programul de activitate al medicului angajat era de 7 ore zilnic.

Ingrijirea personala a beneficiarilor aflati in situatie de dependentd era responsabilitatea

celor 17 infirmieri angajati.
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Centrul avea amenajata o sald de kinetoterapie si un cabinet de balneofizioterapie dotate
cu aparaturd moderna de recuperare (biciclete medicinale, banda de alergare, stepper, spalier,
aparat de masaj cu raze infrarosii etc.), unde isi desfisura activitatea personalul de specialitate
(kinetoterapeut, maseur si asistent medical balneofizioterapie).  Activititile de
recuperare/reabilitare functionald erau consemnate in registre de evidentd zilnici.

Asistentii medicali efectuau zilnic controlul stirii de sinitate a beneficiarilor sl
consemnau in raportul de tura.

Consultatiile de medicind generald si serviciile de asistenti medicali primara erau
asigurate de medicul centrului si de medicul de familie la care erau inscrisi beneficiarii, si erau
consemnate in fisele medicale individuale. Din discutiile cu personalul medical a rezultat ci
medicul de familie se deplasa siptimanal in centru, in vederea acordirii serviciilor de
medicind primard. Conform datelor consemnate in Registrul de consultatii medicale, in anul
2020 au fost acordate 650 consultatii pana la data vizitei.

Potrivit prevederilor Ordinului Ministerului Muncii si Justitiei Sociale nr. 82/2019
privind aprobarea standardelor specifice minime de calitate obligatorii pentru serviciile sociale
destinate persoanelor adulte cu dizabilititi, Anexa nr. 1, Modulul I Managementul serviciului
social, Standardul 4 Asistenta pentru sinitate, fiecare beneficiar trebuie si aibi intocmiti
Fisa de monitorizare a starii de sdndtate, care contine evidenta interndrilor, tratamentelor,
imunizarilor accidentele, situatiile de prim ajutor, recomanddrile medicilor specialisti pentru
medicatia administratd (denumire comerciald si dozaj), evidenta acesteia si alte situatii
medicale in care au fost implicati beneficiarii”. Astfel, chiar daci in fisele medicale erau
consemnate informatii medicale referitoare la beneficiari, echipa de viziti a constatat ¢ nu
existau intocmite Fise de monitorizare a stirii de sinitate, potrivit prevederilor legale in
vigoare.

Din verificarea figelor medicale ale beneficiarilor s-a refinut ¢ motivele consultatiilor
medicale au fost reprezentate de afectiuni acute ale ciilor respiratorii superioare, afectiuni
digestive, cutanate, osteo-articulare, urinare etc., dar si de acutizarea afectiunilor medicale

cronice cu care erau diagnosticati beneficiarii (afectiuni psihice, boli cardiovasculare, afectiuni
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neurologice, metabolice etc.). Echipa de vizitd a constatat ci nu exista intoemit formularul
de consimtiméint al beneficiarului/reprezentantului legal pentru ingrijire si tratamente
medicale in situatii exceptionale, conform prevederilor legale cuprinse in Ordinul
Ministerului Muncii si Justitiei Sociale nr. 82/2019 privind aprobarea standardelor specifice
minime de calitate obligatorii pentru serviciile sociale destinate persoanelor adulte cu
dizabilitati, Anexa nr. 1, Modulul I Managementul serviciului social, Standardul 4 Asistenta
pentru sanatate, Ic 7 ,, Centrul rezidential se asigurd cd beneficiarul sau reprezentantul legal al
acestuia si-au dat consimtamdntul pentru ingriire si tratamente medicale in situafii
excepfionale.”.

Consultatiile medicale de specialitate au fost asigurate prin prezentarea beneficiarilor la
cabinete de specialitate din municipiul Targu Jiu. In anul 2020, conform documentelor
prezentate, 57 de beneficiari au efectuat consultatii medicale de specialitate (neurologie,
psihiatrie, endocrinologie, cardiologie, pneumologie etc.). Referitor la reevaluirile periodice
ale beneficiarilor diagnosticati cu boli cronice (afectiuni psihice, diabet zaharat, afectiuni
cardiovasculare, neurologice etc.), acestea au fost efectuate conform recomandirilor medicilor
specialisti.

Serviciile de medicind dentard au fost asigurate la un cabinet de specialitate situat in
proximitatea centrului, costurile acestor servicii fiind asigurate din fondurile D.G.A.S.P.C.

Gorj.

Conform datelor consemnate in documentele medicale, in anul 2020 au fost efectuate 7
interndri ale beneficiarilor in spital. Motivele internirii au fost reprezentate de afectiuni
medicale acute sau de decompensarea simptomatologiei afectiunilor medicale cronice cu care
erau diagnosticafi beneficiarii. Din verificarea biletelor de externare din spital, s-a retinut ca
beneficiarii au primit ingrijiri medicale si tratament de specialitate pand la vindecarea sau
ameliorarea simptomatologiei.

In caz de urgente medicale care au depisit competenta personalului medical, a fost
solicitat Serviciul National Unic de Urgentd 112. In anul 2020 au existat 8 solicitiri ale

Serviciului 112, motivele fiind reprezentate de afectiuni medicale acute sau de acutizarea
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afectiunilor cronice preexistente. in 7 dintre aceste situatii a fost necesard internarea
beneficiarilor in spital pentru ingrijiri medicale si tratament.

Beneficiarii primeau tratament medical gratuit in baza prescriptiei medicale eliberate de
medicul de familie sau de medicii specialisti. Medicamentele prescrise de medic erau
achizifionate de personalul medical de la farmacii din proximitate. Medicamentele erau
depozitate in conditii corespunzitoare de siguranti, in recipiente individualizate pentru fiecare
beneficiar si erau distribuite conform prescriptiei medicale, de citre personalul medical de
serviciu.

Medicamentele psihotrope erau pistrate in dulap separat asigurat cu sistem de inchidere,
conform prevederilor legale in vigoare.

Din verificarea documentelor medicale a rezultat ci la data vizitei 16 beneficiari
diagnosticati cu afectiuni psihice primeau tratament psihotrop recomandat de medicul
specialist. Administrarea tratamentului medical era consemnati in fisa de medicatie a fiecarui
beneficiar. Au fost verificate prin sondaj fisele de tratament si nu au fost constatate
neconcordante intre tratamentul recomandat de medic si cel administrat beneficiarilor.

La cabinetul medical exista intocmitd Condica de prescriptii medicamente s1 materiale
sanitare, unde era consemnati utilizarea medicamentelor si materialelor sanitare de la aparatul
de urgenta.

In cadrul centrului exista amenajat un izolator cu grup sanitar propriu. Nu au existat
cazuri diagnosticate cu boli infecto-contagioase in anul 2020. in anul 2019 tof1 beneficiarii au

fost vaccinati antigripal.

&) consilierea psihologici

Centrul are un psiholog angajat din anul 2016, inscris in Colegiul Psihologilor din
Romania din anul 2010, avand atestat de libera practicd in specialitatea Psihologie clinica.
Principalele activititi desfasurate de acesta erau de evaluare si consiliere, $1 erau consemnate
in Registrul de evidentd a actelor profesionale, inregistrat la D.G.A.S.P.C. Gorj, dar nu era

numerotat si era un registru comun, fiind folosit si pentru finregistrarea actelor
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profesionale desfisurate cu beneficiarii Centrului de Recuperare si Reabilitare Suseni;
registrul necesita o rubricatie conformi cu cea recomandati de Colegiul Psihologilor din
Romania.

Psihologul era responsabil de caz pentru 5 dintre beneficiarii centrului. A fost prezentat
echipei de vizitd orarul lunar al consilierilor, fiind programate in fiecare zi cte 5 consilieri.
Ulterior sedintei de consiliere era intocmit un raport de consiliere pentru fiecare beneficiar
consiliat. Sedintele de consiliere erau atat individuale, cat si de grup. Aveau loc in cabinetul
psihologic, in salonul beneficiarului, camera de socializare. Sedintele de consiliere aveau
obiective clare, bine stabilite. Siptdmanal, se realizau aproximativ 25 de consilieri psihologice.

In perioada 11 — 24.04.2020 (perioada izolarii la locul de munci) s-au efectuat 98 de
consilieri, iar in perioada 09.05. — 14.05.2020 s—au efectuat 47 de consilieri, inclusiv simbata
si duminica. S-au acordat interventii psihologice, suport afectiv beneficiarilor, au fost sprijiniti,
incurajati, pastrandu-se legatura cu familiile acestora, telefonic, pentru o mai buni functionare
si stabilitate psihica, pundndu-se accent pe rezolvarea problemelor de naturi afectivi sau
interpersonala.

Din luna martie au fost intocmite 11 fise de evaluare/reevaluare st 11 planuri
individualizate de interventie. Procedura privind evaluarea/reevaluarea beneficiarilor are ca
scop personalizarea serviciilor in funcfie de cerintele medico-psiho-sociale ale beneficiarului,
trasand obiectivele care vor fi urmirite de citre personalul specializat in relatia cu beneficiarul.
Evaluarea fiecarui beneficiar s-a realizat in maximum 7 zile de la data interndrii, pe baza
acestela stabilindu-se Planul individualizat de interventie.

Evaluarea/reevaluarea se realiza cu participarea beneficiarului si, dupd caz, a
reprezentantului legal, aceasta ficAndu-se periodic, la 12 luni, sau atunci cind apareau
modificari semnificative ale starii sale psiho-fizice si la sistarea serviciilor.

Evaluarea/reevaluarea beneficiarului era realizati de o echipa multidisciplinara formati
din: medic, asistent social, psiholog, kinetoterapeut, educator.

Fisa de evaluare continea si urmirea: autonomie personald si stare fizicd, greutate,

preferinfe si restrictii alimentare, vdz, auz, comunicare, sinitate bucald, dentitie, locomotie,
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mobilitate generald, istoricul reciderilor, continenta, medicatia curentd, sinitate mentala si
cognifie, preocupdri, preferinte de activititi, nevoi de educatie, culturale, religioase, siguranta
personala, riscuri, relatia cu familia si alte contacte sociale, dependenta de droguri, alcool,
tutun.

Apartindtorul legal era invitat sd participe la evaluarea/reevaluarea beneficiarului de
servicii sociale, iar in cazul in care nu dorea si participe la aceastd intdlnire semna un
angajament prin care refuza acest drept, acest angajament scris fiind atasat la dosarul de
servicii al beneficiarului.

In baza rezultatelor reevaluirilor si tindnd cont de interesul beneficiarului si de opinia
acestuia, centrul putea propune furnizorului de servicii transferul persoanei in alt tip de servicii
sociale.

Planul individualizat de interventie, in urma reevaluirii, cuprindea: Programul
individual de fingrijire: hranire, igieni personali, supraveghere, mentinerea sdnatifii;
Programul individual de recuperare: recuperare medicala, balneofizioterapie, masaj, recuperare
psihologica, kinetoterapie; Programul individual de integrare/reintegrare sociald: informare
privind drepturile sociale si a legislatiei, educatie extracurriculard, asistenti sociald, consiliere.

Termenul de revizuire al Planului individual de interventie era de trei zile de la
finalizarea Fisei de evaluare/reevaluare sau ori de cite ori era necesar. Programarea
activitafilor si serviciilor sociale era trecuti in Fisa de monitorizare individualdi a
beneficiarului.

Planul individualizat de interventie, realizat in baza evaluirii initiale, se intocmea
pentru o perioadd de maxim 6 luni si se realiza individual. La dosarul de servicii sociale se
completa fisa psihologicd individuali a beneficiarului de servicii. Fisa psihologicd era un
instrument care servea drept centralizator a tuturor datelor de naturi psihica ale beneficiarului.
In fisa erau inscrise date culese din documentele beneficiarului la internare, precum si date
obtinute pe baza observatiilor si convorbirilor cu beneficiarul. Aceasta se efectua anual, dar si

mai repede, cand apareau modificiri in conduita beneficiarului
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Psihologul, impreuna cu echipa multidisciplinard, intocmea Fisa de monitorizare a
fiecdrui beneficiar, in care erau consemnate serviciile acordate beneficiarului, activititile in
care era inclus, durata acestora.

Serviciile si activititile efectuate erau consemnate in Registrele de evidentd a
programelor de recuperare/reabilitare functionald, cuprinzand: numirul curent, data, numele si
prenumele beneficiarului, numarul fisei de monitorizare, servicii, interval orar, semnatura.

Referitor la activitatea psihologicd in anul 2019, s-a urmarit realizarea urmatoarelor
servicii:

- evaluare psihologicd — in cadrul evaluirii generale a beneficiarilor s-au evaluat 65
beneficiari, anual, conform Fisei de evaluare individuali, $i s-au stabilit in cadrul echipei
multidisciplinare 65 de planuri de interventie;

- s-au intocmit 65 de fise de evaluare psihologica, anual;

- consiliere psihologicd — s-au realizat 25 sedinte pe siptimani, conform F isei de
monitorizare;

- s-aintocmit Figa de monitorizare a fiecdrui beneficiar, siptimanal.

Consilierea psihologica a avut drept obiective: promovarea stirii de bine s1 a sanatatii,
dezvoltarea comportamentului adecvat situatiilor sociale, dezvoltarea atentiei si gandirii
pozitive, adecvarea emotiilor, constientizarea de sine, optimizarea si dezvoltarea personali,
autocunoasterea, prevenia situatiilor care pot aduce atingere stirii de bine si dezvoltarii
personale, imbunatatirea relatiilor dintre beneficiari si cei din jur, acceptarea acestora
indiferent de tipul sau gradul de dizabilitate; diminuarea deviantelor de conduitd (consum de
alcool, dependenta de tutun, cafea); reducerea anxiettii, cresterea rezistentei la stres, controlul
furiei; intdrirea increderii in sine, diminuarea sentimentului de inutilitate; evitarea situatiilor de

izolare sociald si depresie etc.

Aviand in vedere aspectele constatate, in temeiul art. 43 alin. (1) si art. 47 din Legea nr.
35/1997 privind organizarea si functionarea institutiei Avocatul Poporului, republicata,

Avocatul Poporului
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RECOMANDA

conducerii Centrului de Ingrijire si Asistenta Suseni, judetul Gorj, si intreprindi

masurile legale care se impun pentru

® revizuirea §i aprobarea, prin decizia/hotirirea D.G.A.S.P.C. Gorj, a Regulamentului de
organizare si functionare, in conformitate cu prevederile Ordinului nr. 82/2019, privind
aprobarea standardelor specifice minime de calitate obligatorii pentru serviciile sociale

destinate persoanelor adulte cu dizabilititi;
e cfectuarea demersurilor necesare pentru incadrarea personalului pe functiile vacante;

* respectarea standardelor specifice minime de calitate obligatorii pentru serviciile sociale

destinate persoanelor adulte cu dizabilititi, conform prevederilor legale in vigoare;

* structurarea pe ani a tuturor registrelor de evidenta si inregistrarea la D.G.A.S.P.C. Gorj;

* revizuirea planurilor personalizate dupd perioada de maxim 6 luni, pentru beneficiarii la

care nu au fost revizuite, in conformitate cu prevederile legale in vigoare;

e incurajarea beneficiarilor pentru personalizarea dormitoarelor cu fotografii, obiecte
decorative etc., in conformitate cu prevederile din Anexa nr. 1 - Standardele minime de
obligatorii pentru serviciile sociale destinate persoanelor adulte cu dizabilitati din Ordinul

nr. 82/2019;

* analizarea posibilititii ca beneficiarii sd poatd primi deserturi preparate, cel putin de trei ori

pe saptaimand, la gustdrile oferite intre mesele principale, conform prevederilor legale;

* intocmirea Fisei de monitorizare a stirii de sanitate si a formularului de consimtamant
informat pentru ingrijire §i tratamente medicale in situatii exceptionale, si includerea

acestora in dosarul personal al beneficiarului, potrivit prevederilor legale in vigoare;
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infiinfarea unui Registru de evidentd a actelor profesionale pentru activitatea

psihologica desfasuratd in centru, numerotat, stampilat, conform rubricatiei stabilite

de Colegiul Psihologilor din Romania.

Craiova: 9 iulie 2020
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