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Sumar:

Prezentul Raport, intocmit ca urmare a vizitei la Centrul Rezidential Sfinta Ecaterina,

municipiul Tulcea, judetul Tulcea, este structurat pe trei capitole, dupi cum urmeaza:

1. Cadrul general si organizarea vizitei
2. Constatirile rezultate din vizita efectuata

3. Recomandairi
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Raport de vizita: Centrul Rezidential Sfinta Ecaterina Tulcea

1. Cadrul general si organizarea vizitei

in temeiul art. 16 alin. (1) si a art. 39 alin. (3) din Legea nr. 35/1997 privind organizarea
si functionarea institutiei Avocatul Poporului, republicati, o echipi de vizitare formatd din
reprezentanti ai institutici Avocatul Poporului si un reprezentant al unei organizatii
neguvernamentale, a efectuat la data de 9 iunie 2022, o vizitd clasicd la Centrul Rezidential
Sfanta Ecaterina, municipiul Tulcea, judetul Tulcea.

Vizita a fost inopinata si a avut ca obiective:

econsolidarea protectiei persoanelor custodiate impotriva torturii si a pedepselor si
tratamentelor inumane sau degradante;

everificarea masurilor luate pentru prevenirea si combaterea efectelor pandemiei de
COVID-19;

everificarea asistentei medicale si a tratamentului acordat beneficiarilor;

everificarea asistentei sociale;

ealte aspecte cu relevantd pentru activitatea Mecanismului National de Prevenire a
Torturii in locurile de detentie, care pot aparea in timpul vizitei.

La efectuarea vizitei au participat domnul Nicolae Voicu - jurist, doamna Cleopatra Heroi
- asistent social, domnul Cosmin-lonut Tarnovetchi - medic, consilieri in cadrul institutiei
Avocatul Poporului, precum si domnul Silviu Dumitru - reprezentant al Organizatiei
Neguvernamentale “Grupul Roman pentru Apérarea Drepturilor Omului - (GRADO)”.

Membrii echipei de vizitare au purtat discutii cu reprezentantii Centrului Rezidential

Sfanta Ecaterina, judetul Tulcea.

2. Constatirile rezultate din vizita efectuati
Din verificarea documentelor puse la dispozitie de catre conducerea Centrului Rezidential
Sfanta Ecaterina, cét si din informatiile primite, au rezultat urmatoarele:

Centrul rezidential mentionat este un serviciu social infiintat de furnizorul de servicii
sociale ASISOC ARCOS S.R.L., cu o capacitate de 51 locuri, ce asigura gizduire si hrana,
ingrijiri medicale, asistentd sociala, resocializare si activitati de petrecere a timpului liber. La
momentul efectudrii vizitei, numéarul beneficiarilor existenti in Centrul rezidential era de 36

dintre care, 21 barbati si 15 femei, cu vérsta cuprinsa intre 62 si 93 de ani. Astfel, Centrul
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Raport de vizitd: Centrul Rezidential Sfanta Ecaterina Tulcea

rezidential nu se confrunta cu fenomenul de supraaglomerare, un numar de 15 locuri fiind
neocupate.

Societatea, functionald incepand cu luna august a anului 2021, a obtinut certificatul de
acreditare ca furnizor de servicii sociale in data de 19.05.2021 in conformitate cu prevederile
Legii nr. 197/2012 privind asigurarea calitatii in domeniul serviciilor sociale, cu modificarile si
completdrile ulterioare, fiind astfel autorizata sd acorde servicii sociale.

Centrul rezidential detinea licenta de functionare provizorie ca serviciu social, incepand
cu data de 16.12.2021, fiind in proces de verificare de cétre inspectorii sociali care evalueaza
respectarea prevederilor standardelor minime in vigoare specifice tipului de serviciu social
furnizat (Ordinul nr.29/2019 pentru aprobarea Standardelor minime de calitate pentru acreditarea
serviciilor sociale destinate persoanelor varstnice, persoanelor fard adapost, tinerilor care au
parasit sistemul de protectie a copilului si altor categorii de persoane adulte aflate in dificultate,
precum si pentru serviciile acordate in comunitate, serviciile acordate in sistem integrat si
cantinele sociale - Anexa 1 Standardele minime de calitate pentru serviciile sociale cu cazare
organizate ca centre rezidentiale destinate persoanelor vérstnice). Propunerea inspectorilor
sociali de emitere de catre Ministerul Muncii si Justitiei Sociale a licentei serviciului social se
realiza cu conditia indeplinirii de catre serviciul social Centrul Rezidential pentru Persoane
Varstnice ,,Sf. Ecaterina”, a cerintelor si conditiilor in conformitate cu standardele minime de
calitate, ca cerinte minimale privind eficacitatea si eficienta activitétilor desfasurate in raport cu

nevoile beneficiarilor.

Referitor la mdsurile luate pentru prevenirea si combaterea efectelor pandemiei de
COVID-19, s-au constatat urmdtoarele:

Activitatea in cadrul Centrului rezidentiale a inceput in timpul pandemiei de COVID-19
si au fost luate masuri in vederea reducerii impactului si a raspandirii coronavirusului.

Printre primele masuri luate la nivelul Centrului rezidential, a fost crearea unei zone
tampon 1intre camerele in care au fost cazati beneficiari bolnavi COVID-19 si beneficiari
sdnatosi.

Zona tampon a fost amplasata pentru camerele 1-4 si a fost formata formatd din material
plastic, lavabil, in cadrul caruia personalul medical si de ingrijire s-au echipat cu materiale de

unicd folosinta (spre exemplu: méanusi, combinezon, botosei, masca) dar si cu vizier, care ulterior
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Raport de vizitd: Centrul Rezidential Sfanta Ecaterina Tulcea

era dezinfectatd. Toate materialele de unicd folosintd au fost depozitate in cutii pentru deseuri
medicale i preluate de o firma autorizata in preluarea unor astfel de deseuri.

Dintr-un total de 25 beneficiari existenti la data de 06 ianuarie 2022, au fost vaccinati
impotriva COVID-19 un numaér de 14 beneficiari, 11 dintre acestia refuzand vaccinarea.

Accesul la vaccin a fost asigurat prin colaborarea directd cu Directia de Sanatate Publici
Tulcea, care a asigurat procedura de vaccinare. Echipa mobila s-a deplasat la Centrul rezidential
ori de céte ori a fost solicitata de catre beneficiarii acestuia.

La nivelul Centrului rezidential au fost luate si alte masuri, cum ar fi:

- au fost instruiti si informati atdt personalul Centrului rezidential cét si beneficiarii, in
legaturd cu elemente comportamentale de urmat pentru prevenirea imbolnivirii cu COVID-19;

- personalul a fost instruit cu privire la méasurile stabilite in Planurile de méasuri pentru
prevenirea posibilelor imbolnaviri/combaterea raspandirii bolii;

- personalului si beneficiarilor li s-au asigurat echipamentul de protectie (masti, manusi si
vizier, cand a fost cazul);

- s-a efectuat triajul epidemiologic atét personalului cét si persoanelor private de libertate;

- s-a péstrat distantarea fizica, avand in vedere numairul redus de beneficiari;

- Centrul rezidential a fost dotat cu substante dezinfectante si materiale de protectie
corespunzatoare;

- s-a realizat dezinfectia si nebulizarea spatiilor Centrului rezidential.

Referitor la infectia COVID 19 si la actiunile desfisurate cu scopul protectiei
beneficiarilor si limitérii efectelor acesteia, din relatarile conducerii centrului si a personalului
medical a rezultat faptul ca, atdt in anul 2021 cét si in 2022 nu au existat cazuri cu aceastd
patologie.

La nivelul Centrului rezidential, nu au existat incidente deosebite in perioada pandemiei

de COVID-19, cu privire la siguranta centrului vizitat.

Referitor la asistenta medicald

Céminul avea un cabinet dotat cu un dulap de medicamente, pat pentru consultatii,
diverse aparate medicale (glucometru, tensiometru, pulsoximetru, termometru), frigider pentru
medicamente, precum si un spatiu destinat depozitarii produselor medicale si a diverselor

dispozitive sau documente medicale.
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Raport de vizitd: Centrul Rezidential Sfinta Ecaterina Tulcea

Serviciile de asistentd medicala erau asigurate conform discutiei purtate cu conducerea
Centrului rezidential, de un medic specialist de medicind generald (cu contract de prestari
servicii) care se prezenta in centru de doud ori pe sdptdmand precum si ori de céte ori era
solicitat. De asemenea, din relatdrile personalului medical a rezultat faptul ci exista si o
colaborare cu un medic psihiatru care se prezenta cu o frecventd destul de redusid in cadrul
centrului (o dat3 pe lun).

La momentul efectudrii vizitei, erau angajate 2 asistente medicale, cu un program de
lucru de 12 ore zilnic. Din discutiile purtate cu conducerea Centrului rezidential a rezultat faptul
cd, desi nu se asigura continuitatea in asistenta medicald din punct de vedere al prezentei fizice a
personalului medical, totusi, ori de cite ori era nevoie, un cadru medical se deplasa in centru
pentru rezolvarea problemelor aparute. In cadrul Centrului rezidential mai fusese angajata inci o
asistentd medicald, care insd demisionase cu o luna de zile inainte de data efectudrii vizitei. De
asemenea, erau angajati si sapte infirmieri care contribuiau la acordarea asistentei medicale
necesare. Avand in vedere c¢ii, pentru asigurarea unei asistente medicale adecvate este
necesaria continuitatea acordarii acesteia, membrii echipei de vizitare apreciaza ca fiind
necesar sa se facd demersuri de catre conducerea Centrului rezidential pentru angajarea a
cel putin a unei asistente medicale, avind in vedere specificul activititii precum si
complexitatea afectiunilor geriatrice de care suferi beneficiarii.

Centrul rezidential avea Autorizatie Sanitard de Functionare nr. 39/29.07.2021 eliberata
de cétre Directia de Sanatate Publica Judeteana Tulcea pentru obiectivul: Centrul Rezidential SF.
ECATERINA situat in localitatea Tulcea. De asemenea, Directia Sanitar Veterinard si pentru
Siguranta Alimentelor Tulcea a emis un Document de inregistrare Sanitar Veterinara si pentru
Siguranta Alimentelor nr. VA TL 3539 din 29.07.2021 pentru Centrul rezidential, avand ca
activitate: receptionarea si depozitarea materiilor prime de naturd animald si nonanimald,
prepararea si servirea mesei catre consumatorul final in incinta localului.

Din cei 36 de beneficiari cazati in Centrul rezidential, un numéar de 4 beneficiari erau
nedeplasabili, iar 18 beneficiari se puteau deplasau singuri, insa cu sprijin si sub supravegherea
unui membru al personalului medical.

Ca si patologie intélnitéd, cele mai frecvente afectiuni erau cele neuropsihiatrice, cum ar
fi: dementa, boala Alzheimer, sechele dupé accident vascular cerebral (4 beneficiari) precum si

epilepsie (o persoana aflata in tratament).
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In ceea ce priveste patologia somaticd, cele mai frecvente afectiuni erau cele
cardiovasculare - hipertensiune arteriald, diverse cardiopatii ischemice, diabetul zaharat (4
beneficiari dintre care, 3 primeau tratament cu insulind) sau diverse afectiuni gastrointestinale si
hepatice.

De asemenea, erau 3 beneficiari cu amputatii ale membrelor inferioare la diverse niveluri,
din care, 2 foloseau proteze anatomice, iar unul urma si obtind acest gen de dispozitiv in
perioada urmatoare.

in cadrul Centrului rezidential era cazat si un beneficiar cu insuficientd renald cronica,
care facea dializd la un centru din Tulcea cu o frecventa de 3 ori pe siptimani, transportul
acestuia fiind asigurat de familie.

Fiecare beneficiar avea cite un dosar medical individual compus dintr-o fisa de internare
in care erau precizate diagnosticele, gradul de autonomie cognitiva si motorie, statusul vaccinal,
diverse documente medicale - bilete de iesire din spital, scrisori medicale, fise cu tratamentele
primite etc.

Nu exista un registru de consultatii propriu-zis, dar exista o monitorizare a fiecirui
beneficiar din punct de vedere al parametrilor vitali: tensiune arteriald, puls, glicemie, un grafic
al temperaturii sau prezenta tranzitului intestinal.

Din documentele studiate si din discutiile purtate cu personalul medical a rezultat faptul
¢d, nu existau formulare de consimtdmint informat ale beneficiarilor prin care acestia sau
reprezentantii lor legali isi puteau exprima acordul pentru asistenta medicala (stabilirea unui
diagnostic, a planului de tratament, evaluarea prognosticului bolii, discutarea alternativelor de
tratament). Astfel, nu erau respectate standardele minime de calitate previzute in Ordinului
Ministerului Muncii si Justitiei Sociale nr.29/2019 care prevad obligatia centrului de a
informa beneficiarii cu privire la asistenta medicala acordati. In acest context, echipa de
vizitare consideri necesari intocmirea unor formulare de consimtimant informat din care
sa rezulte acordul beneficiarilor pentru asistenta medicala.

De asemenea, din discutiile purtate cu personalul medical a rezultat faptul ¢i nu
exista un registru care si contini informatii despre monitorizarea din punct de vedere
medical a beneficiarilor (evolutia stirii de siinitate, administrarea medicatiei, situatiile de
agitatie psihomotorie, diverse alte incidente) si care si fie mentionate intr-un raport de

turd. Astfel, echipa de vizitare consideri necesari intocmirea unui registru in care si fie
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consemnate aceste aspecte, cu scopul evidentierii eventualelor modificiari ale stirii de
sinitate a beneficiarilor pentru o mai bunid adaptare a planurilor individuale de
tratament.

Totodata, echipa de vizitare a constatat faptul cd nu era intocmit un Registru de decese
si nici un Registru de evidenta a incidentelor deosebite. in acest context, nu erau respectate
prevederile Ordinului Ministerului Muncii si Justitiei Sociale nr.29/2019, Anexa 1.Modulul
V Drepturi si Eticia,Standardul 4 Notificarea incidentelor deosebite, indicatorul S4.1, unde
se precizeaza ci ,,Centrul tine un registru special de evidenti a incidentelor deosebite care
afecteaza integritatea fizica si psihicd a beneficiarului (imbolnaviri, accidente, agresiuni
etc.) sau alte incidente in care acesta a fost implicat (plecare neautorizati din centru, furt,
comportament imoral). in registru se consemneazi data producerii incidentului, natura
acestuia, consecintele asupra beneficiarului identificat prin nume, prenume, virsti, data
notificirii familiei si/sau a institutiilor competente ce trebuie informate conform legii,
misuri luate”. Astfel, echipa de vizitare considerid necesari intocmirea si completarea
adecvatd a unui registru de evidentd a incidentelor deosebite, cu situatiile care se
incadreaza in criteriile previzute de normele legale.

Din discutiile purtate cu personalul medical a rezultat faptul c&, in anul 2021 nu s-a
inregistrat niciun deces in randul beneficiarilor, iar in anul 2022 au fost doud asemenea
evenimente. Primul, s-a petrecut in luna martie, in spetd fiind vorba despre o persoand de sex
feminin in véarsta de 82 de ani, cu diabet zaharat si gastritd cronicd, imobilizatd la pat, cu
tulburari grave de alimentatie pentru care s-a apelat numérul de urgentd 112, insd nu s-a mai
realizat transportul la spital, decesul producdndu-se in cursul aceleasi zile, in cadrul Centrului
rezidential. Al doilea caz, a fost in luna mai si a vizat o persoand de sex masculin de 75 de ani cu
metastaze pulmonare si care a fost transportat la Spitalul Judetean din Tulcea unde a si decedat
dupa 5 zile. In ambele cazuri au fost anuntate familiile, care s-au prezentat in Centrul rezidential,
fiind respectate toate procedurile legale in vigoare pentru situatiile respective.

De asemenea, din discutiile cu personalul medical cét si cu beneficiarii a rezultat faptul
ca, existau in Centrul rezidential 3 persoane cu escare, care erau pansate zilnic cu Dermazin la
cabinetul medical sau in camerele acestora. Evolutia lor era lent favorabila, atat in cazul unui

beneficiar imobilizat la pat cu escare la membrele inferioare si fese cét si a altor doud persoane
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cu leziuni mai putin importante. Din relatérile conducerii Centrului rezidential a rezultat faptul
cd, la nivelu unitatii existau 10 saltele antiescari care erau folosite in caz de necesitate.

Beneficiarii cu probleme de sanatate acute erau internati la Spitalul Judetean din Tulcea.
Astfel, in anul 2022 au fost internati mai multi beneficiari, cum ar fi: un beneficiar cu criza de
epilepsie; un beneficiar care refuza alimentatia (internat la momentul efectudirii vizitei); un
beneficiar cu vérsta de 74 de ani, cu un accident vascular cerebral; beneficiari cu infectii
respiratorii.

Referitor la programele de kinetoterapie, Centrul rezidential avea incheiat un contract de
colaborare cu un kinetoterapeut care se prezenta de doud ori pe sdptiméana si care asigura
serviciie de recuperare medicald. Acestea, se efectuau in camerele beneficiarilor, iar ca dotari
necesare pentru realizarea acestor terapii de recuperare functionala existau: minge medicinald,
benzi elastice, diverse alte dispozitive. Din discutiile purtate cu beneficiarii Centrului
rezidentiali, mai multe persoane isi manifestasera interesul pentru aceste programe, apreciind
utilitatea lor atat pentru cresterea gradului de autonomie fizica, cit si pentru mentinerea unei stiri
neuropsihice ameliorate. Avind in vedere aceste aspecte (previzute si in Ordinul nr.29/2019
al Ministerului Muncii si Justitei Sociale pentru aprobarea Standardelor minime de
calitate pentru acreditarea serviciilor sociale destinate persoanelor varstnice referitoare la
realizarea programelor de recuperare si reabilitare functionald) echipa de vizitare
considerd necesarid continuarea si diversificarea acestora astfel incAt toate persoanele
cazate care soliciti sa poati beneficia de serviciile mentionate.

In ceea ce priveste alimentatia beneficiarilor, aceasta se prepara in cadrul Centrului
rezidential. Din constatérile echipei de vizitare a rezultat faptul ci, existau spatii destinate
prepardrii, depozitarii si servirii alimentelor de catre beneficiar (spre exemplu: bucitirie, depozit
de alimente, sald de mese, spatii tehnice). Personalul responsabil cu blocul alimentar si servirea
mesei era compus dintr-un bucétar si un ajutor de bucatar. Mancarea era repartizatd in 3 mese
principale si 2 gustdri, fiind servitd atdt in sala de mese ct si la patul beneficiarului. Spre
exemplificare, in cursul unei zile (aleasd in mod aleatoriu din luna iunie) se serveau, urmitoarele:
micul dejun - zacuscd, dovlecei prajiti, margarina, dulceatd, ceai sau cafea; prinz - ciorba de
zarzavat cu rulouri de peste; cind - chitelute marinate. Cele doud gustiri constau in fructe

respectiv, tartd cu fructe.
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Pentru majoritatea beneficiarilor diagnosticati cu afectiuni medicale cronice care
necesitau un anumit regim alimentar, hrana oferitd respecta nevoile nutritionale specifice
vérstnicilor si recomandarile medicale. Echipa de vizitare a verificat hrana care urma si fie
servitd beneficiarilor si a constatat faptul ca, aceasta era corespunzétoare din punct de vedere
fizic si organoleptic.

Totodata, s-a verificat existenta probelor alimentare necesar a fi pastrate timp de 48
de ore (conform prevederilor cuprinse in Ordinul Ministerului Sanatéitii nr. 976/1998) insa,
s-a constat faptul ca acestea lipseau din frigiderul destinat pastrarii acestora, neexistind
nici graficul de temperaturd necesar. Astfel, echipa de vizitare considerid necesari
respectarea prevederilor legale si pistrarea probelor alimentare in frigiderul existent deja
in cadrus Centrului rezidential si care sa fie dotat cu termometru functional si cu grafic de

temperature afisat la loc vizibil.

Referitor la asistenta sociald

Beneficiarii Centrului rezidential erau persoane care au implinit varsta de pensionare
stabilitd de lege, conform art. 1 alin. (4) din Legea nr. 17/2000 privind asistenta sociald a
persoanelor vérstnice, republicatd si proveneau din familie, domiciliul acestora fiind in orasul
Tulcea, dar si in localitatile invecinate.

La nivelul Centrului rezidential, era angajat un asistent social care avea rolul de
coordonator centru (sef punct de lucru), dar care nu realiza activitiiti de evaluare si consiliere
sociala, ci doar de coordonare a centrului. in acest sens, este necesar ca in cadrul Centrului
rezidential sa fie asigurate servicii de specialitate, fie de catre asistentul social existent, fie de un
alt asistent social angajat sau prin externalizarea unor servicii de asistentd sociald care sa
realizeze activitati in conformitate cu atributiile stabilite si treapta de competentd detinutd,
urmarindu-se respectarea prevederilor Legii nr. 466/2004 privind Statutul asistentului social, cu
modificédrile si completérile ulterioare. De asemenea, asistentul social va trebui sd respecte
obligatia de a aplica parafa pe toate documentele emise, asa cum este prevdzut in legislatia
specificd. Totodata, asistentul social existent care ocupa functia de sef punct de lucru, nu era
inscris in Registrul National al Asistentilor Sociali din Roménia, prevedere obligatorie

pentru asistentii sociali practicanti in profesie.
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Standardele minime de calitate specifice, enuntate mai sus precizeaza ca: ,,Centrul
rezidential dispune de o structurd de personal capabil si asigure activititile si serviciile acordate,
in concordanta cu misiunea, scopul/functiile centrului si cu nevoile copiilor”, iar in situatia lipsei
personalului ,,Centrul (...) achizitioneazi serviciile unor specialisti si/sau incheie contracte de
colaborare cu acestia, pentru realizarea activitatilor/serviciilor acordate”. In situatia lipsei
asistentilor sociali, pot fi incheiate contracte cu cabinete individuale, cabinete asociate sau
societiti civile profesionale de asistenta sociala.

La nivelul Centrului rezidential, nu erau intocmite separat dosarul social al
beneficiarului si dosarul de servicii (prevedere legali stabiliti in standardele minime
generale) toate documentele fiind arhivate intr-un singur dosar. O parte a documentelor
existente in dosarele beneficiarilor erau incomplete si nu contineau semnitura
solicitantului/ reprezentantului legal sau a administrator/sef centru, dupi caz.

Pentru evaluarea beneficiarilor se utiliza fisa de evaluare complexi a beneficiarului, al
cdrui model se stabilise la nivelul Centrului rezidential si era structurati pe doud componente:
medical si social, componenta psihologici nefiind atinsa, iar mare parte a rubricilor nu erau
completate (inclusiv incadrarea in grad de dependenti). De asemenea, la finalul
documentului nu se detalia numele specialistilor implicati in completare si nici nu erau
semnate de persoanele care ficuserd consemnirile. Totodati, in vederea respectarii
prevederilor legale in vigoare era necesarad aplicarea parafei profesionale. Fisa de evaluare
complexa a beneficiarului cuprindea informatii specifice Grilei de evaluare socio-medicali
(geriatricd) a nevoilor persoanelor varstnice, dar nu se realizase incadrarea beneficiarilor
in grade de dependenti astfel incét, sa fie identificate intr-un mod concret nevoile acestora
si sa fie stabilite actiuni si activitiiti specifice, in vederea satisfacerii acestor nevoi.

in continutul dosarului beneficiarului au fost regisite Planuri individualizate de
asisten{a si ingrijire organizate pe mai multe componente si servicii precum: servicii de baza
(servicii sociale, servicii medico-sociale, servicii de consiliere psihologica, asistenti spirituald,
servicii administrative); servicii personalizate; servicii speciale de supraveghere; alte servicii
suplimentare. Acestea, nu erau particularizate pentru fiecare beneficiar in parte, continutul
acestora fiind identic.

Desi, Planurile individualizate de asistenta si ingrijire cuprindeau si servicii de consiliere

psihologicd, Centrul rezidential nu avea angajat un psiholog si nici nu contractase servicii
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externe ale unui astfel de specialist, implicarea acestuia in consilierea persoanei varstnice
fiind de un real folos pentru adaptarea si mentinerea intr-un centru rezidential. Mai mult,
in organigrama Centrului rezidential era previazut un asemenea post de psiholog.

Pentru monitorizarea situatiei beneficiarului si a aplicérii planului individualizat de
asistenti si ingrijire, Centrul rezidential nu utiliza o fisjd de monitorizare servicii care sa
cuprindi cele 3 sectiuni, respectiv: starea de sinitate i tratamentele efectuate, serviciile de
recuperare/reabilitare functional si o parte privind serviciile pentru integrare/reintegrare
sociala.

De asemenea, nu era stabilita printr-un document componenta echipei
multidisciplinare astfel incét, aceasta si fie compusd din specialistii angajati ai Centrului
rezidential sau personal desemnat in baza contractelor de servicii externalizate. Ca atributii
specifice acestei echipe 1i reveneau, urmitoarele: evaluarea beneficiarilor din punct de vedere
social, psihologic si medical; stabilirea obiectivelor cuprinse in planurile individualizate de
asistentd si ingrijire. Totodati, pentru fiecare beneficiar era necesar desemnarea unui
responsabil de caz, persoani care si coordoneze intreg procesul de furnizare a serviciilor si sa
supravegheze implementarea planurilor individualizate de asistentd si ingrijire/planurilor de
interventie.

Din verificarea continutului dosarului beneficiarului s-a constatat faptul ci, nu se
realiza reevaluarea situatiei acestuia cel putin anual, sau atunci cind situatia o impunea
respective, daca apareau modificiri semnificative ale stirii de sanitate §i alc statusului
functional fizic si/sau psihic al beneficiarului.

Centrul rezidential nu avea elaborate documentele specifice previzute de Ordinul nr.
29/2019 si nu erau intocmite registre de evidenta ale activitatilor desfasurate in centru.

De asemenea, nu era elaborat un program anul de instruire a personalului care si
cuprindi planificiiri ale sesiunilor de instruire cu teme de interes, iar aceste sesiuni sa fie
inregistrate in registrul de evidentd a instruirilor si formare continud. Echipa de vizitd apreciaza
ca este necesard instruirea personalului in conformitate cu standardele minime de calitate, iar
aceasta sa cuprindd si notiuni privind: respectarea drepturilor beneficiarilor; cunoasterea si
combaterea formelor de abuz si neglijare; cunoasterea tuturor procedurilor utilizate in centru etc.

Cu privire la informarea beneficiarilor, nu au fost regasite astfel de consemnari,

desi, la nivelul Centrului rezidential era obligatorie intocmirea unui registru de evidenta
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privind informarea beneficiarilor, dupa caz, a reprezentantilor lor legali/conventionali. Ca
teme obligatorii ce trebuie prezentate in cadrul sesiunilor de informare a beneficiarilor,
mentiondm: aspecte cu privire la drepturile beneficiarilor inscrise in Carta drepturilor; Codul de
Etica al personalului; Regulamentul de Organizare si Functionare, cét si cu privire la procedurile
aplicate in cdmin (inclusiv cu privire la tipurile de abuz, modalitatea de identificare si sesizare a
eventualelor abuzuri sau alte forme de tratament degradant); modalititile de formulare a
eventualelor sesizari/reclamatii.

La nivelul Centrului rezidential nu era elaborat un program lunar de activitati
pentru promovarea vietii active, care sé cuprinda activitatile desfasurate cu beneficiarii care si
necesite doar un minim efort fizic, mental si intelectual (dans, jocuri de sah, table, lecturd, auditii
muzicale, picturd etc.), care sa fie planificate in functie de sezon si sa fie desfasurate in aer liber.

Totodatd, activitatile de socializare ale beneficiarilor nu erau planificate intr-un mod
organizat, nefiind stabilite in functie de nevoile acestora si in conformitate cu planul
individual de asistentd si ingrijire, tinind cont de posibilititile, resursele si preferintele
beneficiarului. Scopul acestor activititi de socializare si petrecere a timpului liber este de
prevenire a degradérii, de facilitare a conduitelor prosociale, responsabilizare a competentelor, de
creare a unui ambient familial, de constientizare a caracteristicilor persoanelor varstnice, de
armonizare a relatiei beneficiar - angajat, avand la baza sentimente de stima si respect reciproc.
De asemenea, beneficiarii trebuie incurajati sd participe la activitdti de petrecere a timpului
liber/terapii ocupationale; activititi de grup; acomodare, integrare sociald in centru; discutii
libere; jocuri de societate (sah, remmy, cérti); meloterapie; vizionarea documentarelor si a
filmelor artistice; etc.

O parte a beneficiarilor erau vizitati, iar intdlnirile cu familia sau mediul de suport se
realizau in una din camerele destinate beneficiarilor, neocupatd la momentul vizitei echipei MNP
sau in spatiul exterior din curtea Centrului rezidential. De asemenea, o parte a beneficiarilor
detineau telefoane proprii mentinand legatura cu familia, iar cei care nu aveau astfel de aparate
telefonice solicitau sprijinul personalului pentru a suna familia sau prietentii.

Avand in vedere cd pe perioada pandemiei de Covid -19 au fost interzise vizitele
membrilor familiilor/apartinatorilor/prietenilor, mentinerea contactului cu acestia realizindu-se
doar prin mijloace alternative (telefonic, whats-app) iar activititile de socializare efectuandu-se

cu dificultate (fiind organizate grupuri mici), este necesar si se planifice si organizeze cit mai
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multe activitati de consiliere, socializare si petrecere a timpului liber astfel incat, beneficiarilor sa

le fie asigurat suportul afectiv-emotional.

Avand in vedere cele de mai sus, in temeiul art. 43 alin. (1) din Legea nr. 35/1997 privind

organizarea si functionarea institutiei Avocatul Poporului, republicata,

RECOMANDA
conducerii Centrului Rezidential Sfinta Ecaterina

sd intreprindi masurile legale care se impun pentru:

1. Efectuarea demersurilor pentru angajarea cel putin a unei asistente medicale, avand in
vedere specificul activitatii precum si complexitatea afectiunilor geriatrice cu care se confrunti
beneficiarii Centrului rezidential.

2. Intocmirea si completarea adecvati a unui registru de evidenta a incidentelor deosebite
si a unui registru de evidentiere a activitétii de monitorizare zilnica a beneficiarilor.

3. Realizarea unor formulare de consimtimant informat din care s& rezulte acordul
beneficiarilor pentru asistenta medicala.

4. Continuarea si diversificarea programelor de kinetofizioterapie astfel incét, toti cei care
solicita s poata beneficia de aceste servicii.

5. Respectarea prevederilor legale in ceea ce priveste péstrarea probelor alimentare intr-
un frigider dotat cu termometru functional si cu grafic de temperatura.

6. Atragerea de personal de specialitate (asistent social si psiholog) fie prin incheierea
unor contracte individuale de munci, fie prin incheierea unor contracte de prestéri servicii.
Respectarea obligatiei inscrierii acestui specialist in Registrul National al Asistentilor Sociali din
Romadnia, cit si cea cu privire la aplicarea parafei profesionale pe toate documentele emise.

7. intocmirea in mod separat a dosarului social al beneficiarului si dosarul de servicii
(prevedere legali stabilitd in standardele minime generale).

8. Completarea in mod corespunzator si particularizarea tuturor documentelor existente in
dosarele beneficiarilor si asumarea acestor documente prin semnidturd a solicitantului/

reprezentantului legal sau a administratorului/sefului de centru, specialisti, dupa caz.
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9. Consemnarea corespunzitoare in continutul fisei de evaluare complexa a beneficiarului
astfel incat, aceasta si cuprindd informatii inclusiv pe componenta psihologica si realizarea
incadrérii pe grade de dependentd. De asemenea, la finalul documentului se va detalia numele
specialigtilor implicati in evaluare si vor fi semnate de persoanele care fac consemnarile.

10. Elaborarea si implementarea procedurilor specifice, cat si celorlalte documente
specific, precum: Ghidul beneficiarului, Carta drepturilor beneficiarilor, Codul de etica al
personalului care lucreazi in serviciul social, etc. cat si a registrelor de evidentd a activitatilor
desfasurate in Centrul rezidential, in conformitate cu prevederile Ordinului MMJS nr. 29/2019
pentru aprobarea Standardelor minime de calitate pentru acreditarea serviciilor sociale
destinate persoanelor vdrstnice, persoanelor fard addpost, tinerilor care au pdrdsit sistemul de
protectie a copilului §i altor categorii de persoane adulte aflate in dificultate, precum §i pentru
serviciile acordate in comunitate, serviciile acordate in sistem integrat §i cantinele sociale -
Anexa 1 Standardele minime de calitate pentru serviciile sociale cu cazare organizate ca centre
rezidentiale destinate persoanelor vdrstnice

11. Reevaluarea situatiei beneficiarilor cel putin anual, sau atunci cand situatia o impune,
respectiv dacd au aparut modificéri semnificative ale stérii de sdnatate si ale statusului functional
fizic si/sau psihic al beneficiarului si intocmirea fisei de evaluare a beneficiarului care va sta la
baza stabilirii obiectivelor si activitatilor din planul individualizat de asistenta si ingrijire.

12. Stabilirea printr-un document a componentei echipei multidisciplinare, echipa careia
1i revenea atributia de evaluarea/reevaluare a beneficiarilor din punct de vedere social, psihologic
si medical, cat si stabilirea obiectivelor cuprinse in planurile individualizate de asistenta si
ingrijire.

13. Desemnarea pentru fiecare beneficiar a unui responsabil de caz, persoand care si
coordoneze intreg procesul de furnizare a serviciilor si sd supravegheze implementarea planurilor
individualizate de asistenta si ingrijire/planurilor de interventie.

14. Aplicarea pentru fiecare beneficiar a fisei de monitorizare servicii care si cuprinda
cele 3 sectiuni, respectiv: starea de sanitate si tratamentele efectuate, serviciile de recuperare/
reabilitare functionald si o parte privind serviciile pentru integrare/reintegrare sociald care s
evidentieze situafia zilnic#/saptimanala a beneficiarului si a aplicarii planului individualizat de

asistenta si ingrijire.
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15. Organizarea instruirilor periodice a personalului Centrului rezidential in conformitate
cu standardele minime de calitate, instruiri care sa cuprinda inclusiv notiuni, privind: respectarea
drepturilor beneficiarilor; cunoasterea si combaterea formelor de abuz si neglijare; cunoasterea
tuturor procedurilor utilizate in centru si consemnarea acestora in registrul de evidentd a
instruirilor; formare continud existenta in centru.

16. Organizarea periodicd a unor sesiuni de informare a beneficiarilor cu privire la
tipurile de abuz, modalitatea de identificare si sesizare a eventualelor abuzuri sau alte forme de
tratament degradant, cu privire la modalitatile de formulare a eventualelor sesizari/reclamatii, cat
si cu privire la activitatile desfasurate in Centrul rezidential. Consemnarea tuturor sesiunilor de
informare a beneficiarilor in registrul de evidentd privind informarea beneficiarilor, dupa caz, a
reprezentantilor lor legali/conventionali.

17. Elaborarea unui program lunar de activitéti pentru promovarea vietii active care si
cuprinda activitétile desfasurate cu beneficiarii.

18. Planificarea si organizarea activitdtilor de consiliere, socializare si petrecere a

timpului liber astfel incat, si fie asigurat suportul afectiv-emotional al tuturor beneficiarilor.

Bucuresti, 13 septembrie 2022
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