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Sumar:
Prezentul Raport, intocmit ca urmare a vizitei efectuate la Centrul de
Recuperare si Reabilitare Neuropsihiatrici pentru Persoane Adulte cu
Handicap Nedelea, jud. Prahova, este structurat pe trei capitole, dupi cum
urmeaza:

1. Cadrul general si organizarea vizitei
2. Constatarile rezultate din vizita efectuati

3. Recomandari







1. Cadrul general si organizarea vizitei

Domeniul privind prevenirea torturii in locurile de detentie din cadrul institutiei
Avocatul Poporului indeplineste atributii specifice de Mecanism national de prevenire a torturii
in locurile de detentie (MNP) in sensul Protocolului optional, adoptat la New York la 18
decembrie 2002, la Conventia impotriva torturii si a altor pedepse ori tratamente cu cruzime,
inumane sau degradante, adoptatd la New York la 10 decembrie 1984, ratificat de Romania prin
Legea nr. 109/2009.

Constitutia Romaniei, republicatd, consacrd in art. 11 obligativitatea statului roméan de
a indeplini obligatiile ce-i revin din tratatele la care este parte. De asemenea, articolul precitat,
prevede ca “tratatele ratificate de Parlament, potrivit legii, fac parte din dreptul intern”.

in esent, potrivit prevederilor legale nationale si internationale, aplicabile in materie',
mandatul proactiv al MNP constd in prevenirea torturii si a relelor tratamente aplicate
persoanelor aflate in locuri de detentie, prin vizitarea, anuntatd sau inopinatd, a locurilor de
detentie, prin formularea de recomandri conducerilor locurilor de detentie vizitate in urma
vizitelor efectuate, prin formularea de propuneri de modificare si completare privind legislatia
in domeniu, care, prin continutul reglementarilor, privesc drepturile si libertitile cetitenilor,
prevdzute de Constitutia Romaniei, republicaté, prin coordonarea organizarii campaniilor de
informare, de educare si instruire in scopul prevenirii torturii si a pedepselor sau tratamentelor
aplicate cu cruzime, inumane sau degradante etc.

In conformitate cu dispozitiile art. 35 lit. a) si art. 39 alin. (3) din Legea nr. 35/1997
privind organizarea si functionarea institutiei Avocatul Poporului, republicati, coroborate cu
prevederile art. 19 lit. a) din Protocolul optional, ghidati de pricipiul ”do no harm” (a nu face
rdu), ludnd in considerare si recomandérile Subcomitetului Natiunilor Unite pentru Prevenirea
Torturii (SPT) cétre statele parti si mecanisme nationale de prevenire referitoare la pandemia
bolii coronavirus (COVID-19) *, potrivit carora “mecanismele nationale de prevenire ar trebui
sd isi adapteze metodele de lucru pentru a face fatd situatiei cauzate de pandemie, pentru a
proteja publicul; personalul si personalul care lucreazd in unitdtile de detentie, inclusiv
personalul medical; detinuti; si ei ingsisi..., fiind responsabilitatea subcomitetului si a
mecanismelor nationale de prevenire sd rdspundd in mod imaginativ si creativ la noile
provocdri cu care se confruntd in exercitarea mandatelor lor legate de protocolul optional
(pag. 5 din Recomanddiri)™?,

MNP a efectuat o viziti anuntati, prin metode alternative, la Centrul de
Recuperare si Reabilitare Neuropsihiatrica pentru Persoane Adulte cu Handicap
Nedelea, jud. Prahova (abreviat, Centru sau C.R.R.N.P.A.H. Nedelea), in perioada 25 — 31
martie 2021.

Vizita a avut ca obiective verificarea tratamentului acordat beneficiarilor centrului
vizitat, mentionat anterior, sub aspectul prevenirii torturii, relelor tratamente si tratamentelor
degradante; verificarea masurilor luate pentru prevenirea si combaterea efectelor pandemiei
COVID-19, precum si orice alte aspecte cu relevantd pentru activitatea Mecanismului National
de Prevenire (MNP).

Echipa de vizitd, pluridisciplinard, a fost alcatuitd din specialisti in domenii precum
juridic, medical, asistentd sociald - reprezentanti ai institufiei Avocatul Poporului, de la
Domeniul privind prevenirea torturii in locurile de detentie (MNP), respectiv
— psiholog,
— asistent social, precum si
reprezentant al Organizatiei Neguvernamentale ,,Asociatia Grupul Roman pentru Apirarea
Drepturilor Omului” (GRADO).

! Art. 19 raportat la art. 4 din Protocolul optional, coroborat cu dispozitiile art. 2 alin. (2), art. 35 lit. (a) si
art. 39 alin. (3] din Legea nr. 35/1997 privind organizarea si functionarea institutiei Avocatul Poporului,
republicatd.

2 Recomandari ale Subcomitetului cétre statele parti si mecanisme nationale de prevenire referitoare la
pandemia bolii coronavirus (COVID-19), disponibile la adresa https://undocs.org/CAT/OP/10 , accesata la
11 martie 2021.
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Vizita s-a desfasurat online, prin intermediul aplicatiei Skype, cu respectarea de citre
membrii echipei de vizitd a masurilor de protectie sanitard impotriva infectarii cu virusul SARS-
CoV2 pe toata durata vizitei (purtarea mastii de protectie si pastrarea distantei fizice), fiind
prelucrate anterior vizitei, in cadrul unei instruiri, urmétoarele materiale: Evaluare de risc si
Plan de prevenire si protectic COVID-19, Procedura SSM pentru eliminarea/diminuarea
riscului de infectare cu noul coronavirus COVID-19, Legea nr. 319/2006 a securitatii i sdnatatii
in muncd, Legea nr. 307/2006 privind apérarea impotriva incendiilor, Ordinul nr. 3577/2020
privind mésurile pentru prevenirea contamindrii cu noul coronavirus SARS-CoV-2 si pentru
asigurarea desfasurarii activitatii la locul de munca in conditii de securitate si sanatate in munca,
pe perioada stérii de alertd, Instructiuni proprii de securitate si sdndtate in muncé specifice
activitatii desfasurate. De asemenea, anterior vizitei, au fost solicitate unitatii penitenciare unele
informatii, ce au putut fi analizate din timp de catre membrii MNP.

Constatarile si recomandérile din prezentul raport au avut la baza urmaétoarele:

» interviurile realizate, prin videoconferinta, la data de 31.03 2021, cu:

Director centru;
Psiholog centru;
Asistent medical principal;

* documente din perioada ianuarie 2020 — martie 2021, transmise de reprezentantii
Centrului, referitoare la aspecte precum:
licenta de functionare, regulamente, autorizatii si organizare Centru; Procedurile si Protocoalele
intocmite in centru;
informatii privind schema de personal, nr. beneficiari, capacitate legald s.a.;
situatia privind mésurile intreprinse in centru pentru prevenirea infectiei cu SARS-CoV-2;
situatia privind incidente deosebite ;
situatii de abuz asupra beneficiarilor; situatii de abuz asupra personalului de citre beneficiari
(2020 - 2021); solutionarea lor etc.

1. Cooperarea conducerii Centrului cu membrii echipei MNP
Vizita a debutat cu discutiile realizate prin videoconferinta, la data de 31.03 2021, cu

reprezentanti ai unitdtii centrului in cauza, respectiv, director centru — A
psiholog — | si asistent medical principal — . care au acordat

sprijin echipei de vizitd pentru exercitarea atributiilor sale legale, punind la dispozitie
informatii, documente solicitate si oferind lamuriri, acolo unde a fost cazul.

2. Concluziile MNP dupid efectuarea vizitei si intrevederile, online, avute cu
reprezentantii C.R.R.N.P.A.H. Nedelea

Informatii generale despre unitatea vizitatd

Centrul de Recuperare si Reabilitare Neuropsihiatrica pentru Persoane Adulte cu
Handicap Nedelea este institutie de asistenta sociala de tip rezidential pentru persoane adulte
cu handicap, serviciu public cu personalitate juridica, in structura Directiei Generale de
Asistentd Sociala si Protectia Copilului Prahova (abreviat, D.G.A.S.P.C. Prahova), din cadrul
Consiliului Judetean Prahova (prescurtat, C.J. Prahova), cu sediul in judetul Prahova, comuna
Aricestii Rahtivani, sat Nedelea, str. Principald nr. 47 si cu o capacitate aprobati de 135 de
locuri. Se cuvine a mentiona anterior oricaror alte precizari ca, MNP a efectuat o vizita la acest
centru si in anul 2017, raportul® privind vizita si rispunsul* Centrului referitor la recomandarile
cuprinse In raportul de vizita fiind postate pe site-ul institutiei Avocatul Poporului.

3 Raportul  privind vizita MNP din 17 august 2021, disponibil online la adresa:
http://old.avpoporului.ro/rapoarte mnp/2017/raport mnp 56 2017.pdf, accesata la 20 mai 2021.

& Raspunsul Centrului este disponibil online la adresa:
http://old.avpoporului.ro/rapoarte _mnp/2017/raspunsuri/raspuns56 2017.pdf, accesatd la 20 mai 2021.
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Centrul asigurd protectia, recuperarea si reabilitarea persoanelor cu handicap aflate in
dificultate, ca urmare a stabilirii in conditiile legii a unei masuri de protectie speciald; previne
deteriorarea starii de sanitate a rezidentilor prin asigurarea unor activititi de ingrijire,
recuperare §i reabilitare; asigurd hrana rezidentilor.

La data vizitei, C.R.R.N.P.A.H. Nedelea nu detinea licenti de functionare, fiind in
proces de reorganizare-restructurare, in acord cu prevederile art. II alin. (3) — (4) din
Ordonanta de urgenta nr. 69/2018 pentru modificarea si completarea Legii nr. 448/2006 privind
protectia si promovarea drepturilor persoanelor cu handicap si cu Metodologia de reorganizare
a centrelor rezidentiale pentru persoane adulte cu handicap, aprobata prin Decizia nr. 877/2018
a Presedintelui Autoritatii Nationale pentru Persoanele cu Dizabilititi. Anterior procesului de
reorganizare, Centrul fusese autorizat si functioneze pe perioada 26.02.2016 - 26.02.2021,
conform Licentei de Functionare seria LF nr.0005309, eliberati la data de 08.04.2016.

In Organigrama unitafii vizitate, aprobatd prin Hotardrea C.J. Prahova nr.
90/30.06.2020, erau aprobate un numar de 135 de posturi, din care 2 pentru functii de
conducere §i 133 pentru functii de executie. La data vizitei, 32,5 posturi erau vacante, cca.
25% din numirul total de 135 de posturi aprobate, fiind ocupate doar 102,5 posturi.

Informatii despre beneficiari

Verificarea documentelor transmise de cétre reprezentantii unitatii vizitate a relevat ci,
la data vizitei, Centrul asigura rezidenta unui numdr total de 134 de beneficiari (64 de femei si
70 de barbati), cu varste cuprinse intre 18 si 90 ani, care erau Incadrate in categoria persoanelor
cu handicap fizic, neuropsihic, mental, vizual, somatic sau asociat, conform legislatiei in
vigoare §i care prezentau multiple afectiuni cronice. Majoritatea beneficiarilor erau persoane
dependente, cu grad de handicap accentuat si grav. De asemenea, din numirul total de
beneficiari, 58 de beneficiari erau cu nevoi speciale (imobilizati la pat — 14; in stare terminali
— 2; incontinentd — 43); *2 beneficiari erau nevizitori; 1 beneficiar era surdomut; *22 de
beneficiari aveau reprezentant legal (spre ex., mama, var, cumnat s.a.), stabilit de instant, prin
Sentinta civila.

In perioada analizata (martie 2020 — martie 2021) au fost inregistrate 4 intrari (4
beneficiari admisi in Centru in cursul anului 2021) si 14 iesiri (3 beneficiari transferati citre
alte centre, pe parcursul anului 2020 si 9 beneficiari decedati).

Beneficiarii erau informati cu privire la drepturile si obligatiile lor, insa din discutiile
purtate de echipa de vizitd cu reprezentantii Centrului a reiesit ci acestia nu-si cunosteau
suficient obligatiile. Spre exemplu, beneficiarii ficeau reclamatii la TelVerde, in mod abuziv,
care erau analizate, ulterior, prin controalele efectuate de citre D.G.A.S.P.C. Prahova, fapt ce
provoca un stres suplimentar pentru personalul angajat al Centrului.

Misuri luate de unitatea vizitatd pentru prevenirea si combaterea efectelor pandemiei
provocate de virusul SARS-CoV-2

Analizarea documentelor transmise echipei de vizitd de catre reprezentantii Centrului a
evidentiat cd, in contextul epidemiologic generat de virusul SARS-CoV-2, de la instaurarea
starii de urgenta si, ulterior, a stirii de alertd, Centrul a elaborat Planuri de masuri pentru a
diminua riscul de imbolnévire, att in rAndul beneficiarilor, cét si al salariatilor (spre exemplu:
1096/27.03.2020 — stare de urgentd; 1622/19.05.2020 — stare de alertd), precum si o Proceduri
operationald privind mésurile de preventie si de limitare a transmiterii virusului SARS-COV-2
in CRRNPAH NEDELEA (sre ex., 4502/25.11.2020).

Masurile specifice destinate asigurdrii protectiei beneficiarilor si sanatatii salariatilor au
fost luate conform Recomandarilor privind prevenirea si managementul situatiei generate de
Pandemia Covid-19 comunicate de citre Ministerul Muncii si Protectiei Sociale-Autoritatea
Nationala pentiu Drepturile Persoanelor cu Dizabilitafi, Copii si Adoptii (MMPS-ANDPDCAY.
Spre exemplificare, mentiondm citeva dintre acestea:

a) mdsuri generale:



- stabilirea unei echipe de permanenta la nivelul centrului care sd asigure comunicarea $i
raportarea in timp util a informatiilor referitoare la incidentele legate de infectia
COVID-19.

- periodic, sesiuni de informare si instruire a beneficiarilor i salariatilor cu privire la:
masurile de igiend si dezinfectie; respectarea prevederilor din Planul de masuri de
prevenire in scopul asigurarii protectiei beficiarilor sia securititii si sanatatii salariatilor
(pe perioada stirii de urgentd si a stdrii de alertd), precum si a recomanddrilor
AN.D.P.D.C.A. si a prevederilor din Ghidul metodologic pentru prevenirea infectiei cu
COVID -19;

- verificarea respectirii masurilor la nivelul centrului;

- informarea conducerii cu privire la problemele semnalate;

- organizarea si coordonarea sistemului de supraveghere a stirii de séndtate a
beneficiarilor si personalului;

b) asigurarea aproviziondrii centrului cu materialele de protectie necesare, respectiv:

- sapun lichid, hartie de sters pe maini sau uscétoare pentru maini, antiseptic pe baza de alcool
si dispensere, dezinfectanti avizati (biocide cu actiune virucidd/virulicida) pentru suprafete - de
exemplu mese, podele, pervazuri, clante, intrerupdtoare - si solutiec de spalat pardoselile,
méturi/perii, lavete, gileti si mopuri diferite pentru baie si celelalte sali, detergenti si perii
pentru vasele de WC, detergenti pentru curdtenia chiuvetelor, lavete;

- materiale de protectie: masti faciale, manugi, halate, bonete etc.;

c) organizarea unui izolator/spatiu de carantind:

- un spatiu pentru izolarea beneficiarului sau membrului de personal cu temperatura peste 37,3
grade Celsius si/sau altd simptomatologie de boala infectocontagioasa acutd dezvoltatd in
timpul sederii in centru, care nu comunici cu restul spatiilor definite;

d) mdsuri preventive :

- triajul epidemiologic al personalului angajat in centru — zilnic;

- manusile de unica folosingd - obligatorii la schimbarea si ingrijirea beneficiarilor;

- monitorizarea starii de sindtate a personalului angajat prin raportarea febrei, semnelor si
simptomelor de boald respiratorie infectioasd cétre angajator, iar unde este cazul,
izolarea/carantina la domiciliu si anuntarea medicului de familie;

- testarea personalului la 14 zile pentru prezenta virusului SARS-CoV-2;

- asigurarea de ture in care si se lucreze cite 12 ore fara ca personalul si se intdlneasca, astfel
incat, 1n situatia in care apar cazuri pozitive pentru SARS-CoV-2, sd se poatd izola contactii,
dar si se si continue activitatea;

- pentru beneficiari, servirea meselor in grupuri mici, pe mai multe serii sau in camere;

e) asigurarea distantdrii fizice prin:

- restringerea numarului de vizitatori si pastrarea distantei fizice intre rezidenti/beneficiari in
toate inciperile din centru (dormitoare, sili de activitate, sdli de mese etc.), prin plasarea
paturilor, respectiv a meselor la cel putin 1,5-2 metri distanta intre ele;

- crearea in interiorul centrului a unor circuite care si asigure ,trasee prestabilite” de intrare,
deplasare in interior si de parasire a centrului, facilitdnd pastrarea unei distante intre persoane
de cel putin 1,5-2 metri pe tot parcursul prezentei in centru;

f) masuri generale igienico-sanitare:

- regulile de igiend si comportament trebuie pastrate: mentinerea distantei fizice, limitarea
aglomerarilor, igiena mainilor, purtarea mastii faciale de catre personalul de ingrijire,
mentinerea igienei respiratorii (tuse sau stranut in servetel de unicé folosinta sau in plica cotului,
dupi caz), folosirea batistelor de unicé folosinta;

- serviciile de curatenie realizate dimineata, inainte de inceperea activitatii, inainte si dupd
servirea mesei, la sfarsitul programului i ori de céte ori este nevoie;

- curitenia generald - prin spalare cu apa si detergent, urmatd de clatire repetatd cu apa potabila,
cu precizare ca. atunci cand se curafa obiectele destinate utilizarii directe de cétre beneticiari se
folosec agenti de curatare neddundtori.



ASISTENTA SOCIALA

Activitatea de asistenta sociala desfdsurate in centru centru era asiguratd de 2 asistenti
sociali, care detineau aviz de exercitare a profesiei, fiind inscrisi in Colegiul National al
Asistentilor Sociali din Roménia si detindnd treaptele de competentd profesionali
corespunzdtoare activitatii pe care o desfasurau.

Asistentii sociali erau implicati atit in activitatile de evaluare/reevaluare a

beneficiarilor, in cadrul echipei multidisciplinare, in activitatile educationale si de terapie, cat
si in demersurile privind obtinerea unopr servicii sau beneficii sociale - indemnizatii pentru
persoanele incadrate intr-un grad de handicap, pensii din sistemul asigurarilor sociale de stat
etc. In plus, asistentii sociali asigurau péastrarea §i gestionarea bunurilor si a veniturilor
financiare ale beneficiarilor in cutiile de valori existente in centru.
De asemenea, acestia intocmeau periodic - lunar, trimestrial semestrial, anual - situatii statistice
si transmiteau documente solicitate de Serviciul Monitorizare, Serviciul Prestatii Sociale sau
Serviciul Management de Caz pentru Adulti din cadrul D.G.A.S.P.C. Prahova sau de citre alte
institutii (copii dupa cartile de identitate cu viza de resedinta aplicati sau dupa certificatele de
incadrare in grad de handicap pentru beneficiarii nou-intrati, situatii statistice privind intrarile-
iesirile, decesele, beneficiarii din alte judete, beneficiarii internati in spitalele de psihiatrie,
beneficiarii pusi sub interdictie etc.).

Din examinarea de cétre echipa de vizitd a dosarelor unor beneficiari, alese in mod
aleatoriu, s-a retinut ci acestea aveau intocmite: Fisa de evaluare a beneficiarului, Fisa
beneficiarului, Fisa de monitorizare, Fisa de evidenta privind relatia cu familia (se intocmea
anual si se ficeau consemndrile aferente fiecarei luni calendaristice), Planul personalizat.
Documentele utilizate in procesul de evaluare i monitorizare a situatiei beneficiarului
confineau o rubricd dedicatd activitatilor/aspectelor din sfera asistentei sociale, care era
completatd de cei doi asistenti sociali. Toate documentele contineau rubricatia si cAmpurile de
interes In conformitate cu standardele minime obligatorii de calitate in domeniu, dar anumite
sectiuni ale documentelor (de ex., Planul personalizat) nu aveau insemniri la rubrica
Observatii/Concluzii, mai ales c¢i unele aspecte consemnate in structura documentelor
erau destul de generale si ar fi necesitat precizari suplimentare. De asemenea, la Sectiunea
Rezultatele evaluirii din instrumentul Fisa de evaluare a beneficiarului, Nevoile
identificate si Obiectivele pe termen scurt si mediu erau formulate, de asemenea, 1a modul
general, fira precizarea nevoilor si obiectivelor concrete pentru beneficiarul in cauza.
Referitor la aceste aspecte, membrii echipei de vizita recomanda abordarea procesului de
evaluare al beneficiarului intr-un mod individualizat, precum si consemnarea nevoilor
concrete identificate.

Referitor la respectarea drepturilor persoanelor cu dizabilititi

Fiecare persoand cu handicap locomotor avea la dispozitie un fotoliu rulant. Existau
rampe pentru accesul cu fotoliu in centru si bai accesibilizate pe fiecare etaj, dar nu exista un
sistem de mana curenti pe holuri. Fata de acest aspect, membrii echipei de vizitd consideri
ci trebuie luate toate maisurile astfel incit centrul si ofere accesul neingriadit al
persoanelor cu deficiente locomotorii, atit in interior, cit si in exteriorul acestuia.
Printre beneficiari se aflau si 2 persoane nevézitoare si o altd persoani cu surdo-mutitate, dar
nu exista personal specializat pentru lucrul cu beneficiari care prezinta aceste tipuri de afectiuni.
De asemenea, in Centru nu existau materiale de informare sau educative dedicate utilizarii
de citre persoanele cu deficienti de vedere sau surdo-mutitate (de ex. cirti in limbaj
Braille, sintetizator de voce hardware, imprimanti Braille, telefoane cu amplificator,
tastatura virtuald). Referitor Ia acest aspect, membrii echipei de vizita apreciaza ca
persoanele cu deficienta de vedere sau surdo-mutitate ar trebui sa beneficieze de asistenti
specializata tipului de afectiuni si de materiale de informare sau educative dedicate. Prin
urmare, este recomandabilad procurarea unor materiale si dispozitive dedicate, adaptate
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tipului de afectiune, precum si identificarea si cooptarea unor specialisti care sa deruleze,
cel putin periodic, activititi cu beneficiarii nevizitori si cu surdo-mutitate.

Referitor la mentinerea legdturii cu familia sau alte persoane relevante din viata
beneficiarilor

Dupa instaurarea starii de urgenta si, ulterior, a starii de alertd, pe teritoriul Romaniei,
asistentii sociali ai Centrului au informat telefonic familiile/apartindtorii/reprezentanti legali ai
beneficiarilor cu privire la conditiile de vizitare in centru sau de mentinere a legaturii cu acestia,
prin intermediul mijloacelor electronice de comunicare — telefon, computer, tabletd, in acest
sens fiind intocmite note telefonice. In centru exista un spatiu format din 2 camere, cu grup
sanitar, destinat desfasurdrii intrevederilor (vizite) dintre apartindtori si beneficiarl. In afara
spatiului destinate vizitelor, mai exista un spatiu pentru cei care doreau sa poarte discutii in
conditii de intimitate si confidentialitate.

In mare parte, contactele cu familia s-au desfasurat on-line sau telefonic (fie cu
telefoanele beneficiarilor, fie cu telefonul fix al centrului), dar s-au inregistrat si vizite ale
apartinatorilor in centru, care s-au desfasurat cu respectarea regulilor de prevenire a infectiei cu
noul coronavirus. De asemeanea, au existat beneficiari care si-au vizitat familiile la domiciliu
(unul dintre acestia a fost diagnosticat cu COVID-19 la intoarcerea in centru).

Referitor la activititile de terapie, culturale, sportive, de socializare si de petrecere a timpului
liber

In ceea ce priveste baza materiald a centrului, exista un teren de sport in curtea
Centrului, iar beneficiarii aveau acces si la o sali de sport aflaté in administrarea unei scoli din
apropiere. Sala de sport era intretinuta de angajatii si beneficiarii Centrului, desi nu se afla in
administrarea acestuia. Pentru petrecerea timpului in aer liber, curtea Centrului era amenajata
cu alei asfaltate si spatii verzi, iar beneficiarii aveau la dispozitie si 2 foisoare acoperite.
Centrul nu avea amenajate ateliere de terapie, dar beneficiarii desfisurau activitati la
club, format din 3 camere distincte. Cu privire la acest aspect, membrii echipei de viziti
recomandi infiintarea unor ateliere de terapie si angajarea personalului specializat
pentru functionarea acestora. In Centru exista si o sald de spectacole cu scend, cu o capacitate
de 100 de locuri, unde se desfisurau diverse activititi, serbari (cu ocazia unor zile internationale
sau sarbatori religioase) sau sedinte. In cadrul programelor terapeutice, beneficiarii
confectionau diverse obiecte decorative si felicitéri (de ex., in perioada sarbatorilor de Paste),
care erau apoi expuse in incinta Centrului. Unii dintre beneficiari participau la activitati
administrativ-gospodaresti — pentru care isi dddeau acordul, iar activitiile se desfasurau sub
supravegherea membrilor de personal. Periodic, erau organizate activitdfi care marcau unele
zile internationale — spre ex., “Ziua internationald a non-violentei”, “Bune practici pentru o
batranete frumoasd”, “Ziua internationald a persoanelor cu dizabilitati” etc. In contextul
pandemiei de COVID-19, periodic se organizau sesiuni de informare si instruire cu beneficiarii
privind respactarea prevederilor din Planul de masuri pentru prevenirea infectiei cu COVID-
19. Lunar, erau sarbatoriti beneficiarii care s-au niscut pe parcursul lunii respective, activitatile
desfasurandu-se cu respectarea distantei sociale si a celorlalte masuri de prevenire a infectarii
cu COVID-19. In ceea ce priveste acordarea asistentei religioase beneficiarilor centrului sau
participarea la activitdti ecleziastice, conducerea Centrului a comunicat membrilor echipei de
vizita ca biserica se afla in proximitatea centrului, la o distantd de 200-300 metri iar beneficiarii
merg la biserica doar insotiti, iar pentru cei a caror stare de sanatatea nu le permite deplasarea
sau cu ocazia anumitor sarbatori religioase, preotul paroh venea In centru pentru a oferi servicii
religioase. Totodatd, Centrul organiza activitati de informare si consiliere pastorala, care
constau in informari, prelucriri si discutii libere avand caracter religios, cu teme specific
sarbatorilor religioase — “Sfintii argangheli Mihail si Gavril”, “Taierea capului Sfantului loan
Botezatorul™ s.a. -



Referitor la respectarea dreptului de face sesizdri si reclamatii

In Centru era amplasati o cutie speciala pentru depunerea sesizérilor si reclamatiilor.
Discutiile purtate cu directorul Centrului referitor la acest aspect, coroborate cu verificarea dc
cétre echipa d evizitd a Registrului de evidentd a sesizarilor si reclamatiilor au relevat ca, in
anul 2021, nu au fost inregistrate sesiziri si reclamatii. Cutia era verificatd siptiminal de
catre o comisie formata din seful institutiei si 2 reprezentanti ai beneficiarilor, registrul
continind semniiturile acestora. Avind in vedere acest aspect, membrii echipei de vizita
considera ca beneficiarilor ar trebui si li se reaminteasca periodic si si fie incurajati cu
privire la posibilitatea de face sesiziri si reclamatii, prin intermediul cutiei destinate
acestui scop, in mod anonim.

In plus, in Centru existau materiale informative (bratari, afise pe usile camerelor de
cazare) despre linia telefonica TELVERDE si, periodic, se organizau intruniri de informare si
reamintire cu beneficiarii din cadrul centrului. In cadrul sedintelor erau prezentate informatii
cu privire la existenta, scopul si utilitatea liniei telefonice TELVERDE, precum si modalitatea
prin care beneficiarii puteau utiliza aceasta linie telefonica. intrunirile erau organizate de
asistentii sociali ai centrului impreuna cu instructorii de ergoterapie, iar beneficiarii participanti
semnau Intr-un tabel anexat minutei intrunirii.

Referitor la respectarea altor drepturi ale beneficiarilor

Referitor la respectarea opiniilor politice si a dreptului la vot, la scrutinul din data de 27
septembrie 2020, un grup de beneficiari si-a exercitat dreptul la vot prin intermediul urnei
mobile amplasate in aer liber, in interiorul foisorului din curtea institutiei, cu respectarea
normelor pentru prevenirea infectérii cu virusul SARS CoV — 2 - distantare fizica, purtatul
maistii, dezinfectarea mainilor. Centrul avea amenajatd o camera intimd, asa cum prevad
standardele minime de calitate in domeniu.

Referitor la alte aspecte surprinse in timpul vizitei

Exista un sistem de supraveghere video, atat in exteriorul centrului, cét si la interior, in
spatiile comune si caile de acces.

Centrul rezidential detinea un numar de 29 de registre specifice serviciilor sociale cu
cazare organizate ca centre rezidentiale destinate persoanelor adulte cu dizabilitafi, dintre care
amintim cu titlu de explu: 1) registru prezenta beneficiari; 2) registru evidenta bilete de voie;
3) registru evidenta privind informarea beneficiarilor/reprezentantilor legali/reprezentantilor
conventionali; 4) registru de evidentd a dosarelor personale ale beneficiarilor —arhivate; 5)
registru de vizite ale potentialilor beneficiari/reprezentantilor legali/reprezentantilor
conventionali/membrilor familiei; 6) registru de evidentd a incidentelor deosebite; 7) registru
apel 112 etc.

ASISTENTA MEDICALA

Din punct vedere al organizirii medicale, Centrul de Recuperare si Reabilitare
Neuropsihiatrica pentru Persoane Adulte cu Handicap Nedelea avea un cabinet medical dotat
corespunzator cu mobilier (pat consultatii, dulap de medicamente, birou etc.), aparaturd
medicald, aparat de urgenta care continea medicamentele necesare in situatii de urgenta, precum
si o sald de tratamente.

Centrul detinea Autorizatie Sanitara de Functionare emisd de Directia de Sinitate
Publicd Prahova la data de 19.03.2015, precum si Document de Inregistrare Sanitard Veterinara
si pentru Siguranta Alimentelor emis de Directia Sanitard Veterinard Prahova la data de
03.08.2010 pentru receptionarea si depozitarea materiilor prime de origine animald si
nonanimald provenite din unitati autorizate si/sau inregistrate sanitar veterinar si pentru
siguranta alimentelor, prepararea de meniuri si servirea mesei citre consumatorul final.



Referitor la personalului medical, Centrul avea un medic de familie angajat cu jumatate
de norma, care era si directorul centrului, existdnd si o jumétate de norma vacanta. Acesta avea
si specializarea in geriatrie si gerontologie. Serviciile medicale erau oferite si de medicul de
familie din localitate, pe lista ciruia se aflau beneficiarii centrulul. Cxista un contract de
colaborare cu un medic psihiatru de la Spitalul de Psihiatrie din Voila, care se prezenta
saptaménal in cadrul centrului. Asistenta medicala era asigurati si de 13 asistenti medicali,
precum si de un numér de 39 de infirmieri. Un post de asistent medical si un post de asistent
de farmacie erau vacante. in statul de functii era previzut si un post de kinetoterapeut, insa
acesta era vacant, existand in schimb un contract de colaborare cu un maseur care se prezenta
de 2 ori pe saptimana in cadrul centrului. Cabinetul de kinetoterapie era dotat cu aparatura
necesard: banda medicinala, bicicletd, spaliere, mingi medicinale etc. Centrul nu asigura
servicii de stomatologie, astfel incit, beneficiarii care aveau nevoie de acestea, trebuiau sa
caute solutii in mod individual. Prin urmare, echipa de vizitd consideri necesar si se
efectueze demersurile pentru angajarea pe posturile vacante a urmitoarelor categorii de
personal: medic, asistent medical, asistent de farmacie, precum si kinetoterapeut.

Reamintim cd, beneficiarii acestui centru erau persoane incadrate in categoria
persoanelor cu handicap fizic, neuropsihic, mental, vizual, somatic sau asociat conform
legislatiei in vigoare §i care prezentau multiple afectiuni cronice, dintre care mentionam: boli
neuropsihice - demente sub diverse forme, retard mental, schizofrenie, tulburari bipolare,
alcoolism, tulburdri de personalitate, dar si afectiuni somatice: cardio-vasculare, respiratorii,
digestive, renale, diabet zaharat, paralizii postaccidente vasculare sau alte boli locomotorii.
Majoritatea beneficiarilor erau persoane dependente, cu grad de handicap accentuat §i grav.

Din punct de vedere al cazurilor confirmate de infectie cu noul coronavirus, au existat
5 beneficiari pozitivi in luna septembrie 2020, care au fost tratai la Spitalul Covid Voila, iar in
perioada 02.10.2020-04.12.2020 au existat 111 beneficiari depistati pozitiv si care au fost
izolati si tratati in cadrul centrului. Referitor la angajatii Centrului, au fost izolate la domiciliu
64 de persoane de la inceputul pandemiei si pana la data efectusirii vizitei. Referitor la
imunizarea contra acestei infectii, din relatarea conducerii centrului a rezultat ca aproximativ
40 de beneficiari fusesera deja imunizati complet, cu ambele doze de vaccin, iar ceilalti
beneficiari fie au refuzat, fie asteptau recomandarile medicului specialist. Din cadrul
personalului un numdr de 45 de persoane fusesera imunizate complet.

Potrivit Procedurii operationale privind masurile de preventie si de limitare a
transmiterii virusului Sars-Cov 2, elaboratd de Centru (mentionata mai sus), era stabilitd o
echipa de permanenta la nivelul centrului care sa asigure comunicarea si raportarea in timp util
a informatiilor referitoare la incidentele legate de infectia COVID-19. In ceea ce priveste
compartimentul care asigura asistenta medicald, acesta avea ca atributii:

- efectuarea triajului epidemiologic al beneficiarilor si al salariatilor,

- monitorizarea starii de sanitate a beneficiarilor si a personalului,

- verificarea respectdrii masurilor igienico-sanitare si a celor de control a mediului
(curdtarea si dezinfectia frecventa a tuturor suprafetelor, spatiilor, grupurilor sanitare; aerisirea
frecventd si corectd a spatiilor aferente; nebulizarea Incaperilor; utilizarea de substante biocide
adecvate); managementul corect al deseurilor,

- efectuarea de operatiuni de testare a beneficiarilor si a angajatilor, instruirea
personalului din subordine cu privire la respectarea masurilor igienico-sanitare.

In ceea ce priveste interndrile in spital. in anul 2020 au fost 22 de cazuri, iar in anul
2021, pana la data efectudrii vizitei au fost efectuate 3 internari. Unitétile sanitare in care se
realiza internarea erau: Spitalul Judetean Ploiesti, Spitalul Municipal Cdmpina sau Spitalul de
Psihiatrie Voila — unitate suport Covid, iar principalele cauze erau afectiunile psihiatrice,
existand 1nsi si afectiuni somatice.

Totodati. au fost analizate, de citre echipa de vizitd, figele de monitorizare a stérii de
sinatate a beneficiarilor, care contineau: diagnosticele acestora. tratamentele indicate de
medici, consemnarea evolutiei stirii de sandtate, scrisorile medicale, consultatiile de
specialitate si alte date cu caracter medical, cu semnatura si parafa persoanei care realiza
serviciul respectiv. Fiecare beneficiar avea céte o fisd de medicatie in care era inregistrat
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tratamentul primit cu indicarea numelui medicamentului, a dozei si a modului de administrare,
la care era atasata si o fisd de monitorizare zilnica a temperaturii. Fiecare beneficiar exprima un
consimtdmant informat pentru realizarea investigatiilor si a tratamentelor propuse de medicii
curanfi, precum $i pentru recoltarea probelor biologice, monitorizarea functiilor vitale sau
realizarea pansamentelor.

De asemenea, au fost examinate, de cdtre echipa de vizitd, rapoartele de turd ale
asistentelor medicale care contineau informatii despre: evolutia generali a beneficiarilor, cu
explicatii mai detaliate in cazul beneficiarilor cu diagnostice mai severe; realizarea
monitorizarii temperaturii si a starii generale; realizarea tratamentelor medicamentoase in
cazurile cronice, in cazurile acute §i a pansamentelor; supravegherea igienei personale (periaj
dentar, efectuarea bailor, igienizarea méinilor); efectuarea curiteniei in camere, pe holuri, in
sdlile de mese, grupuri sanitare, béi; supravegherea activitatii de preparare si distribuire a
hranei; administrarea tratamentului cu contraceptive orale. Referitor la acest ultim aspect, din
relatdrile conducerii Centrului a rezultat cd persoanele de sex feminin cu vérsta intre 20 si 50
de ani primeau anticonceptionale, cu scopul evitarii sarcinilor nedorite. Directorul Centrului a
precizat ci exista o informare a beneficiarelor in legétura cu acest aspect.

La sférsitul fiecarui raport de garda se regdseau numele si semniturile cadrelor medicale
care au asigurat serviciul.

Din verificarea Registrului de incidente, in care se consemnau toate evenimentele
deosebite petrecute In Centru, s-au retinut urmaitoarele: in luna martie 2020 au existat 3
asemenea situatii: o cddere pe scéri a unei beneficiare cu producerea unei plagi occipitale; sun
episod de agresivitate fizica intre 2 beneficiari soldat cu provocarea unui hematom frontal unuia
dintre ei si *un episod de agresivitate verbald fatd de personalul centrului, fir3 alte consecinte.
Acest registru continea numai informatii succinte despre modul de producere al
incidentului, restul datelor (numele si semnatura persoanei care a constatat evenimentul,
masurile intreprinse, rezultatul obtinut) regiasindu-se totusi detaliate in rapoartele de turi
ale asistentelor medicale. Echipa de vizitd a studiat descrierea unor astfel de incidente, care
continea o prezentare detaliatd a conditiilor de producere, a stérii beneficiarului, a evolutiei
starii de sdnatate, a rezultatului investigatiilor medicale si a urmaririi cazului, cu scopul evitirii
pe mai departe a producerii unor astfel de evenimente. insa, echipa de viziti consideri
necesarid intocmirea unui registru de evidenti a incidentelor deosebite intr-un format
tipizat si care s contina toate informatiile legate de modul de producere a evenimentului
respectiv.

Tot din studierea acestor rapoarte de turd s-a retinut ci existau situatii, mai ales in
timpul noptii, in care beneficiarii prezentau episoade de agitatie psihomotorie, uneori
asociate cu fenomene de autoagresiune (loviri cu capul de perete, traumatisme prin aruncare
pe jos) si pentru care personalul medical initia un tratament medical cu anxiolitice, dar si
cu neuroleptice majore (haloperidol), firid a reiesi din acest document cine a prescris
tratamentul, daca a fost solicitat si medicul pentru evaluarea cazului, existind astfel riscul
de a apirea situatii de malpraxis medical. De asemenea, supravegherea acestor cazuri se
realiza de catre infirmieri, in conditiile in care acestia nu beneficiau de o pregatire
medicald adecvati. Prin urmare, echipa de vizita consideri necesarid precizarea in
documentele medicale a persoanelor care au prescris tratamentele medicale si au urmirit
evolutia cazurilor, precum si realizarea supravegherii beneficiarilor de citre personalul
medical cu atributii specifice din acest punct de vedere.

Examinarea situatiei deceselor pe anii 2020-2021 pusi la dispozitia echipei de vizitd de
cétre reprezentnatii Centrului a relevat ca au fost inregistrate 9 decese, din care 8 in anul 2020
si 1 deces in anul 2021 —1n 4 cazuri locul decesului a fost Centrul, in 2 cazuri decesul s-a produs
la Spitalul Judetean de Urgenta Ploiesti, iar in 2 cazuri la Spitalul Municipal din CAmpina.

In 4 cazuri decesul s-a produs printr-o bronhopneumonie cauzati de infectia COVID-19, iar in
celelalte situatii cauza decesului a fost:

- 0 peritonitd generalizata veche prin ulcer gastric,

- o insuficienta cardiorespiratorie acuts,

- un infarct miocardic acut,



- 0 boali cardiaca ischemica.

Existau consemnate notificirile catre familie, citre D.G.A.S.P.C. Prahova, precum si
catre medicul de familie. De asemenea, aceste decese erau notificate si Consiliului de
Monitorizare, conform prevederilor legale.

Referitor la situatia escarelor, din relatérile conducerii centrului, la momentul efectuérii
vizitei era un singur beneficiar cu aceastd patologie §i care beneficia de tratament specific
(pansamente) zilnic, centrul fiind dotat cu 3 saltele antiescara.

Erau intocmite condici de prescriptii medicamente i materiale sanitare, semnate si
parafate de medic, precum si de persoanele care eliberau si respectiv de cele care primeau
produsele medicale. Conducerea centrului a pus la dispozitia echipei de vizitare si condica de
prescriptii a medicamentelor cu regim special (antipsihotice, hipnotice, anxiolitice). Marea
majoritate a beneficiarilor primeau tratamente de lungd durata pentru afectiunile psihiatrice si
neurologice cronice. Erau scheme de tratament care cuprindeau mai multe medicamente
in care exista cel putin o substantd activd psiho sau neurotropd, toate acestea putand
determina multiple efecte secundare. Avind in vedere aceste aspecte, echipa de vizitare
consideri necesari o monitorizare atenti a beneficiarilor din punct de vedere a posibilelor
efecte adverse ale medicatiei administrate.

Referitor la serviciile de kinetoterapie, acestea erau in fapt proceduri realizate de un
maseur, constdnd in masaje terapeutice, exercitii kineto, reflexoterapie. De exemplu, intr-o zi
din luna martie 2021, aleasd in mod aleatoriu, 9 persoane din centru au beneficiat de acest
serviciu. Aceste proceduri se regaseau consemnate i in fisa beneficiarului, unde erau notate
tipul de activitate desfisurat, durata acesteia, precum si alte observatii.

Conducerea centrului a pus la dispozitia echipei de vizitare Registrul de formare
profesionald si de informare a salariatilor pe anii 2020, 2021. Erau consemnate 35 de astfel de
activitati, din care cele cu caracter medical se refereau la: gestionarea efectelor pandemiei
COVID-19, informari despre masurile de igiena personala, despre curétenia in centru sau despre
alimentatia beneficiarilor, persoana care realiza instruirea fiind chiar medicul centrului.

Unitatea asigura si alimentatia beneficiarilor, hrana fiind preparatd in cadrul centrului
si servits, fie in silile de mese, fie in camerele beneficiarilor. Exista o sald cu capacitatea de 60
de persoane, precum si o sald de mese pe fiecare nivel al centrului. Analiza meniului dintr-o zi
a lunii martie 2021, aleas3 aleatoriu, a relevat ¢ din cei 133 de beneficiari, un numar de 110
primeau un regim alimentar normal, 7 primeau un regim de protectie hepatica si gastrica, 7
aveau un regim specific diabetului zaharat, iar 9 persoane aveau un regim hiposodat (de
protectie cardiovasculard). Exista un numar de 52 de persoane cu tulburiri de deglutitie si a
caror hrinire se realiza cu ajutorul personalului centrului, hrana avand un caracter semisolid.
Spre exemplificare un meniu ales in mod aleatoriu cuprindea la regimul comun - la micul dejun:
cacao cu lapte, salam, paine, brinza topité; la pranz: ciorbd cu ciolan afumat, sote de legume cu
peste, piure de cartofi cu pulpd de pui iar la cind budinca de paste cu branzi si biscuiti. Erau st
dou gustiri intre mesele principale, constand in fructe, prajiturd si iaurt.

ASISTENTA PSIHOLOGICA

La data vizitei, asistenta psihologica era asigurata de un singur psibolog, angajat din
2011, cu specializarea in psihologie clinici si psihoterapie, inscris in Colegiul Psihologilor din
Romania, conform Legii nr.213/2004 privind exercitarea profesiei de psiholog cu drept de
libera practica, infiintarea, organizarea si functionarea Colegiului Psihologilor din Roméania.

in conformitate cu fisa postului, activitatea psihologului consta in: evaluarea initiald a
fiecarui beneficiar utilizand Grila nationald de evaluare (folosita pand la intrarea in centru)
evaluarea periodica/reevaluarea psihologicd, consilierea persoanelor institutionalizate,
activitati de reeducare, resocializare, de dezvoltare a relatiilor interpersonale, a relatiilor de
adaptare psiho-sociald a beneficiarilor, cu scopul identificarii aspectelor deficitare si
problematice, dar si a abilitatilor necesare pastrarii autonomiei, a functionalitatii.
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Din analizarea documentelor psihologice puse la dispozitia echipei de vizita, a reiesit ca
beneficiarii centrului erau evaluati periodic de catre psiholog, acordandu-li-se suport
psihoafectiv si consiliere psihologica, in functie de particularitatile fiecirui beneficiar.

Au fost utilizate ca instrumente in evaluarea psihologica: fisd de evaluare/reevaluare,
fisa de consiliere psihologica, plan individualizat de ingrijire si asistenta, consiliere individuala
si de grup, observatie spontana si dirijatd, iar ca metode clinice de evaluare psihologica:
anamneza, observatia, interviul clinic, scala PANSS, chestionar Woodorth-Mathewes, testul
arborelui, Matrici Progresive Raven color, testul MMSE, necesare redactarii rapoartelor si
fiselor de evaluare/consiliere psihologica.

Referitor la fisa de evaluare psihologicd, se regaseau date de identificare a persoanei, a
nivelului de dezvoltare psihomotorie, intelectuald, date referitoare la evaluarea functiilor
psihice (atentie, memorie, gindire, limbaj, afectivitate) conduitd, relatii sociale, gradul de
integrare In colectiv, trasaturile de personalitate, concluzii si recomandari.

Cu privire la figele de consiliere psihologicd, se regéseau date referitoare la identificarea
problemelor, la tehnici, metode folosite in acest sens, pentru diminuarea sau reducerea
problemelor identificate, dar si sesiuni de informare si pregatire a beneficiarilor precum si a
familiilor acestora, a reprezentantilor legali, pregitire ce includea activititi de informare cu
scopul prevenirii si raspandirii pandemiei de Coronavirus.

In dosarele beneficiarilor, in fisa de monitorizare servicii, erau mentionate informatii
referitoare la datele personale, la anamnez3, la serviciile de recuperare indeplinite de psiholog,
ce constau din formarea si dezvoltarea abilitatilor si comportamentelor necesare adaptarii la
viata sociala.

Activitatile desfasurate erau stabilite pentru fiecare beneficiar de catre personalul de
specialitate, in functie de nevoile acestuia, tindnd cont de evolutia fiecirui beneficiar, revizuit
periodic, iar datele specifice erau consemnate in fisa monitorizare servicii.

Planul individualizat de asistentd si ingrijire, elaborat de echipa pluridisciplinara,
alcatuitd din asistent medical, asistent social, psiholog, infirmieri, era adaptat persoanelor
rezidente care necesitau sprijin pentru realizarea activitatilor zilnice si supraveghere. De
asemenea, acesta cuprindea si servicii medicale, psihosociale, de recuperare, reabilitare:
evaluarea gradului de dependenta, evaluarea statusului senzorial si psiho-afectiv.

Astfel, exista un program al activititilor desfisurate zilnic, siptamanal, lunar, structurat
in functie de nevoile beneficiarului, ce continea activititi referitoare la igiena personald, la
ajutor In efectuarea activitdtilor de baza si instrumentale ale vietii cotidiene, activititi de
socializare, urmdrirea programelor tv, in care era desemnati o persoana responsabila.

Printre activititile periodice desfisurate erau mentionate activititi de menaj si
gospodarie in functie de necesitati, analiza evolutiei stirii psiho-socio-medicale si formularea
de propuneri pentru adaptarea/imbunatatirea planului de ingrijire individualizat.

Totodata, in Planul personalizat al beneficiarului erau mentionate obiectivele specifice,
serviciile oferite, activitétiile desfasurate, modalititile de interventie, timpul alocat derularii
programului, concluzii. Spre exemplu, in Fisa unui beneficiar, se regaseau diverse activititi de
stimulare/ dezvoltare a abilitatilor de relationare, de mentinere a aptitudinilor cognitive: Cum
ne comportdm in grup, Cum empatizam cu ceilalti, Cum stabilim si mentinem relatiile cu
ceilalti.

Procesul de abilitare- reabilitare §i integrare/reintegrare se baza pe activitatii si pe terapii
specifice, fiind cuprinse actiuni de informare, consiliere psihologica si sociald, activititi
educative, interventii terapeutice cu caracter recuperativ-compensator, pregitire pentru viata
independentd, suport psiho- afectiv, interventii pentru managementul simptomelor, pentru
situatiile deosebite. -

In cadrul programelor de terapie ocupationald/ergoterapie s-au derulat, conform
proiectelor, diverse activitati, ateliere de lucru in cadrul cirora au fost confectionate obiecte
decorative, activitati recreative, de comunicare, de socializare. Spre exemplu: ,.Sarbatorirea
zilelor de nastere, Terapia prin rugiciune, Dezvoltarea deprinderilor de viatid independents,
Serbarea zilelor de 1 martie, 8 martie.

11



Conform rapoartelor de activitate pe anul 2020, puse la dispozitia echipei de vizitd, in
cadrul compartimentului de recuperare/reabilitare au fost realizate urmatoarele activitati:
evaluare-socializare, abilitare/reabilitare functionald, integrare/reintegrare (asistent social,
psiholog, instructor ergoterapie, educatie).

Astfel. beneficiarii au fost reevaluati periodic la un an, conform prevederilor legale din
Standardele minime de calitate, au fost consiliati psihologic individual si in grup, conform
programului sau ori de céte ori a fost nevoie §i ca interventie in situatiile deosebite, inclusiv
consiliere psihologicad specifica situatiei epidemiologice datorate pandemiei Covid-19.
Totodatd au fost desfisurate activitifi psiho-terapeutice specifice tipului de dizabilitate al
fiecarui beneficiar: tehnici de terapie cognitiva si comportamentald, terapie psiho-motrica si de
abilitare manuald, asistentd psihologica prin tehnici de psihoterapie suportivd, terapie prin
stimulare senzoriala.

De asemenea, au fost intocmite lunar si trimestrial situatiile cerute de Serviciul de
monitorizare (situatiile lunare, situatia lunard cu intrari-iesiri, situatiile statistice trimestriale
privind iesirile, intrarile, decesele, beneficiari din alte judete, beneficiarii internati in spitale de
psihiatrie, beneficiarii pusi sub interdictie) si Serviciul prestatii sociale din cadrul D.G.A.S.P.C.
Prahova (situatia lunari a intrarilor si iesirilor din centru, copii dupa cirtile de identitate cu viza
de resedinta aplicatd, copii dupa certificatele de incadrare in grad de handicap pentru
beneficiarii nou internati, copii dupd certificatele de deces) si cétre Serviciul Management de
caz pentru adulti.

Fata de cele expuse, in temeiul art. 43 alin. (1) din Legea nr. 35/1997 privind organizarea
si functionarea instituiei Avocatul Poporului, republicatd, Avocatul Poporului

RECOMANDA
conducerii Centrului de recuperare si reabilitare neuropsihiatrica
pentru persoane adulte cu handicap Nedelea

si intreprindi masurile legale care se impun pentru:

1. Abordarea procesului de evaluare al beneficiarului intr-un mod individualizat, precum
si consemnarea nevoilor concrete identificate;

2. Instalarea unui sistem de bare se sprijin (mana curcntd) pe ciile de acces ale centrului,
astfel incat si se asigure accesul neingradit al persoanelor cu deficiente locomotorii;

3. Procurarea unor materiale si dispozitive dedicate, adaptate tipului de afectiune, precum
si identificarea si cooptarea unor specialisti care sa deruleze, cel putin periodic, activitati
cu beneficiarii nevazatori si cu surdo-mutitate;

4. Infiintarea unor ateliere de terapie in cadrul centrului si angajarea personalului
specializat pentru functionarea acestora;

5. Incurajarea si reamintirea periodica beneficiarilor cu privire la posibilitatea de face
sesizdri si reclamatii, prin depunerea acestora in cutia destinata acestui scop, in mod

anonim;

6. Urgentarea demersurilor in vederea ocuparii tuturor posturilor vacante, in special a
urmitoarelor categorii de personal: medic, asistent medical asistent de farmacie, precum
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10.

11.

st kinetoterapeut, intrucét, la data vizitei, aproximativ 25% din numarul total de 135 de
posturi aprobate erau vacante, respectiv 32,5 posturi vacante;

Intocmirea registrului de evidenta a incidentelor deosebite Intr-un format tipizat, care
sd contind toate informatiile legate de modul de producere a evenimentului respectiv;

Consemnarea In documentele medicale a persoanelor care au prescris tratamentele
medicale si au urmérit evolutia cazurilor;

Efectuarea supravegherii medicale a beneficiarilor de cétre personalul medical cu
atributii specifice din acest punct de vedere;

Monitorizare atenta a beneficiarilor din punct de vedere a posibilelor efecte adverse ale
medicatiei administrate avand in vedere tratamentele de lunga durati pentru afectiunile
psihiatrice si neurologice cronice;

Intensificarea activitatilor de informare si constientizare a beneficiarilor cu privire, atat
la drepturile, dar si la obligatiile lor, avdnd in vedere ci din discutiile purtate de echipa
de vizitd cu reprezentantii Centrului a reiesit cd acestia nu-si cunosteau suficient
obligatiile.
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