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Raport de vizita: Centrul Rezidential pentru Persoane Virstnice “NIKOLAS™

I. 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 echipd de vizitare formati din
reprezentanti ai institutiei Avocatul Poporului, un colaborator extern si un reprezentant al unei
organizatii neguvernamentale, a efectuat la data de 7 septembrie 2023, o viziti clasica la Centrul
Rezidential pentru Persoane Vérstnice “NIKOLAS”, comuna Costinesti, sat Schitu, str.
Principalé nr. 12 A, judetul Constanta.

Vizita a fost inopinatd si a avut ca obiective: econsolidarea protectiei persoanelor
custodiate impotriva torturii §i a pedepselor si tratamentelor inumane sau degradante;
everificarea conditiilor de cazare; 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 - MNP, care pot aparea in
timpul vizitei.

La efectuarea vizitei au participat domnul Nicolae Voicu - jurist si domnul Ion Manea -
medic, consilieri in cadrul institutiei Avocatul Poporului (MNP - Centrul zonal Bucuresti),
doamna Cleopatra Heroi - colaborator extern specialist asistent social, precum si domnul Ali
Miradasil - reprezentant al Organizatiei Neguvernamentale “Asociatia pentru Protejarea
Demnitatii si Drepturilor Omului - APDD”.

Membrii echipei de vizitare au purtat discutii cu doamna Marinescu Maria - presedintele
Asociatiei “KRONOS* (furnizorul de servicii sociale), Doamna Gheorghitid Violeta - asistent
social si doamna Grigore Nicoleta - asistent sef.

I1. Constatirile rezultate din vizita efectuata

Din verificarea documentelor puse la dispozitie de catre conducerea Centrului
Rezidential pentru Persoane Varstnice “NIKOLAS” (denumit in continuare Centrul), cit si din
informatiile primite, au rezultat urmétoarele:

Centrul avea o capacitate de 40 locuri si asigura gdzduire si hrana, ingrijiri medicale,
asistentd sociald, resocializare si activititi de petrecere a timpului liber persoanelor care au
implinit varsta de pensionare stabilitd de lege, conform art. 1 alin. (4) din Legea nr. 17/2000
privind asistenta sociala a persoanelor varstnice, republicata.

Totodatd, Centrul detinea licenta de functionare (ca serviciu social) seria LPF nr.
0011315, emisd de Ministerul Muncii si Solidatitatii Sociale si era autorizat si functioneze pe o
perioadd de 5 ani respectiv, de la data de 28.03.2022 péana la 27.03.2027, in conformitate cu
prevederile Legii nr. 197/2012 privind asigurarea calitatii in domeniul serviciilor sociale, cu
modificdrile si completdrile ulterioare, cu conditia indeplinirii cerintelor si conditiilor, in
conformitate cu standardele minime de calitate, ca cerinte minimale privind eficacitatea si
eficienta activitétilor desfasurate in raport cu nevoile beneficiarilor.

De asemenea, la nivelul Centrului existau mai multe documente in baza cirora acesta
functiona, cum ar fi: Certificatul de Acreditare seria AF nr. 002320/24.06.2015, eliberat de
Ministerul Muncii, Familiei, Protectiei Sociale si Persoanelor Varstnice; Auforizatia Sanitard de
Functionare nr. 285/20.10.2014, eliberata de Directia de Sanitate Publicd Judeteani Constanta,
avénd ca obiect de activitate (cod CAEN) ingrijire cazare, alimentatie colectiva; Autorizatia de
securitate la incendiu nr. 637/15/SU-CT din 04.06.2015, eliberatd de Inspectoratul pentru
Situatii de Urgentd “Dobrogea” al Judetului Constanta; Document de Inregistrare Samitard
Veterinara si pentru Siguranta Alimentelor pentru unitatile de vanzare cu amanuntul (cod 5629)
nr. VA 13258/26.09.2014, eliberat de Directia Sanitard Veterinard si pentru Siguranta
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Alimentelor Constanta; Buletinele de Analizd eliberate de Birou Siguranta Alimentelor din
cadrul Laboratorului Sanitar-Veterinar si pentru Siguranta Alimentelor Constanta, respectiv: nr.
22998/05.08.2023 pentru siguranta alimentelor de consum, conform Ordinului ministrului
sanatatii nr. 976/1998 pentru aprobarea Normelor de igiena privind productia, prelucrarea,
depozitarea, pastrarea, transportul si desfacerea alimentelor; nr. 22998/05.08.2023 pentru apa
potabild robinet, conform Ordonantei Guvernului nr. 7/2023 -privind calitatea apei destinate
consumului uman; nr. 23024/09.08.2023 pentru suprafete de lucru in bucétdrie, conform
Ordinului ministrului sénatatii nr. 976/1998.

La data efectudrii vizitei, in Camin erau admisi 40 beneficiari (femei si bérbati) din
diferite judete ale tarii, cu varste cuprinse intre 63-94 de ani, gradul de ocupare fiind de 100%.
Astfel, Centrul nu se confrunta cu fenomenul de supraaglomerare.

La momentul efectudrii vizitei isi defasurau activitatea in Centru: un asistent social cu
contract de muncd cu timp partial de lucru; doud asistente medicale (din care, o asistentd sef) cu
contract de muncé cu normé intreagd; opt infirmiere cu contract de muncéd cu norma intreaga; o
bucétdreasa cu contract de muncé cu norma intreaga.

Pe parcursul vizitei au venit presedintele Asociatiei “KRONOS® (furnizorul de servicii
sociale), referentul contabil si administratorul asociatiei mentionate (care avea incheiat contract
de munci cu timp partial de lucru, avand si atributii de sofer).

Referitor la conditiile de cazare

Centrul functiona intr-un imobil compus din parter, etaj si mansarda (P+1E+M).

Cele 14 camere aflate in interiorul Centrului (6 camere cu 4 locuri fiecare si 8 camere cu
2 locuri fiecare) erau amplasate la fiecare nivel al imobilului si erau destinate gazduirii
beneficiarilor. Acestea, aveau suprafete cuprinse intre 15 - 25 mp si erau prevézute cu 2, 3 sau 4
paturi.

La momentul efectudrii vizitei, datoritd lucrarilor de amplasare a liftului exterior,
beneficiarii cazati in camerele (P+1E+M) aflate in apropierea liftului erau relocate in celelalte
camere, urmand si fie mutati dupa terminarea lucrarilor si receptia liftului.

Fiecare camerd era dotatd cu paturi, saltele antiescara pentru beneficiarii total
dependenti, masé, noptiere, sifonier, masi televizor, televizor, aparat de aer conditionat, scaune
si grup sanitar propriu. Beneficiarii aveau acces la WI-FI pentru a contacta telefonic/video
familia.

Luminatul natural in camerele beneficiarilor era asigurat de ferestre din termopan
prevazute cu plase antiinsecte. Totusi, s-a constatat ca in unele camere (camerele cu nr. 7, 8
si 9) nu era asigurat luminatul natural in sensul ci, nu existau amplasate ferestre cu
lumini naturala directii, lumina piatrunzind mai intii prin ferestrele holurilor care lumina
si camerele beneficiarilor.

Totodatd, in camere erau amplasate butoane de panicd dar, acestea nu erau
functionale, astfel ci nu se putea interveni prompt in situatia unei urgente (medicale etc.).

Spatiile comune (holurile, cele doud curti destinate relaxarii si plimbaérii in aer liber a
beneficiarilor si exteriorul Centrului) erau supravegheate cu camere video.

Urmare a vizitdrii camerelor unde erau cazati beneficiarii, cat si din discutiile purtate cu
reprezentantii Centrului a rezultat faptul c& in acestea erau amplasate camere de supraveghere
video. Astfel, nu era asigurata intimitatea persoanelor care ocupau aceste camere.

Asigurarea supravegherii beneficiarilor trebuia sd fie realizatd cu ajutorul personalului
angajat al unitatii vizitate.
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Centrul era prevédzut cu centrald proprie si sistem de detectie fum care era montat la
fiecare nivel al imobilului.

Bucétéria era dotatd corespunzator, cu: doud aragaze, mese inox, cuptor cu microunde,
masind spalat vase, aparat de apd ,La Fantana”, chiuvete din inox si frigider pentru probe
alimentare.

La momentul efectudrii vizitei, probele alimentare erau recoltate in recipiente din sticld
care erau etichetate corespunzétor si depozitate in frigiderul mentionat.

Atat magazia pentru depozitarea legumelor (dotatd cu chiuveta din inox pentru spilat
legume etc.) cat si magazia destinatd pastrarii alimentelor (dotata cu rafturi de metal, frigidere si
combine frigorifice) erau amenajate corespunzitor.

Sala de mese era prevazutd cu mobilier adecvat (compus din mese si scaune) si aparat de
aer conditionat.

Peretii din bucatérie, grupurile sanitare si dusurile erau placate cu faiantd. Pardoselile
camerelor de cazare a beneficiarilor erau din parchet laminat si din gresie. Toate spatiile erau
curate si erau dezinfectate conform Programului de igienizare si dezinfectie de la nivelul
Centrului.

Beneficiarii care nu se puteau deplasa erau serviti la pat de citre personal, iar cei care nu
se puteau alimenta singuri erau ajutati de cétre infirmiere.

in urma consultarii fiselor de alimente s-a constatat ci hrana oferita se incadra in
valoarea alocatiei zilnice de hrana, iar din discutiile purtate cu beneficiarii, s-a constatat ci hrana
era suficientd si corespundea preferintelor acestora. Totodata, beneficiarii puteau s3-si exprime
optiunile culinare, care le erau satisfacute de cele mai multe ori.

Meniul zilei din data efectuérii vizitei a fost, urmatorul: emic dejun - pateu de ficat,
branzi, icre, o jumitate de ou fiert si ceai; epranz - ciorbd de legume, pulpe de pui cu sos si
mémaliga; egustare - fructe; ecini - tocana de legume.

La nivelul Centrului erau amenajate doud spatii (foisoare) dotate cu canapele si mese
destinate atdt pentru desfdsurarea diverselor activitdti cu beneficiarii, cit si pentru vizitele
apartindtorilor acestora.

Centrul era dotat cu interfon si supraveghere video, accesul in unitatea vizitatd fiind
monitorizat cu ajutorul camerelor video.

De asemenea, Centrul dispunea de o masina profesionald de spalat rufe, un rezervor cu
apa (in cazul in care era intreruptd furnizarea apei din sistemul public) si un generator de curent
electric (utilizat in cazul unei avarii la sistemul de energie electrica).

Centrul mai era dotat, cu: calandru pentru calcat rufe, lift mobil pentru interior,
nebulizator pentru nebulizarea camerelor, masini de cusut, microbuz pentru beneficiarii cu
handicap (folosit pentru excursii pe distante mici - obiective turistice si vizitarea mandstirilor
din zona).

La data efectudrii efectudrii vizitei, se lucra la montarea unui lift exterior.

La nivelul Centrului erau incheiate contracte de prestari servicii cu diferiti furnizori (spre
exemplu: AJA Constanta - apd; ENEL ENERGIE - energie elecricid; POLARIS HOLDING
SRL - gunoi menajer; ECO FIRE SISTEMS SRL - substante cu pericol bilogic; VODAFONE -
telefonie si internet; ANI FARMAVET RO SRL - deratizare, dezinsectie si dezinfectie; PMC
GREEN ENVIRONMENT SRL - colectare ulei vegetal uzat, MELADIAP MEDICAL SRL -
consiliere nutritie pentru beneficiari, in vederea asigurarii meniurilor care s respecte calculul
nutritional; CORALIS Eforie Nord sau ALB TIP TOP Constanta - spilare lenjerie de pat; SC
MOVILIFT CONSTRUCT SRL - montare lift exterior).
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De asemenea, Centrul avea amenajat spatii pentru depozitarea anumitor produse/obiecte,
cum ar fi; detergenti, lenjerie curatd/murdard, mopuri, vestiar personal etc.

ASOCIATIA “KRONOS” avea incheiate contracte de furnizare pentru produse
alimentare, legume si fructe, cu SELGROS, YBO SELIN SRL etc., pe bazd de comanda
saptdmanald sau la doua saptamani, in functie de necesitati.

La intocmirea meniurilor pentru beneficiari se tinea cont de calculul nutritional si de
dorinta celor cu regim diabetic pentru dulciuri aferente acestui regim (pe baza de stevie si alti
indulcitori agreati de medicii diabetologi).

Totodatd, Centrul colabora cu scoli si licee din judetul Constanta, priméria din localitate,
diverse ONG-uri, in vederea efectuarii activitatilor recreative a beneficiarilor.

Asociatia “Kronos™ avea incheiat un protocol de colaborare pe bazd de parteneriat in
domeniul Asistentei Confesional-Religioase si asigura servicii cu personal calificat, asistenti
medicali, kinetoterapeuti, infirmiere si bucétar.

2. In ceea ce priveste asistenta medicali

Potrivit organigramei Centrului, asistenta medicald si ingrijirea beneficiarilor era
asiguratd de cétre o echipa multidisciplinard formatd din: medic de familie, medic neurolog,
medic boli interne, 6 asistenti medicali (asistenta sefa si 5 asistente care lucrau in ture), psiholog,
asistent social practicant, 2 kinetoterapeuti si nutritionist.

Cabinetul medical era amplasat la parter si era dotat cu pat medical, masé, scaun, laptop,
imprimanta, rafturi pentru medicamente, dulap cu cheie pentru medicamentele psihotrope
recomandate de medici, ustensile medicale, medicamentele pacientilor, aparat de urgenta, aparat
de oxigen si nebulizator.

In cabinetul medical avea acces doar personalul responsabilizat in acest sens, prin fisa
postului.

Medicamentele erau distribuite conform prescriptiei medicale, de cétre asistenta medicald
aflata in turd la momentul respectiv.

De asemenea, cabinetul medical mai era dotat cu frigider in care erau depozitate
vaccinuri, medicamente cu indicatie de a fi pastrate la rece cat si tratamentul cu insulind pentru
beneficiarii cu diabet zaharat insulino-dependent. Astfel, continutul din frigiderul mentionat se
afla in conditii de siguranta, la acesta avand acces doar personalul medical din cadrul Centrului.

Lénga cabinetul medical era amplasat izolatorul care era folosit la nevoie. La momentul
efectudrii vizitei, in interiorul izolatorului nu era cazat niciun beneficiar.

Spatiile igienico-sanitare pentru beneficiari erau amplasate la fiecare nivel al imobilului.

Dormitoarele erau semnalizate privind mobilitatea beneficiarilor cu indicatoare colorate
conform recomandérilor ISU.

Toate spatiile erau igienizate si dezinfectate la data efectudrii vizitei.

Scara de acces in interiorul Centrului era prevdzuti cu mana curentd dar insuficientd
pentru asigurarea unei mobilitati facile a beneficiarilor aflati la etaj, avand in vedere conditia
fizicd a acestora privind mobilitatea si deplasarea (chiar dacd acestia erau insotiti de
supraveghetor).

Astfel, pentru diminuarea riscului de cddere a beneficiarilor cu posibilitatea aparitiei unor
traumatisme cu consecintele aferente (medicale/juridice), la momentul efectudrii vizitei erau
derulate lucrari de constructie si montare a unui lift exterior.

&
Domeniul privind
prevenirea torturii - MNP




Raport de vizitd: Centrul Rezidential pentru Persoane Virstnice “NIKOLAS™

Evaluarea starii de séinatate era realizata de personalul de specialitate potrivit Ordinului
nr. 29/2019 pentru aprobarea Standardelor minime de calitate pentru acreditarea serviciilor
sociale destinate persoanelor vérstnice, persoanelor fard adipost, 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.

Centrul desfasura activitati si acorda servicii in baza unui Plan individualizat de asistenta
si ingrijire/Plan de interventie, conform prevederilor legale.

Planurile de ingrijire si asistentd/planurile de interventie ale beneficiarilor, erau
completate conform conditiilor standardului mentionat si erau disponibile la sediul Centrului in
fisa medicald a fiecarui beneficiar.

Fisele medicale erau intocmite corespunzitor, fiind completate si actualizate.

Procedurile de admitere si informare a beneficiarilor contractanti erau realizate conform
regulamentelor de ordine interioara, de organizare si functionare, fiind implementate de cétre
Asociatia “Kronos” in calitate de furnizor de servicii sociale.

La nivelul Centrului erau incheiate contracte de colaborare tip prestari servicii cu medicii
care au monitorizat lunar beneficiarii (conform inscrisurilor din figsele medicale) si ori de céte ori
era necesard prezenta sau recomandarile care se impuneau, precum si in functie de solicitarile
telefonice ale asistentilor medicali raportate la modificarile spontane sau latente ale statusului
clinico-biologic al pacientilor (spre exemplu: medic de familie, psiholog, neurolog, psihiatru si
cu centre medicale care ofereau servicii medicale ambulatorii de specialitate).

Beneficiarii gézduiti in Centru se regiseau inscrisi pe lista de capitatie, dupi cum
urmeazd: la medicul angajat al Centrului, prin care era derulatd vizita medicald lunari (era
asigurat accesul la servicii de asistentd medicala primard, dispensarizarea pentru afectiunile
cronice $i achizitia tratamentului medicamentos); la medicii de familie la care erau arondati,
inainte de a fi beneficiari ai serviciilor oferite de Centru. Apartinitorii acestei categorii de
beneficiari furnizau asistentei medicale din unitatea vizitatd tratamentul medicamentos prescris,
achizitionat din fonduri proprii, in baza unui acord tacit, nescris in vreun registru de predare-
primire, cu ocazia vizitelor pentru beneficiari.

In vederea justificarii asiguririi tratamentului primit de citre beneficiar era
necesard intocmirea unui registru care si ateste provenienta medicatiei prin apartinator
sau de la medicul de familie al Centrului ori de la alti medici specialisti.

Monitorizarea starii de sdndtate (masurarea constantelor si parametrilor biologici precum
si observarea simptomatologiei in dinamica) a beneficiarilor era efectuati si de catre asistenta
medicald aflata in turd, fiind consemnati de aceasta in fisa de tratament individual.

in fisa postului, erau mentionate si alte responsabilitédti (spre exemplu: administrarea
tratamentului pentru intercurentele sau acutizirile afectiunilor cronice in baza recomandarilor
scrise si supravegherea evolutiei in dinamica starii de sdnitate; administrarea tratamentului de
bazd potrivit medicatiei prescrise de medicii specialisti; vaccindri anuale antigripale;
interrelationarea cu medicul de familie, psihiatru si alti medici specialisti functie de situatii -
fiind una buna la momentul efectudrii vizitei).

Consultatiile medicale de specialitate constau in evaludri medicale periodice, analize
medicale, investigatii paraclinice, acutizarea unor afectiuni cronice existente care necesitau
investigatii amanuntite si reevaluarea tratamentului lor. Acestea erau asigurate prin prezentarea
beneficiarilor, insotiti de personalul Centrului si/sau apartinitori dupa caz, cu acordul conducerii
unitatii vizitate, la spitale sau policlinici din judetul Constanta, in baza programarii efectuate de
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personalul medical si a biletului de trimitere intocmit de medicul de familie. Pentru beneficiarii
care nu erau inscrisi pe lista de capitatie a medicului de familie aflat in conventie, cele
mentionate se efectuau contra cost in clinici private, prin apartinatori.

In cazul urgentelor medicale, personalul din Centru solicita serviciul de urgentd 112,
acordand primul ajutor pani la sosirea ambulantei.

S-a constatat ci nu s-au desfisurat cursuri de prim ajutor certificate, esentiale pentru
personalul de ingrijire si asistenta privind instruirea acestuia.

Continuitatea furnizarii asistentei medicale a celor 40 de beneficiari era asigurata prin cei
6 asistenti medicali generalisti angajati, personalul de ingrijire al Centrului, precum si al celor 2
kinetoterapeuti care isi desfasurau activitatea in 2 ture de 12/24 ore.

Activitatea medicald era consemnatd zilnic functie de situatii, Tn: dosarul medical
individual al beneficiarului; condica de prescriptii/evidentd medicamente si materiale sanitare;
registrul de monitorizare a incidentelor asociate asistentei medicale in unitate (la nivelul anilor
2022 si 2023 nefiind inregistrat vreun incident); caietul de comunicare medic-asistente medicale;
registrul de procese verbale asistenti medicali de predare-primire a serviciului; registrul de
evidentd a programelor de recuperare si reabilitare functionald; registrul de vizite medicale;
registrul de evidenta a iesirilor beneficiarilor din Centru.

La nivelul Centrului, beneficiarii erau diagnosticati cu afectiuni medicale cronice
(afectiuni cardiovasculare - insuficiente cardiace, hipertensiune arteriald, artroze, diabet zaharat
tip 2 si insulino-dependent, hepatita cronica si patologie cerebrovasculard - demente, accidente
vasculare sechelare si aterosclerozid cerebrald) si urmau tratament permanent recomandat de
medicii specialisti.

De la inceputul anului in curs si pand la data efectudirii vizitei au fost inregistrate 12
decese in Centru si 3 decese la Spitalele unde au fost internati beneficiarii. Certificatele
constatatoare de deces au fost intocmite de cédtre medicul de familie al Centrului.

Beneficiarii primeau ajutor si ingrijire adecvaté pentru realizarea activitétilor de baza ale
vietii conforme cu procedurile implementate de cétre conducerea Asociatiei KRONOS.

De asemenea, era asigurata asistenta pentru mentinerea igienei personale a beneficiarilor
aflati in situatie de dependent3, care primeau ajutor zilnic acordat de personalul de ingrijire (spre
exemplu: tuns, béarbierit, imbdiat, toaletare unghii etc.).

Pentru beneficiarii imobilizati la pat se efectuau manevre de prevenire a ulcerului de
decubit (escarelor), fiind utilizatee materiale si echipamente specifice (pat cu saltea speciala
antiescard) dupa caz. Totusi, Centrul nu dispunea de suficiente saltele antiescara necesare
tuturor beneficiarilor dependenti.

Beneficiarii cu incontinenta erau toaletati si ingrijiti zilnic sau ori de céte ori era nevoie.

Trusa medicald de urgentd continea solutiile dezinfectante si materialele necesare
acorddrii primului ajutor.

Nu au fost identificate dificultéti in asigurarea serviciilor medicale.

Urmare a verificarii aleatorie a catorva dosare medicale ale beneficiarilor s-a constatat
faptul cé, a fost asiguratd monitorizarea corespunzatoare starii de sénétate a acestora.

Rezultatele analizelor medicale erau mentionate in carnetele de sénétate ale personalului
angajat, acetea fiind efectuate in luna mai a anului curent privind controlul medical periodic si
specific atributiilor in pregétirea si servirea mesei, asistentd medicala si ingrijire.

Hrana zilnici a beneficiarilor era asigurata la sediul Centrului. In incinta unitatii vizitate
exista o bucdtirie pentru primirea si distribuirea hranei dotatd cu aparaturd electrocasnicd si
mobilier, aceasta fiind intr-o stare de curatenie si igiena corespunzatoare.
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Spatiile destinate pastrarii alimentelor respectau normele igienico-sanitare si de siguranti
prevazute de legislatia in vigoare potrivit S4.3 Standard 4 Alimentatie M.1V - Mediul de viata
din Ordinul nr. 29/2019.

Toate spatiile, utilitdtile, dotarile, echipamentele si materialele Centrului erau curate,
igienizate si ferite de orice sursd de contaminare.

in acest sens, la data de 21.08.2023, a fost eliberat un test de sanitatie privind Cantina
Centrului Rezidential Kronos de céatre Biroul Siguranta Analizelor al Laboratorului Sanitar -
Veterinar si pentru Siguranta Alimentelor.

Starea de nutritie si de hidratare a beneficiarilor era corespunzatoare, iar hrana serviti la
masa de prinz era de asemenea, corespunzitoare din punct de vedere cantitativ si calitativ.

Regimul alimentar reprezenta o alimentatie dietetica, prin stabilirea modelelor de meniu
zilnic, efectuate in baza recomanddrilor medicului nutritionist/generalist sau ale asistentului
dietetician potrivit S4.5 Standard 4 Alimentatie M.IV - Mediul de viatd din Ordinul nr. 29/2019.

Centrul avea elaborat si aplica un program propriu de curdtenie (igienizare si dezinfectie)
a tuturor spatiilor, materialelor si/sau echipamentelor aflate in dotare, potrivit S6.2 Igiena si
controlul infectiilor, M.IV - Mediul de viata din Ordinul nr. 29/2019.

Din discutiile purtate cu reprezentantii Centrului cat si cu beneficiarii care au dorit si
poarte discutii cu membrii echipei de vizita, a rezultat faptul ca nu au fost inregistrate plangeri
sau nemultumiri cu privire la relatia dintre beneficiari si personalul angajat, acestia fiind
multumiti de conditiile de cazare, hrana si tratamentul acordat (medical, psihologic si social).

De asemenea, la nivelul Centrului nu au fost inregistrate incidente sau evenimente
deosebite care sa puni in pericol sdnatatea beneficiarilor ori siguranta locului vizitat.

3. Cu privire la asistenta sociald

Din analiza documentelor analizate de echipa de vizitd s-a constatat faptul ci erau
elaborate procedurile specifice, registrele si instrumentele de lucru in conformitate cu
prevederilor standardelor minime in vigoare (Ordinul nr. 29/2019 pentru aprobarea Standardelor
minime de calitate pentru acreditarea serviciilor sociale destinate persoanelor vArstnice,
persoanelor fird adépost, tinerilor care au pardsit 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 varstnice).

in calitate de furnizor de servicii sociale Asociatia KRONOS detinea incad alte trei
servicii sociale, din care unul amplasat in imediata apropiere, existind o curte interioara de acces
intre imobile.

Atat activitatea de asistentd sociala, cét si cea psihologicad erau realizte de un singur
specialist care avea dubla specializare, cu studii specifice (asistenta sociala si psihologie) in baza
unui contract de munc#/contract de prestari servicii. Echipa de vizitd a constatat faptul ca
documentele elaborate in intreg procesul de furnizare a serviciilor psiho-sociale erau completate
in mod corespunzator.

Specialistul era inscris atdt in Registrul Psihologilor, cit si in Registrul National al
Asistentilor Sociali din Romaénia si realiza activitati in conformitate cu atributiile stabilite si
treapta de competentd detinutd (principal), fiind respectate prevederile Legii nr. 466/2004
privind Statutul asistentului social, cu modificarile si completarile ulterioare, cat si ale legilor
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specifice domeniului psihologiei. De asemenea, specialistul respecta obligatia de a aplica parafa
pe toate documentele emise, asa cum este prevazut in legislatia in vigoare.

Echipa multidisciplinara (cu atributii in evaluarea beneficiarilor din punct de vedere
social, psihologic si medical, cét si stabilirea obiectivelor cuprinse in planurile individualizate de
asistentd si ingrijire) era compusd din: sef Centru, medic, asistent medical, asistent social,
psiholog si kinetoterapeut.

De asemenea, pentru fiecare beneficiar era desemnat ca responsabil de caz, un asistent
medical din cadrul unitétii vizitate.

Din analiza Registrului de evidenta a beneficiarilor, s-a constatat cé a existat fluctuatie de
beneficiari, o parte a acestora fiind trecuti in registrul de iesire ca urmare a decesului sau
reintegrérii in familie.

Pentru situatiile de reintegrare in familie, s-a constatat faptul ci asistentul social nu
a informat in scris serviciul public de asistenta sociald din cadrul autorititii locale de la
domiciliul beneficiarului in vederea luarii in evidentd pentru acordarea, dupa caz, a unor
misuri de sprijin, conform nevoilor particulare ale persoanei virstnice (art. 93 alin. 3 din
Legea nr. 292/2011 a asistentei sociale, cu modificérile si completirile ulterioare).

De asemenea, nici la admiterea unui beneficiar in Centru nu era realizati
informarea serviciul public de asistenta sociala din cadrul autorititii locale de la domiciliul
beneficiarului in vederea luirii la cunostinti a acestora despre situatia persoanei varstnice,
obligatie stabilitd la art. 44 alin. (3) din Legea asistentei sociale nr. 292/2011, cu
modificarile si completarile ulterioare: ,,Solicitarea pentru acordarea de servicii sociale
poate fi adresata si direct unui furnizor privat de servicii sociale, situatie in care, daca se
incheie un contract de prestiri servicii cu persoana solicitanta, furnizorul are obligatia de a
informa, in scris, autoritatea administrativ-teritoriald pe a cdrei razd teritoriald isi are
domiciliul sau resedinta beneficiarul serviciului respectiv”.

Centrul avea elaborate toate documentele specifice prevdzute de Ordinul nr.29/2019
pentru aprobarea Standardelor minime de calitate pentru acreditarea serviciilor sociale destinate
persoanelor varstnice, persoanelor fara adapost, tinerilor care au parésit 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.

in ceea ce priveste existenta procedurilor de lucru s-a constatat ci erau elaborate
proceduri obligatorii, privind: admiterea beneficiarilor, suspendarea serviciilor, incetarea
furnizarii serviciilor, asistenta in stare terminald/in caz de deces, médsurarea gradului de
satisfactie a beneficiarilor, identificarea, semnalarea si solutionarea cazurilor de abuz si
neglijentd, sesizarile si reclamatiile, dar si alte proceduri suplimentare (privind operatiunile de
curdtenie, spalarea si dezinfectia mainilor etc.).

De asemenea, la nivelul Centrului erau intocmite si alte documente stabilite in
standardele minime obligatorii, cum ar fi: Ghidul beneficiarului; Carta drepturilor beneficiarilor;
Codul de etica al personalului care lucreaza in serviciul social (documente afisate la intrarea in
unitatea vizitatd alaturi de un extras din procedura de admitere in centru, programul de vizite si
datele de contact ale medicului si asistentului medical al centrului); Planul propriu de dezvoltare;
Planul de imbunétatire si adaptare a mediului ambiant; Planul de urgentd in caz de retragere a
licentei serviciului social; Planul anual de activitati de socializare, integrare si reintegrare
sociala, etc.
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Au fost regésite consemnari in Registrul de evidenta privind informarea/perfectionarea
continud a personalului ca urmare a sustinerii acestor sesiuni (spre exemplu: instruirea
personalului privind respectarea drepturilor beneficiarilor inscrise in Carta si in Codul de eticg;
instruirea personalului privind cunoasterea §i combaterea formelor de abuz si neglijare;
instruirea personalului in vederea cunoasterii tuturor procedurilor utilizate in Centru etc.).

Programul anual de informare a beneficiarilor cuprindea planificari ale sesiunilor de
instruire/informare, fiind stabilite diverse teme de dezbatere.

Cu privire la informarea beneficiarilor, in afara documentelor consemnate mai sus, au
fost regésite si consemndri in registrul de evidenta privind informarea beneficiarilor, dupa caz, a
reprezentantilor lor legali/conventionali.

De asemenea, existau mai multe rubrici, cum ar fi: data la care s-a efectuat informarea,
numele beneficiarului/reprezentantului sdu legal/conventional, numele persoanei care a realizat
informarea, materialele informative prezentate sau tema informdrii, semnitura persoanei care a
realizat informarea si semnatura beneficiarului sau, dupa caz, a reprezentantului sau legal.

Ca teme prezentate in cadrul sesiunilor de informare a beneficiarilor erau consemnate
urmétoarele informari, cu privire la: activitatea curentd a Centrului; asistenta medicali;
mentinerea unui stil de viatd sanatos; nevoile diverse: cunoagsterea drepturilor sociale si a
legislatiei, a valorilor promovate in comunitate, a drepturilor si obligatiilor in calitate de cetiteni,
pregatire pentru viata independents; tipurile de abuz, modalitatea de identificare si sesizare a
eventualelor abuzuri sau alte forme de tratament degradant, etc.

Odatd cu incheierea contractului de furnizare servicii, beneficiarii erau informati cu
privire la drepturile inscrise in Carta drepturilor beneficiarilor si Codul de Etica al personalului
Centrului, Regulamentul de Organizare si Functionare a unititii vizitate, ct si asupra modalitatii
de formulare a eventualelor sesizéri/reclamatii.

Ghidul beneficiarului cuprindea date referitoare la regulamentul de organizare si
functionare al Centrului, serviciile si facilitatile oferite i un rezumat al drepturilor si obligatiilor
beneficiarilor.

In ceea ce priveste evaluarea activitatilor desfasurate in unitatea vizitatd, erau intocmite
pentru fiecare an Rapoarte anuale privind actiunile de promovare a imaginii pozitive a
beneficiarilor si Rapoarte anuale cu privire la activitatea desfasurata.

Din analiza dosarelor beneficiarilor s-a constatat ca acestea erau organizate pe cele doua
componente (dosarul social si dosarul de servicii) fiind arhivate in spatii corespunzatoare cu
acces doar pentru echipa multidisciplinara.

Dosarele sociale cuprindeau in mod corespunzitor documentele initiale care au stat la
baza stabilii dreptului la serviciile sociale privind rezidenta in Centru (cererea solicitantului/
reprezentantului legal/conventional; documentele de identitate si de venituri ale beneficiarului;
documente prin care era recomandatd fingrijirea si asistarea beneficiarului in regim
institutionalizat si/sau orice alte documente care atesta situatia beneficiarului si 1i conferea
dreptul de a fi asistat si ingrijit intr-un serviciu rezidential etc.), cat si documentele elaborate
ulterior (decizia de admitere; contractul pentru acordarea de servicii sociale; angajamentul de
platd etc.).

Dosarele de servicii cuprindeau mai multe documente referitoare la: fisa de evaluare
initiald a beneficiarului, fisa de evaluare socio-medicala, fisa de monitorizare servicii, planul
individualizat de ingrijire si asistentd/ planul de interventie etc.

in fisa de evaluare/reevaluare initiald a beneficiarului erau consemnate rezultatele
evaludrii, nevoile identificate, data fiecirei evaluiri a beneficiarului.
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Fisa de evaluare socio-medicala (geriatricd) era elaboratd conform modelului stabilit de
H.G. nr. 886/2000 pentru aprobarea Grilei nationale de evaluare a nevoilor persoanelor varstnice
si cuprindea informatii detaliate cu privire la rezultatele evaludrii, nevoile identificate, serviciile
sociale si socio-medicale apte sa raspunda nevoilor identificate, dorintele persoanei varstnice
evaluate, dorintele ingrijitorilor din reteaua informala si erau asumate prin semnétura de intreaga
echipa multidisciplinara.

Evaluarea initiald a beneficiarilor era realizatd la admitere, informatiile fiind consemnate
intr-un formular al carui model fost stabilit in Centru (fiind precizate rezultatele evaludrii,
nevoile identificate, cat si data fiecdrei evaluari).

Totodats, reevaluarea situatiei beneficiarului era realizatd anual, precum si atunci cénd
situatia o impunea, respectiv daca apareau modificdri semnificative ale stérii de sdndtate si ale
statusului functional fizic si/sau psihic al beneficiarului.

La admiterea in Centru, beneficiarul era evaluat din punct de vedere al statusului
functional fizic si psihic, stirii de sdnatate si gradului de autonomie pastratd, capacitifii de
comunicare, relatiilor familiale si sociale, nivelului de educatie, situatiei socio-economice,
nevoilor speciale de tratament si de recuperare/reabilitare, nevoilor educationale, culturale si
spirituale, riscurilor posibile si eventualelor dependente (droguri, alcool, tutun etc.).

De asemenea, la nivelul unitatii vizitate erau elaborate pentru fiecare beneficiar (in baza
evaludrii initiale), Planuri individualizate de asistentd si ingrijire/Planuri de interventie, fiind
stabilite rezultatele evaluarii si nevoile identificate ale persoanei varstnice. Elaborarea unor noi
planuri erau realizate la un interval de 6 luni, sau mai devreme (daca interveneau modificari in
situatia beneficiarului).

Nu se intocmea lunar, pentru fiecare beneficiar o fisi de monitorizare asa cum este
previzut de legislatia in vigoare. Completarea acestui instrument se realizeazi in scopul
monitorizirii permanente a beneficiarului si trebuie structurati pe cele trei componente:
ingrijire si asistentd medicald; servicii de recuperare/reabilitare functionala, servicii de
integrare/ reintegrare sociald si si cuprindd in mod detaliat activititile organizate pe
fiecare siptamina (medicatia acordati si date despre starea de sanitate a beneficiarului
precum si serviciile acordate). Au fost regasite la dosarele beneficiarilor fise de monitorizare
servicii (raport responsabil de caz), intocmite pentru o perioadd de 6 luni ce cuprindeau
informatii sumare despre serviciile/terapiile de recuperare si serviciile/activitatile de integrare
sociala nefiind respectate prevederile stabilite in standardele minime in vigoare specifice tipului
de serviciu social, centru rezidential pentru persoane varstnice.

Documentele specifice fiecirui beneficiar erau particularizate si contineau informatii
relevante si adaptate acestuia (cum ar fi: obiective stabilite, activitdfi, termene etc.), in
conformitate cu prevederile Standardelor minime de calitate pentru serviciile sociale cu cazare
organizate ¢a centre rezidentiale destinate persoanelor varstnice.

Totodatd, Centrul avea elaborat si afisat un program lunar de activitdti pentru
promovarea vietii active care cuprindea activitdti ce necesita un minim efort fizic, mental si
intelectual (spre exemplu: dans, jocuri de sah, table, lecturd, auditii muzicale, picturd etc.), iar in
functie de sezon, erau programate activitéti care se desfasurau in aer liber.

Planurile lunare cuprindeau activitati de socializare si petrecere a timpului liber, precum:
activititi de terapie ocupationald; imbundtatirea capacititii de interrelationare in cadrul
grupului si a formérii deprinderilor de comunicare eficientd (verbald si nonverbald); mentinerea
relatiei cu familie; mentinerea relatiei cu comunitatea.

Activititile mentionate erau adaptate specificului varstei si afectiunilor beneficiarilor.
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in cadrul Centrului erau organizate un numar redus de activitéti (spre exemplu: lucrul
manual, desen, picturd, auditii muzicale etc.) in grupuri mici, conduse de personalul unitatii
vizitate. Aceste activitati se desfasurau in spatiul de socializare din interior, iar in sezonul cald
beneficiarii petreceau timp in aer liber, in curtea unititii vizitate.

O parte a beneficiarilor detineau telefoane proprii mentinind legitura cu familia, iar cei
care nu aveau astfel de aparate telefonice solicitau sprijinul personalului pentru a suna familia
sau prietenii, n principal informatiile despre beneficiari fiind furnizate de catre asistentul
medical aflat in serviciu.

Activitdtile de socializare ale beneficiarilor erau stabilite in functie de nevoile acestora si
erau efectuate in conformitate cu planul individual de asistenta si ingrijire stabilit, tinAndu-se
cont de posibilitétile, resursele si preferintele beneficiarului.

De asemenea, beneficiarii erau incurajati sé participe la activititi de petrecere a timpului
liber/terapii ocupationale, activitati de grup, acomodare, integrare sociald in Centru, discutii
libere, jocuri de societate (sah, remmy, carti), meloterapie, vizionarea documentarelor si a
filmelor artistice, pictura si puzzle.

In cadrul activitatilor unitatii vizitate erau aplicate periodic Chestionare de masurare a
gradului de satisfactie a beneficiarilor, cét si chestionare pentru identificarea oriciror forme de
abuz sau exploatare a beneficiarilor. Din analiza acestor chestionare a rezultat faptul ci serviciile
sociale oferite au corespuns nevoilor identificate ale beneficiarilor, Centrul oferind servicii
sociale in conformitate cu standardele minime de calitate.

Totodatd, din verificarea Registrului privind evenimentele deosebite s-a constatat ci nu
erau mentionate consemndri, in acest sens.

III. Recomandiiri
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, republicatd, Avocatul Poporului,

RECOMANDA
conducerii Centrului Rezidential pentru Persoane Varstnice “NIKOLAS?”,
sa intreprindi miisurile legale care se impun pentru:

1. Asigurarea intimitétii beneficiarilor prin eliminarea sistemelor de monitorizare video
din camerele acestora si amplasarea acestora numai pe holurile si spatiile commune respectiv,
precum si asigurarea supravegherii beneficiarilor cu ajutorul personalului angajat;

2. Participarea cu certificare la cursuri calificate de acordare a primului ajutor derulate
prin Directia de Sanitate Publicd Constanta sau spitalele din zona si a altor categorii de personal
angajat in cadrul Centrului, ceea ce poate reprezenta si o dezvoltare profesionald pe langa
indeplinirea atributiunilor specifice mentionate in fisele de post;

3. Crearea unui Registru de evidentd a predarii-primirii medicatiei necesare beneficiarilor
aduse de cétre apartinatori, atunci cand este cazul;

4. Prioritizarea achizitionarii mai multor saltele antiescard necesare tuturor beneficiarilor
dependenti;

5. Identificarea unor solutii in vederea asigurarii luminatului natural in camerele care nu
erau prevazute cu ferestre si nu aveau vedere direct afard sau scoaterea la aer a beneficiarilor cét
mai mult timp posibil astfel incét, acestia sa nu fie afectati prea mult de lipsa luminii naturale;
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6. Punerea in functiune a butoanelor de panica, astfel incét beneficiarii sd poatd solicita
interventia prompta a personalului in situatia unei urgente medicale;

7. Pentru situatiile de reintegrare in familie, asistentul social va informa in scris serviciul
public de asistentd sociald din cadrul autoritatii locale de la domiciliul beneficiarului in vederea
ludrii in evidentd pentru acordarea, dupd caz, a unor masuri de sprijin, conform nevoilor
particulare ale persoanei vérstnice, agsa cum este prevazut in art. 93 alin. (3) din Legea nr.
292/2011 a asistentei sociale, cu modificarile si completérile ulterioare);

8. Informarea serviciul public de asistentd sociald din cadrul autoritétii locale de la
domiciliul beneficiarului la admiterea in Centru, in vederea ludrii la cunostinta a acestuia despre
situatia persoanei varstnice, conform prevederilor art. 44 alin. (3) din Legea asistentei sociale nr.
292/2011, cu modificarile si completarile ulterioare;

9. Intocmirea lunard pentru fiecare beneficiar, a unei fise de monitorizare care trebuie
structuratd pe cele trei componente: ingrijire si asistentd medicald, servicii de recuperare-
reabilitare functionald, servicii de integrare/reintegrare sociala si care sa cuprinda in mod detaliat
activitatile organizate pe fiecare sdptaména (spre exemplu: medicatia acordata, date despre starea
de sanatate a beneficiarului precum si serviciile acordate).

Bucuresti, 16 octombrie 2023
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