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1. Cadrul general si organizarea activitatii de monitorizare

Prin Legea nr. 109/2009, Roménia a ratificat Protocolul Optional (OPCAT), adoptat la New
York la 18 decembrie 2002, la Conventia impotriva torturii si a altor pedepse ori tratamente cu
cruzime, inumane sau degradante, adoptati la New York la 10 decembrie 1984.

Prin ratificarea OPCAT, Roménia si-a asumat obligatia de a infiinta Mecanismul national
de prevenire a torturii (MNP) si de a permite efectuarea vizitelor acestuia in toate locurile in care
persoanele sunt sau ar putea fi lipsite de libertate, aflate sub jurisdictia sa.

in anul 2014, prin Ordonanta de Urgentd a Guvernului nr. 48, s-a stabilit ca institutia
Avocatul Poporului, prin Domeniul privind prevenirea torturii si a altor pedepse ori tratamente
crude, inumane sau degradante in locurile de detentie, si indeplineascd atributiile specifice de
mecanism national de prevenire.

MNP exercita un mandat preventiv, rolul sau constind in identificarea situatiilor cu risc
potential pentru rele tratamente. Activitatea MNP const4, in principal, in: @vizitarea, anuntatd sau
inopinatd, a locurilor de detentie in scopul verificarii conditiilor de detentie si a tratamentului
aplicat persoanelor private de libertate; ®formularea de recomandiri conducerilor locurilor de
detentie vizitate in urma vizitelor efectuate; ®formularea de propuneri de modificare si completare
privind legislatia in domeniu sau observatii privind initiativele legislative existente in domeniu.

In conceptia OPCAT, privarea de libertate inseamna orice forma de detentie sau inchisoare
ori plasarea unei persoane intr-un loc public sau privat de retinere pe care nu il poate parisi dupa
voia sa, prin ordinul oricarei autorita{i judiciare, administrative sau de altd naturd, iar loc de
detentie este orice loc In care persoanele sunt sau ar putea fi private de libertate, fie in baza unui
ordin al unei autorititi publice sau la cererea acesteia ori cu acordul tacit al acesteia.

In exercitarea mandatului siu, in temeiul OPCAT siart. 33 siart. 35 din Legea nr.35/1997,
privind organizarea si functionarea institutiei Avocatul Poporului, republicata, in data de 29
octombrie 2025, MNP a efectuat o vizita la Centrul de Ingrijire si Asistentd pentru Persoane Adulte
cu Dizabilitari Sfantul Vasile, municipiul Bucuresti.

Pe tot parcursul activitatii de monitorizare, a existat un dialog permanent cu conducerea
complexului si reprezentantii centrului, echipa MNP apreciind solicitudinea si disponibilitatea
acestora 1n a furniza informatiile si documentele solicitate.

Obiectivele activitdtii de monitorizare au fost consolidarea protectiei beneficiarilor
impotriva relelor tratamente si respectarea drepturilor acestora.

Echipa MNP a fost alcatuitd din: jurist, |
R cdic si psiholog, consilieri in cadrul institutiei

Avocatul Poporului - Domeniul privind prevenirea torturii in locurile de detentie si a altor pedepse
ori tratamente crude, inumane sau degradante (MNP) si reprezentant
al Organizatiei Neguvernamentale “Asociatia Europeani a Drepturilor Omului si Protectiei
Sociale”.

2. Constatirile rezultate din activitatea de monitorizare efectuati

»aspecte preliminare

Centrul de Ingrijire si Asistentd pentru Persoane Adulte cu Dizabilitati ,,Sfantul Vasile”
(abreviat CIA Sf. Vasile) este o institutie de asistenta sociald de interes public, fara personalitate
juridicd, aflatd in subordinea Directiei Generale de Asistents Social si Protectia Copilului Sector
1 (abreviat DGASPC Sector 1) Bucuresti.

Sediul centrului se afld in municipiul Bucuresti, Bd. Barbu Delavrancea, nr. 17, Sector 1,
accesul fiind facil cu autoturismele personale si mijloacele de transport in comun.
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Imobilul in care functioneaza centrul apare pentru prima oaré inscris in Cartea Funciara, in
anul 1940. In anul 1956, bunul a fost transmis catre Intreprinderea Locuinte si Localuri din Rajonul
I.V. Stalin, fiind considerat bun de folosinta publica si parte din fondul mijloacelor de baza al
Sfatului Popular al Raionului 1.V. Stalin. In anul 1966, imobilele din str. Barbu Delavrancea nr.
17 si 18 au fost transferate in administrarea IAL (Institutia de Asistentd Locald) raion 30
Decembrie, in administrarea Caminului Spital nr. 3. Dupi reorganizarea administrativd a
Municipiului Bucuresti, imobilul a fost preluat in domeniul public al municipiului, figurénd ca
spatiu de utilitate publica destinat asistentei sociale. In perioada 2004-2005, Caminul Spital nr. 3
a intrat in patrimoniul Primariei Sector 1, iar in anul 2005, Caminul de Ingrijire si Asistent a fost
reorganizat ca structura fara personalitate juridicd in cadrul DGASPC Sector 1, transformandu-se
in 4 Centre de Ingrijire si Asistents, inclusiv CIA ,,Sf. Vasile”, cu 70 de locuri pentru persoane cu
dementa de tip Alzheimer. In anul 2020, prin HCL nr. 240, se aproba o reorganizare in cadrul
DGASPC Sector 1, inclusiv infiintarea Centrului de Ingrijire si Asistentd pentru Persoane Adulte
cu Dizabilitati ,,Sf. Vasile”, cu o capacitate de 40 de locuri, prin reorganizarea CIA ,,Sf. Vasile”
existent. In prezent, dreptul de proprietate asupra imobilului apartine Municipiului Bucuresti, iar
dreptul de administrare este exercitat de Consiliul Local al Sectorului 1, prin DGASPC Sector 1.

CIA detinea Licenta de functionare nr. 69/30 mai 2022, acordatd de cétre Autoritatea
Nationala pentru Protectia Drepturilor Persoanelor cu Dizabilitati (ANPDPD), pe o perioada de 5
ani, Incepand cu data de 14 iunie 2021. De asemenea, centrul avea Autorizatia sanitard de
functionare nr. 374/25 martie 2024, emisa de cétre Directia de Sanatate Publica a Municipiului
Bucuresti si Autorizatie securitate la incendiu seria A nr. 7970 din data de 17 aprilie 2018.

Serviciul social functiona in baza urmétoarei legislatii: Legea nr. 292/2011, cu completarile
si modificarile ulterioare, Legea nr. 448/2006 republicata, cu modificarile si completarile
ulterioare, Ordinul nr. 82/2019 privind aprobarea standardelor specifice minime de calitate
obligatorii pentru serviciile sociale destinate persoanelor adulte cu dizabilitati — Anexa nr. 1,
precum si alte norme legale incidente in materie.

Conform ROF, scopul CIA era asigurarea de ingrijiri socio-medicale pentru persoanele
incadrate intr-un grad de handicap, adaptate nevoilor acestora, In scopul integrarii si reintegréarii
sociale a acestora, precum si in scopul dezvoltarii potentialului functional restant.

Criteriile de eligibilitate erau urmatoarele: persoana are domiciliul pe raza administrativ-
teritoriald a Sectorului 1 de cel putin 6 luni, poseda certificat de handicap valabil, nu se poate
gospoddri singura, fiind dependenta de serviciile sociale de baza, nu are intretinatori legali sau
acestia nu pot sa-i asigure protectia si ingrijirea urmare a stérii de sénétate sau situatiei economice
si a sarcinilor de familie, nu realizeaza venituri proprii sau acestea sunt insuficiente pentru
asigurarea unui trai decent in comunitate, nu are locuintd, necesita ingrijire medicald permanents,
care nu poate fi acordatd la domiciliu.

Beneficiarii erau admisi 1n centru in baza dispozitiei de admitere a Directorului General al
DGASPC Sector 1 si numai dupa ce personalul desemnat (asistentul social) se asigura cd
informatiile referitoare la admitere au fost pe deplin intelese de cétre beneficiar sau de catre
reprezentantul legal, dupé caz. Ulterior, se completau contractul de furnizare a serviciilor sociale
si angajamentul de plata.

Cea mai veche admitere era din luna martie 2001, iar cea mai recentd, din luna martie 2024.
In cursul anului 2025, a existat un caz de suspendare a acordérii serviciilor sociale, in cazul unui
beneficiar care s-a reintors in familie, la solicitarea tutorelui. Nu au existat cazuri de deces, in
perioada 2024 — 2025 (data vizitei); ultimul deces a survenit in anul 2023, cand se aflau in centrul
de la Odai, CIA ,,Sf. Vasile” fiind in proces de reabilitare.

Beneficiarii proveneau din familie si aveau domiciliul in Bucuresti, sectorul 1; un singur
beneficiar provenea din sectorul 6, pentru acesta costurile fiind asigurate de catre DGASPC Sector
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6, in baza unui contract de colaborare. Contractele de acordare a serviciilor sociale, verificate
aleatoriu de echipa MNP, erau semnate de cétre beneficiar sau de citre reprezentantul legal.

La data vizitei, in CIA Sf. Vasile erau cazati, pe perioadi nedeterminati, 36 de beneficiari:
3 femei §i 33 de barbati (intentia era ca centrul si devind exclusiv pentru barbati), cu varste
cuprinse intre 41 si 92 ani, incadrati in grad de handicap de tip: mental (19 beneficiari), fizic (4
beneficiari), psihic (9 beneficiari), somatic (2 beneficiari), auditiv (I beneficiar), asociat (1
beneficiar), si tip de handicap: grav cu asistent personal (11 beneficiari), grad 1 cu asistent personal
(7 beneficiari), grad 2 (18 beneficiari). Dintre beneficiari, 13 aveau reprezentant legal (un membru
al familei); in unele dintre cazuri a fost efectuatd reevaluarea beneficiarului in baza Legii nr.
140/2022, fiind stabilitd de citre instant3 o masurd de ocrotire (tutela) pentru o perioadi de 5 ani.

Pentru beneficiari era numit un manager de caz — consilier superior in cadrul DGASPC
Sector 1, care se deplasa la centru o datd/luna.

P conditii de cazare

CIA 1si desfdsura activitatea intr-o cladire prevdzutd cu subsol, parter si un etaj, amplasata
intr-o curte spatioasd, prevazuti cu locuri de relaxare si socializare pentru beneficiari: un foisor, o
gridind interioard si mai multe mese si scaune.

In perioada mai 2022 — decembrie 2023, clddirea a fost inclusa intr-un proces de reabilitare,
beneficiarii fiind mutati in aceastd perioadd in centrul localizat pe Soseaua Odii, in vecinitatea
Céminului pentru Persoane Varstnice Odai. Conform informatiilor furnizate de conducerea
centrului, desila nivelul DGASPC Sector 1 existau discutii si analize preliminare privind
potentiale proiecte menite sd imbunétateasca infrastructura si serviciile oferite, aceste initiative se
aflau in faze incipiente de consultare si evaluare internd, fiind conditionate de alocirile bugetare
si de stabilirea priorititilor financiare in contextul planificirii bugetare anuale.

Serviciul de pazi al centrului era externalizat §i asigurat in regim permanent, de citre firma
S.C. TIGER S.R.L. Exista supraveghere video in exterior, in curte si in interior, in spatiile comune.

Beneficiarii erau repartizati in 13 camere, 5 la pater si 8 la etaj. Titulatura utilizati era
de ,salon”, desi centrele de ingrijire si asistentd fac parte din sistemul de asistentd sociald, nu
sunt unitdfi spitalicesti, iar persoanele care beneficiazd de astfel de servicii sunt ,,beneficiari”;
nu sunt ,pacienfi”, chiar dacd starea lor de sindtate impune in unele cazuri o supraveghere
medicald permanentd.

Camerele erau spatioase, fiind prevazute cu cate 3-4 paturi, majoritatea medicale, dulapuri
si noptiere (acestea erau doar in camerele de la parter) si aparat tv. Starea de igieni si
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temperatura ambientald erau corespunzitoare, iar lumina naturald si iluminatul artificial erau
suficiente; aerisirea era asiguratd prin intermediul ferestrelor, prevazute cu perdele si draperii.
Camerele erau personalizate, conform dorintei beneficiarilor, existind o atmosferd intima,
familiald. Cazarmamentul nu era nou, dar era bine intretinut si de o cromatica variata.

Grupurile sanitare erau comune, situate pe holuri, in apropierea camerelor beneficiarilor.
Desi erau curate, unele grupuri sanitare prezentau un miros neplicut, urme de igrasie la
nivelul tavanelor, iar intr-un grup de la parter, echipa de viziti a constatat prezenta unor
insecte. Centrul avea incheiat un contract cu o firméa de dezinfectie, dezinsectie si deratizare - S.C.
Best Inovations Idea S.R.L. La nivelul unitatii se efectuau periodic actiuni de dezinfectie,
dezinsectie si deratizare, pentru care erau incheiate procese verbale. Echipa de vizitd recomandd
continuarea actiunilor de dezinsectie in toate spatiile centrului, in mod periodic, si verificarea
substantelor folosite sau inlocuirea lor cu altele mai eficiente, potrivit art. 38 lit. b) din Legea
Nr. 95/2006 din 14 aprilie 2006 republicatd, privind reforma in domeniul sénatatii — ,,Orice
persoand fizicd sau juridicd, avand calitatea de angajator, este obligatd sa asigure fondurile si
conditiile necesare pentru: b) aplicarea mdsurilor de igiend, dezinfectie, dezinsectie si deratizare
periodicd.”

Reprezentantii centrului au intocmit referate de necesitate pentru reparatii, inlocuiri obiecte
deteriorate si dotarea unor spatii, printre care grupurile sanitare i holuri.

—a
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La parter, indltimea redusi a plafonului din dreptul unor treceri intre holuri prezenta
un potential risc de accidentare pentru beneficiari, avind in vedere vulnerabilitatea
acestora, dar si pentru personal, chiar daci exista un anunt de atentionare vizibil.

Spatiul, cu exceptia unor grupuri sanitare, era accesibilizat, existand: rampa de acces in
cladire, mana curentd pe holuri, lift (interiorul acestuia necesita reparatii) etc. Centrul dispunea
de o serie de obiecte asistive: fotoliu rulant, cadru de mers etc., o parte dintre acestea regisindu-se
in camerele beneficiarilor.

Fiecare beneficiar dispunea de produse de igiend personald (periutd, pasti de dinti,
deodorant, hartie igienica etc.), pastrate in noptiere sau dulapuri.

Toti beneficiarii aveau obiecte de imbriaciminte i inciltdminte asigurate de apartinatori si
de CIA, personalizate, pastrate in dulapurile din camere.

Hrana zilnica a beneficiarilor din centru se prepara Intr-o unitate externi a DGASPC Sector
1 - Centrul de Ingrijire si Asistenta ,,Sfanta Elena” Bucuresti. In incinta centrului exista un oficiu
alimentar pentru primirea, prepararea si distribuirea hranei, unde se afla doar hrana pregititi pentru
servire potrivit Autorizatiei Sanitare i conform dispozitiei din data de 12.01.2024, anexati la
autorizatie.

Meniul zilnic §i programul de servire al mesei erau afisate, iar beneficiarii primeau zilnic
trei mese $i doud gustiri (fructe, deserturi pregitite de personalul angajat), asigurandu-se o
alimentatie echilibratd din punct de vedere cantitativ, calitativ si organoleptic, fiind respectate
regimurile alimentare. La intocmirea meniului erau luate in considerare recomandirile medicilor
specialisti privind regimurile alimentare (diabet).

Masa era servitd in sala de mese dotatd cu mobilier adecvat i veseld, la parterul cladirii.
Cei deplasabili serveau masa la sala de mese, supravegheati de personalul de serviciu, iar cei cu
dificultdti de deplasare si cei imobilizati la pat, in camere, ajutati de personalul de ingrijire. In
cazul unor beneficiari mancarea se scrvea pasatd, sub supravegherea strictd a personalului,
neexistind situatii de inec cu bol alimentar. Starea de nutritie si de hidratare a beneficiarilor era
corespunzatoare.
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Echipa de vizit4 a constatat ci erau prelevate probe alimentare, pastrate in recipiente curate
si etichetate corespunzitor, intr-un frigider separat, special destinat acestui scop, prevazut cu
termometru si grafic de temperaturd, potrivit prevederilor legale. Dupa verificarea
termometrului, s-a constatat ci temperatura indicati era mai mare decit cea previzuta,
nefiind corespuzatoare péstrarii probelor alimentare. Echipa de vizitd recomandd pdstrarea
probelor alimentare la o temperaturd corespunzdtoare si verificarea periodicd a termometrului,
potrivit prevederilor cuprinse in art. 37 lit. e) din Ordinul Ministerului San#tatii nr. 976/1998 pentru
aprobarea Normelor de igiend privind productia, prelucrarea, depozitarea, pastrarea, transportul si
desfacerea alimentelor — ,, ¢)In unitdfile de alimentafie colectiva si de alimentafie publica, in care
sunt servite grupuri organizate (turisti, mese comune elc.), se Vor consuma numai mancaruri
pregdtite in aceeasi zi, din care se vor pdstra probe (in recipiente curate, opdrite, acoperite §i
etichetate) timp de 48 de ore la o temperaturd de +4 grade C, in spatii frigorifice special destinate
acestui scop.”

P> prevenirea relelor tratamente

Pe parcursul vizitei nu au existat plangeri de rele tratamente fatd de beneficiari. Nu s-au
regdsit sesizdri de rele tratamente nici in Registrele de evidenta a cazurilor de neglijare, exploatare,
violentd si abuz, respectiv de evidentd a cazurilor de torturd si tratamente crude, inumane sau
degradante.

Echipa MNP a constatat si apreciat preocuparea personalului pentru ingrijirea si protectia
beneficiarilor. Era evidenté libertatea beneficiarilor de a se deplasa in cadrul centrului si in curte,
de a interactiona intre ei, precum si buna relationare cu personalul centrului, aspect sustinut si de
cétre beneficiari.

Informarea beneficiarilor cu privire la drepturi si procedura plangerilor

Centrul dispunea de materiale informative cu privire la serviciile asigurate. Beneficiarii si
apartindtorii/reprezentantii legali, dupa caz, erau informati cu privire la regulamentul de ordine
interioard, drepturi §i obligatii, de cétre asistentul social al centrului, la admitere si, ulterior,
periodic, fiind efectuate consemnéri in Registrul de informare. De asemenea, acestia erau informati
cu privire la o serie de teme, de exemplu: tipuri de abuz (emotional, mintal, financiar, fizic, social,
sexual), amenintérile cibernetice pe retelele de socializare, supravegherea si monitorizarea video,
aplicarea tratamentelor medicale in situatii exceptionale, modificarea modelului cadru privind
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forma contractelor de servicii sociale conform Ordinului 1126/9 mai 2025 si semnarea
contractului, facilitdtile oferite persoanelor cu dizabilitati etc.

Personalul aplica beneficiarilor si apartinatorilor chestionare de satisfactie a beneficiarului,
anual, dar nu era efectuati o analizi a acestora, care este necesari pentru identificarea
potentialelor vulnerabilititi sesizate de beneficiari/apartinatori si adoptarea unor cii de
urmat.

In CIA era intocmitd o proceduri pentru plangeri/sesizari, precum si un registru special,
care se afla la cabinetul medical si in care nu erau consemnate sesizari.

in sala de tratament, pe un raft superior al dulapului cu medicamente, se afla o cutie
pentru sesiziri/reclamatii, o cutie de carton care nu era previzuti cu fanti pentru depunere;
aceasta era astfel accesibilad beneficiarilor doar prin implicarea personalului medical, stare
de fapt care descurajeazi beneficiarii de a o utiliza. Echipa MNP precizeazd faptul ci aceastd
cutie trebuie amplasatd la loc accesibil beneficiarilor, cu posibilitatea de a fi utilizatd in conditii
de confidentialitate. De asemenea, aceasta trebuie sd fie previzutd cu fantd de depunere si
sistem de deschidere accesibil doar personalului insdrcinat cu verificarea periodicd a
continutului acesteia. Exista o astfel de cutie in centru, amplasati la etajul 1, pe latura unui dulap
aflat in camera de reminescentd, care nu era insa inscriptionati.

Conform declaratiilor personalului si a documentelor verificate de echipa MNP, nu au
existat plangeri din partea beneficiarilor sau a apartinitorilor/reprezentantilor legali.

Resursele de personal si pregitirea profesionald continud a acestora

Structura de personal a CIA cuprindea urmétoarele 43 de posturi aprobate: 1 sef centru, 1
medic (medicind de familie), 9 asistent medical, 20 infirmiera, 7 ingrijitoare, 1 administrator, 2
muncitor calificat, 1 muncitor necalificat si 1 magaziner. La data vizitei, erau vacante
urmitoarele posturi: 1 medic, 1 asistent medical, 9 infirmier, 4 ingrijitor, 1 administrator si
1 magaziner.

Reprezentantii centrului au sesizat lipsa de personal, in special in cazul infirmierelor.
Pentru asigurarea permanentei medicale, avand in vedere categoria de beneficiari — persoane cu
dizabilitati multiple, cu recomandare medicald de supraveghere permanents, in cursul anului 2025
au fost intocmite memorandumuri citre Ministerul Muncii, Familiei, Tineretului si Solidaritatii
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Sociale, pentru organizarea de concursuri, pentru ocuparea a 2 posturi infirmierd si 2 posturi
ingrijitoare, dar posturile nu au fost ocupate.

Personalul a participat la un numir redus de cursuri de pregitire profesionala
continud, in afara celor efectuate pentru obtinerea creditelor necesare pentru exercitarea profesiei.
Pentru anul 2025, erau prevdzute doar doud tipuri de cursuri: pentru asistentii medicali —
Managementul cazurilor cronice si de urgentd (organizat de Colegiul National al Asistentilor
Medicali Generalisti Moaselor din Roménia - CNAGMER), iar pentru infirmieri — Notiuni
fundamentale de igiend (organizat de Centrul de Consultanta si Studii Europene Bucuresti — CCSE
Bucuresti).

Membrii personalului nu au participat la cursuri externe sau instruiri interne privind
prevederile Conventiei privind drepturile persoanelor cu dizabilititi, al carui scop este
promovarea, protejarea si garantarea ci persoanele cu dizabilititi se bucuri de toate
drepturile si libertitile fundamentale, precum si si promoveze respectul pentru demnitatea
lor. In art. 4 - Obligatii generale, alin. i) se precizeaza ca statele pdrti se angajeazd sa sustind
formarea, in domeniul drepturilor recunoscute de prezenta convenfie, a profesionigtilor §i a
personalului care lucreazd cu persoane cu dizabilitdfi, in vederea imbundtdtirii furnizdrii
asistentei s§i serviciilor. De asemenea, personalul nu era instruit periodic cu privire la
gestionarea situatiilor de hetero/autoagresiune, tehnici de de-escaladare in situatii de crizi
si cum sa se protejeze in astfel de cazuri.

Nu au avut loc sesiuni/cursuri de instruire pentru personalul de ingrijire si asisten{i
privind acordarea de prim ajutor. Echipa de vizitd recomandd planificarea §i organizarea
unor sesiuni/cursuri de instruire pentru personalul centrului, privind acordarea de prim ajutor,
inregistrarea si consemnarea acestora, potrivit ,,Cerintei minime” pct. 10 - Standardul 4 - Ingrijire
si asistentd, Modulul IV - Activititi si servicii din Anexa nr. 1 din Ordinul nr. 82/2019: ,, FSS/CR
poate facilta/realiza sesiuni de instruire privind acordarea de prim ajutor pentru personalul de
ingrijire §i asistentd”.

P asistenta medicald

Beneficiarii erau diagnosticati cu afectiuni psihice (tulburare schizo-afectiva, oligofrenie
severd, tulburare afectiva depresivd majora, retard mintal sever cu tulburare de somn, tulburare
cognitivd pe fond organic, schizofrenie paranoida, dementd Alzheimer forma mixta, tulburare
delirantd, sindrom Down, retard mental moderat, tulburare de comportament si conduita, tulburare
de personalitate de tip polimorf etc.) si cu afectiuni cronice associate (diabet zaharat — 7 beneficiari,
hipertensiune arteriald, cardiopatie ischemicad cronicd, boald Alzheimer, dementa senild mixt3,
vezicd neurogend, tetraparezd spastica, tetraplegie spasticd, sechele AVC hemoragic, sclerozi
multipld cu tulburdri motorii, maladia Little, amputatie coapsd dreaptd, anchilozi glezni si
genunchi stang, arteriopatie obliterantd, traheostomd poststenozi laringiand, anemie feripriva,
tulburiri de deglutitie, hipotiroidie cu gusa difuzi etc). In centru erau gizduiti 2 beneficiari
diagnosticati cu hepatita B.

Din punct de vedere al gradului de dependetd, 24 de beneficiari erau independenti si 12
dependenti. Centrul avea in dotare carucioare rulante pentru persoanele cu dizabilitdti locomotori
sau pentru cele cu grad ridicat de dependenta si saltele antiescara (o persoand era imobilizati la
pat, avand saltea antiescara).

La nivelul centrului existau persoane cu incontinentd, igiena personald fiind asigurata
printr-un program bine stabilit sau ori de cite ori era nevoie, de cétre personalul calificat.
Infirmierii asigurau principalele activitdti de ingrijire si asistentd (sprijin, igiena zilnica,
administrarea medicatiei, prevenirea ulcerului de decubit, tratarea escarelor, schimbarea pozitiei
corpului, deplasarea etc.).
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Centrul avea un cabinet medical, localizat la parter, dotat cu mobilier special (masi
consultatii, birou, dulap cu aparat de urgentd). Echipa de viziti a verificat aleatoriu citeva dosare
ale beneficiarilor, Procedura privind mentinerea sanatitii beneficiarilor, Registrul cu raportul de
turd, Condica de evidentd a medicamentelor si a materialelor consumabile, constatiand ci acestea
sunt intocmite si completate corespunzitor. La dosarele medicale verificate se afla atasat
consimtdgmantul informat pentru fingrijire §i tratamente medicale, cu semnitura
beneficiarului/reprezentantului legal. Consemnarea problemelor de sinitate a beneficiarilor se
efectua in Registrul cu raportul de turd si dosarul medical al fiecirui beneficiar.

Din compartimentul medical cu personal de specialitate, ingrijire si asistentdi, care
monitoriza starea de sdnatate a beneficiarilor, la date vizitei, ficeau parte: 8 asistente medicale, 11
infirmiere si 3 ingrijitoare.

In afara personalului incadrat in schema de personal a centrului, CIA colabora cu 2 medici
specialisti care 15i desfisurau activitatea in baza unui contract de colaborare incheiat cu DGASPC
Sector 1, fiecare medic cu un timp alocat de 40 de ore pe luni.

In CIA era asigurat accesul la servicii de asistentd medicala primard, beneficiarii fiind
Inscrigi la medicul de familie care efectua dispensarizare pentru afectiunile cronice si elibera retete
conform scrisorilor medicale sau a altor recomandari de la medicii specialisti. In centru se efectua
monitorizarea stirii de sanitate de citre asistentele medicale si se asigura supravegherea in
permanenta a stérii de sanatate a beneficiarilor, tratarea intercurentelor sau acutizérilor afectiunilor
cronice, administrarea tratamentului cronic, analize de laborator uzuale anuale, evaluiri medicale
periodice si vaccindri anuale antigripale. Serviciile medicale specifice pentru fiecare beneficiar se
acordau dupd un plan individual de interventie, intocmit de echipa multidisciplinara, in baza fisei
de evaluare.

Era asigurat accesul la servicii medicale de specialitate prin consultatii, evaluiri medicale
periodice, investigatii, analize medicale si tratament in baza prescriptiilor medicale, cu
monitorizarea permanentd in scop preventiv si terapeutic a stirii de sinitate a beneficiarilor,
consemnate in fisa de monitorizare a beneficiarului de la dosarul fieciruia. Acestia erau luati in
evidenta medicilor specialisti, urmand un tratament corespunzitor, fiind monitorizati prin evaluari
si controale medicale de specialitate, la timp sau ori de cite ori era nevoie.

In cursul anului 2025, s-au efectuat, In medie, 10 consultatii de specialitate lunar, marea
majoritate la Centrul Medical Caraiman al DGASPC sector 1, precum si la clinicile private din
apropierea CIA ,,Sf. Vasile” (Clinica Lotus Med, Clinica Medical Class, CM Panduri, Victoria
Medical Center).

Beneficiarii primeau medicamente compensate, in baza prescriptiei medicale si
medicamente din aparatul de urgentd al centrului. Medicamentele si materialele necesare
tratamentelor medicale, inclusiv tratamentul psihotrop erau pistrate la cabinetul medical, fiind
distribuite conform prescriptiei, de catre asistentul medical, personal responsabilizat in acest sens
prin figa postului. S-a constatat cii tratamentul psihotrop era depozitat intr-un dulap special
care nu era inchis la momentul vizitei, acesta aflindu-se impreuni cu alte medicamente. Se
recomandd depozitarea in conditii de sigurantd si inchiderea dulapului in care afli
medicamentele, inclusiv cele psihotrope si materialele necesare, potrivit capitolului ,,Cerinte
minime” pct. 8, Standard 4 - Asistentd pentru sinitate, din Anexa nr. 1 la Ordinul nr. 82/2019.
»8.CR dispune de un spatiu cu destinafia de cabinet de consultafii, ce define dotdrile minime
necesare §i in care se afla un dulap inchis cu cheie in care sunt depozitate medicamentele si
materialele necesare tratamentelor medicale, la care are acces numai personalul responsabilizat
in acest sens prin fisa postului. I.c. 4 - Medicamentele si materialele sanitare sunt depozitate in
conditii de sigurantd.”
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In situatia in care patologia beneficiarului necesita consult de specialitate, investigatii,
tratament de specialitate, la solicitarea personalului centrului, medicul de familie elibera bilete de
trimitere cétre serviciile de specialitate, colaborarea cu medicul de familie si alti specialisti fiind
buna.

Centrul avea incheiat un protocol de colaborare cu un medic psihiatru care venea cel putin
o datd/sdptdmand, efectua evaluarea medicald, eliberand retetele si scrisorile medicale periodice
sau in contextul unei decompenséri psihice, cu recomandarea de continuare a tratamentului
psihotrop cronic sau adecvarea tratamentului la starea psihica prezenta, acolo unde era cazul.

Consultatiile la stomatologie in caz de urgentd erau asigurate la spitalele din Bucuresti
(Complexul Multifunctional Caraiman).

Beneficiarii primeau tratament corespunzator afectiunilor pentru care erau diagnosticati.

Solicitarea Serviciul National de Urgentd 112, se efectua in cazul aparitiei unor situatii de
urgentd medico-chirurgicala care depaseau competenta asistentelor medicale si a medicului de
familie in anumite situatii. Persoanele beneficiau de examen de specialitate si conduiti terapeutica.
Motivele solicitérilor erau acutizarea sau agravarea stirii de sinatate a unor beneficiari, pe fondul
patologiei cronice existente.

In perioada 1 septembrie 2024 — 1 noiembrie 2025, se Inregistraserd 13 internari in spitale
(Spitalul Universitar de Urgenta Elias, Spitalul de Urgensa Agrippa Ionescu, Spitalul CFR 2). La
nivelul centrului, in anul 2025 nu a fost inregistrat niciun deces in randul beneficiarilor.

Pentru asigurarea serviciilor specializate, DGASPC Sector 1 punea la dispozitia centrului:
psiholog, asistent social, kinetoterapeut — functii care nu se regaseau in statul de functii al centrului,
fiind asigurate astfel continuitatea si calitatea serviciilor de specialitate necesare beneficiarilor.

In timpul vizitirii podului centrului, echipa MNP a constat prezenta unei biciclete
ergonomice, care nu mai era folosita. Centrul avea scaune rulante, dar nu dispunea de un spatiu
dotat corespunzitor cu dispozitive asistive necesare desfasuririi activitatilor de abilitare si
reabilitare pentru beneficiari in functie de afectiuni. Din constatirile echipei de vizita,
beneficiarii centrului aveau nevoie de servicii de recuperare/reabilitare functionali in scopul
mentinerii sau amelioririi autonomiei functionale a beneficiarului. Prin prezenta unui astfel
de spatiu, se asigurd dezvoltarea deprinderilor cognitive, fizice si motorii ale beneficiarilor,
utilizarea tehnologiilor de acces (afisajul Braille, sintetizatorul de voce hardware, imprimanta
Braille, telefoane cu amplificator, tastatura virtuald), dispozitivele asistive ajutd la ameliorarea
afectiunilor beneficiarilor (carje si bastoane, cadru de mers, scaun rulant, verticalizator, dispozitive
auditive). Prin masaj si gimnasticd medicald (acolo unde este recomandat) se asigurd cresterea
fortei si rezistentei musculare, exercitarea unui efect direct asupra receptorilor prin care se
amplificd circulatia sangvind. Tehnicile de masaj se realizeaza in functie de afectiunea pacientului
ajutind la refacerea tesuturilor moi la nivel local prin hiperemie locald, reducerea inflamatiei si
refacerea amplitudinii articulare normale.

Se recomandd conducerii centrului amenajarea, in functie de posibilititile legale, a unui
spatiu de abilitare si reabilitare, dotat corepunzdtor cu cel putin o bicicletd ergonomicd, o bandd
de mers, mingi medicinale, 0 masd de masaj, activititile fiind realizate de personal de
specialitate, potrivit capitolului ,,Cerinte minime” - pct.5, Standard 3 - Abilitare si reabilitare,
Modul IV Activitati si servicii din Anexa nr. 1 a Ordinului nr. 82/2019 — ,, CR dispune de spatii
special amenajate pentru serviciile de abilitare si reabilitare, de exemplu sald de gimnastica,
camerd multisenzoriald, gradind terapeuticd/serd, altele”. Lc. 1 - Activitdfile de abilitare i
reabilitare sunt realizate de personal de specialitate. L.c. 2 - Activitdtile de abilitare si reabilitare
se desfasoard in spatii dotate corespunzitor.”
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P asistenta psihologicd

In statul de functii al CIA nu era prevazut postul de psiholog, serviciile de specialitate fiind
asigurate prin detasarea personalului calificat din cadrul DGASPC Sector 1, institutic in
subordinea céreia functioneazi acest centru.

Activitatea de consiliere §i suport psiho-emotional era asigurati la momentul vizitei de
catre un psiholog (functionar public de executie -Consilier, Clasa I, Grad Profesional Superior),
conform organigramei DGASPC Sector 1. Activitatea se desfisura in regim de detasare, cu norma
divizatd intre doud centre rezidentiale, asigurdnd continuitatea serviciilor dupa urméatorul program
saptamanal aprobat: CIA ,,Sf. Vasile”: luni, marti, miercuri (08:00 — 16:00); CIA ,,Sf. Elena”: joi,
vineri (08:00 — 16:00).

Activitatea psihologului din centru se baza pe evaluare observationald, consiliere
psihologica, terapie suportivi si activitati de stimulare cognitivi, adaptate nevoilor beneficiarilor.
Instrumentele utilizate respectau normele profesionale si erau adaptate nivelului de functionare al
persoanelor institutionalizate.

Serviciile psihologice presupuneau:

1. evaluare functionald §i adaptativa (non-clinicd): aceasta se realiza la admitere si periodic, vizand
observarea comportamentului i a gradului de autonomie, identificarea resurselor personale si a
nevoilor emotionale, evaluarea capacitatii de integrare a beneficiarilor in colectivitate si a relatiei
cu personalul/apartinétorii;

2. consiliere individuald si suport emotional (interventii pentru reducerea stirilor de anxietate, a
sentimentului de abandon sau izolare); gestionarea momentelor de crizi (conflicte, vesti
traumatizante, doliu); consiliere pentru acceptarea dizabilitafii si a statutului de persoani
institutionalizata;

3. activitati de grup si socializare: grupuri de suport pentru exprimarea emotionald si pentru
prevenirea conflictelor intre beneficiari, activitati de stimulare cognitiva (memorie, atentie) pentru
prevenirea deteriordrii cauzate de varstd sau boald; exercitii de mentinere a abilitatilor sociale;

4. interventie in situatii deosebite: interventie in gestionarea evenimentelor cu impact psiho-
emotional major: decesul unui beneficiar, conflicte spontane intre beneficiari, episoade de agitatie
psihomotorie (in colaborare cu medicul;

5. activitate administrativi si colaborare interdisciplinari.

Psihologul consemna interventiile sale in Registrul de evidenta al activitatilor de consiliere
(data, tipul interventiei, beneficiar, observatii) i in Dosarul beneficiarului (Fise de monitorizare,
Fise de reevaluare, Fisa beneficiarului, Planuri de interventie individualizata), pastrate in regim de
sigurantd. Activitatea psihologului respecta principiul confidentialititii si al secretului profesional,
datele fiind accesibile doar echipei multidisciplinare implicate direct in procesul de ingrijire,
conform legislatiei in vigoare.

Psihologul colabora cu personalul medical pentru semnalarea modificarilor
comportamentale ce puteau avea cauze organice si pentru suport in aderenta la tratament, cu
asistentul social pentru integrarea aspectelor emotionale in anchetele sociale si in relatia cu familia,
cu personalul de ingrijire prin oferirea de recomandari privind abordarea comportamentelor dificile
ale beneficiarilor.

Din consultarea dosarelor beneficiarilor, a reiesit ca toti au beneficiat de asistentd
psihologicd corespunzitoare, fiind consemnate in anul 2025: 120 de sedinte individuale
(consiliere, monitorizare, discutii suportive), 36 de activitati de grup organizate si 60 de interventii
punctuale (crize de adaptare, aplanare conflicte, suport la schimbarea medicatiei sau a rutinei).

Activitatea se desfisura n spatii special amenajate, care asigurau securitatea emotionald a
beneficiarilor §i confidentialitatea actului psihologic, se respectau normele in vigoare privind
siguranta, accesibilitatea si confidentialitatea. Cabinetul de consiliere individuald era comun cu cel
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al asistentului social, existind o suprapunere a programului in zilele de luni si marti, dar acest
aspect nu impacta calitatea serviciilor psihologice in centru. Materiale de lucru erau reprezentate
de instrumente de stimulare cognitivéd, jocuri terapeutice, fise de lucru, materiale pentru terapie
prin arté (hartie, culori, materiale modelabile) etc.

Spatiul pentru activititile de grup (Clubul) era o sald de aproximativ 22 mp, utilizata pentru
grupuri de socializare, activitdti ocupationale si ludoterapie, deservit de rampe de acces pentru
fotolii rulante, fiind amplasat in proximitatea cabinetului psihologic si medical, pentru a facilita
colaborarea interdisciplinara.

P> alte aspecte

In cadrul centrului era intocmit un program lunar de activititi. Beneficiarii erau implicati
in diverse activitdti de socializare, vizionare programe tv, participare la organizarea zilelor de
nastere sau alte evenimente, precum vizite la muzee (Muzeul Grigore Antipa, Muzeul de
Geologie), plimbiri in parcul Kiseleff, excursii la mare (Eforie Sud) si la Pestera Ialomitei. in
curtea centrului se organizau spectacole de teatru si teatru-dans, sustinute de reprezentantii
Teatrului StArt.Act si ai Asociatiei EntuziArt.

De asemenea, beneficiarii erau implicati 1n activitdti de terapie ocupationald (picturd si
colorat, confectionare mértisoare de lut/felicitéiri/brétéri, decorarea/desenarea oudlor de Paste) si
activitati sportive (de exemplu, Sport si Joac# in capitala capitalei, eveniment organizat de Primaria
Sector 1). Erau si beneficiari care mergeau singuri in piata si la cumparaturi.

Asistenta religioasa era asiguratd de un preot din comunitate (a existat anterior pe schema
de personal un post de preot), care venea la centru de 2-3 ori/luné si de sarbétorile religioase.

In cadrul centrului, activitatile se desfasurau in camera de socializare (Club) de la etaj sau
in curte, in foisor si la mese, unde beneficiarii jucau table si sah.

Mentinerea legituri cu familia si mediul de suport se realiza prin intermediul vizitelor si
telefoanelor mobile personale. Beneficiarii care nu detineau telefon, apelau la telefonul fix din
camera asistentului social/psihologului.

3. Recomandiri

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

L. Conducerii Directiei Generale de Asistenta Sociala si Protectia Copilului Sector 1
si intreprinda misurile legale care se impun pentru:

1. efectuarea demersurilor necesare, in functie de posibilititile legale, in scopul ocupdrii posturilor
vacante cu personal medical, de ingrijire §i asistentd (in special infirmieri), in vederea asiguririi
continuitatii §i calitatii serviciilor de specialitate potrivit standardelor, rispunzand astfel nevoilor
medicale si de ingrijire ale beneficiarilor;

2. organizarea unor sesiuni/cursuri de instruire pentru personalul centrului, de preferat tinute de
citre formatori externi, privind: ¢ prevederile Conventiei privind drepturile persoanelor cu
dizabilitdti; * gestionarea situatiilor de hetero/autoagresiune, tehnici de de-escaladare in situatii de
criza si cum si se protejeze in astfel de cazuri; * acordarea de prim ajutor;

3. amenajarea, in functie de posibilitatile legale, a unui spatiu de abilitare si reabilitare, dotat
corespunzator cu cel putin o bicicletd ergonomica, o banda de mers, mingi medicinale, o masi de
masaj, activititile fiind realizate de personal de specialitate;

4. igienizarea §i reabilitarea grupurilor sanitare:

- remedierea problemelor de ventilatie si igiend: identificarea si eliminarea sursei mirosurilor
neplacute din grupurile sanitare, acolo unde existi;

- lucrdri de reparatii: indepértarea urmelor de igrasie de la nivelul tavanelor, tratarea suprafetelor
cu solutii antifungice si refacerea zugravelii;

- menfinerea unui program regulat de deratizare, dezinsectie si dezinfectie (DDD), prin utilizarea
unor solutii eficiente.

5. efectuarea unei verificéri tehnice generale a tuturor holurilor si ciilor de tranzit din cadrul CIA;
In urma acestei evaludri, se vor executa lucréri de reparatii in toate punctele unde se constati
degradari ale pardoselii, peretilor sau tavanelor (giuri, fisuri, deniveliri), in vederea asigurrii unui
mediu complet sigur, plan si functional, prevenind astfel riscul de accidentare a beneficiarilor si
personalului;

6. prevenirea riscurilor de accidentare:

- securizarea zonelor cu plafon redus prin montarea unor elemente de protectie la impact (benzi
amortizoare din burete/cauciuc) pe muchiile tavanului in zonele de trecere dintre holuri unde
inaltimea este redusi;

- completarea avertismentelor scrise acestora cu elemente reflectorizante sau de contrast inalt,
adaptate vulnerabilitatii beneficiarilor, pentru a reduce la minimum riscul de vitdmare corporala.

7. reabilitarea liftului: executarea lucririlor de reparatii necesare in interiorul cabinei de lift,
asigurand totodatd verificarea tehnica periodica pentru garantarea sigurantei depline in exploatare.

8. adaptarea i dotarea tuturor grupurilor sanitare din cadrul centrului conform normativelor legale
In vigoare privind accesibilitatea persoanelor cu dizabilititi (montare bare de sprijin etc.).
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II. Conducerii Centrului de Ingrijire si Asistenti pentru Persoanele Adulte cu
Dizabilitati ,,Sfantul Vasile” sa intreprindd masurile legale care se impun pentru:

1. efectuarea demersurilor necesare, in functie de posibilitétile legale, in scopul ocupdrii posturilor
vacante cu personal medical, de ingrijire si asistentd (in special infirmieri), in vederea asigurérii
continuititii i calitatii serviciilor de specialitate potrivit standardelor, rdspunzéand astfel nevoilor
medicale si de ingrijire ale beneficiarilor;

2. organizarea unor sesiuni/cursuri de instruire pentru personalul centrului, de preferat tinute de
catre formatori externi, privind: ¢ prevederile Conventiei privind drepturile persoanelor cu
dizabilitati;  gestionarea situatiilor de hetero/autoagresiune, tehnici de de-escaladare 1n situatii de
criza si cum sé se protejeze in astfel de cazuri; ¢ acordarea de prim ajutor;

3. amenajarea, in functie de posibilititile legale, a unui spatiu de abilitare si reabilitare, dotat
corepunzator cu cel putin o bicicletd ergonomica, o band# de mers, mingi medicinale, 0 masé de
masaj, activitétile fiind realizate de personal de specialitate;

4. conducerea centrului va proceda la remedierea deficientelor privind depunerea si colectarea
reclamatiilor, prin implementarea urmétoarelor mésuri:

- cutiile destinate reclamatiilor vor fi marcate in mod clar, lizibil si accesibil, astfel incat
destinatia acestora s fie usor de identificat de cédtre beneficiari, apartindtori si personal; cutiile vor
fi prevazute cu o fantd securizatd de depunere, eliminind necesitatea interventiei sau medierii din
partea personalului medical; sistemul de deschidere va fi accesibil doar personalului Insércinat cu
verificarea periodicd a continutului acestora;

- reamplasarea cutiilor de sesizéri la ambele niveluri (parter si etaj, pentru a fi accesibile
tuturor beneficiarilor) in spatii comune neutre, intens tranzitate si lipsite de supraveghere directé
(medicald sau administrativd), pentru a elimina orice factor de intimidare si pentru a incuraja
exprimarea liberd a beneficiarilor;

S. instituirea unei proceduri de centralizare, prelucrare si analizd periodicd a chestionarelor de
satisfactie aplicate beneficiarilor; rezultatele acestei analize vor fi transpuse in rapoarte interne,
insotite de masuri concrete de remediere a eventualelor deficiente semnalate de cétre beneficiari,
asigurandu-se astfel utilizarea reald a acestui instrument pentru cresterea calitatii serviciilor si
respectarea drepturilor beneficiarilor;

6. conducerea centrului va instrui intregul personal si va revizui toate documentele interne
(proceduri, registre, note de informare, rapoarte) pentru utilizarea exclusivd a terminologiei
specifice asistentei sociale; se va elimina utilizarea termenilor cu conotatie medicala,
inlocuindu-se cuvantul ,,saloane” cu termenul ,,camere”, iar persoanele gizduite vor fi numite strict
,.beneficiari”;

7. igienizarea $i reabilitarea grupurilor sanitare:

- remedierea problemelor de ventilatie si igiend: identificarea si eliminarea sursei mirosurilor
neplédcute din grupurile sanitare, acolo unde exista;

- lucréri de reparatii: indepartarea urmelor de igrasie de la nivelul tavanelor, tratarea suprafetelor
cu solutii antifungice si refacerea zugrévelii;
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- mentinerea unui program regulat de deratizare, dezinsectie si dezinfectie (DDD), prin utilizarea
unor solutii eficiente.

8. efectuarea unei verificéri tehnice generale a tuturor holurilor si ciilor de tranzit din cadrul CIA;
In urma acestei evaludri, se vor executa lucrdri de reparatii in toate punctele unde se constats
degradari ale pardoselii, peretilor sau tavanelor (gauri, fisuri, denivelari), in vederea asigurarii unui
mediu complet sigur, plan i functional, prevenind astfel riscul de accidentare a beneficiarilor si
personalului;

9. prevenirea riscurilor de accidentare:

- securizarea zonelor cu plafon redus prin montarea unor elemente de protectie la impact (benzi
amortizoare din burete/cauciuc) pe muchiile tavanului in zonele de trecere dintre holuri unde
inéltimea este redusa;

- completarea avertismentelor scrise acestora cu elemente reflectorizante sau de contrast inalt,
adaptate vulnerabilititii beneficiarilor, pentru a reduce la minimum riscul de vatimare corporala.

10. reabilitarea liftului: executarea lucrarilor de reparatii necesare in interiorul cabinei de lift,
asigurénd totodatd verificarea tehnica periodica pentru garantarea sigurantei depline in exploatare;

11. adaptarea i dotarea tuturor grupurilor sanitare din cadrul centrului conform normativelor
legale in vigoare privind accesibilitatea persoanelor cu dizabilititi (montare bare de sprijin etc.);

12. pastrarea probelor alimentare la o temperaturd corespunzitoare si verificarea periodicd a
termometrului, potrivit prevederilor cuprinse in art. 37 lit. €) din Ordinul Ministerului Sanatatii nr.
976/1998 pentru aprobarea Normelor de igiend privind productia, prelucrarea, depozitarea,
pastrarea, transportul si desfacerea alimentelor;

13. depozitarea in conditii de siguranta si inchiderea dulapului in care afld medicamentele, inclusiv

cele psihotrope si materialele necesare, ori de céte ori se deschide, potrivit capitolului ,,Cerinte
minime” pet. 8, Standard 4 - Asistent pentru sanitate, din Anexa nr. 1 la Ordinul nr. 82/2019.
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