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RAPORT

privind vizita de monitorizare desfasurata la Centrul de Ingrijire si Asistenta
pentru Persoane Adulte cu Dizabilitati nr.1, orasul Petrila, judetul Hunedoara

Sumar:

Prezentul Raport intocmit ca urmare a vizitei de monitorizare inopinate
efectuata la Centrul de Ingrijire si Asistenta pentru Persoane Adulte cu Dizabilitati
nr.1, orasul Petrila, judetul Hunedoara, efectuata in temeiul prevederilor art. 11 alin.
(1) din Legea nr. 8/2016, privind infiintarea mecanismelor prevazute de Conventia
privind drepturile persoanelor cu dizabilitati, este structurat in trei sectiuni, dupa
cum urmeaza:

I Cadrul general si organizarea vizitei.
1. Constatarile rezultate in urma vizitei efectuate.
1. Recomandari




I Cadrul general si organizarea vizitei

Prin Ordinul presedintelui Consiliului de Monitorizare nr. 153/21.08.2024 a fost
dispusa efectuarea unei vizite de monitorizare, in data de 26-27.08.2024, la Centrul
de ingrijire si Asistentd pentru Persoane Adulte cu Dizabilitati nr.1, orasul
Petrila, judetul Hunedoara, denumit in continuare ,centru”, cu sediul in
localitatea Petrila, judet Hunedoara.

Din echipa de vizita au facut parte - inspector de monitorizare
in cadrul Consiliului de Monitorizare, in calitate de coordonator al echipei,
- expert independent si - expert independent,

reprezentanti ai societatii civile.

1. Constatarile rezultate in urma vizitei efectuate
1. Descrierea serviciului social

Centrul se afla in subordinea Directiei Generale de Asistenta Sociala si Protectia
Copilului Hunedoara si nu are personalitate juridica.

Centrul este destinat pentru a oferi servicii de gazduire si a realiza activitati
corespunzatoare nevoilor individuale specifice persoanelor adulte cu dizabilitati, in
vederea depasirii situatiilor de dificultate, prevenire si combaterii riscului de
excluziune sociala, promovarii incluziunii sociale si a pregatirii acestora pentru o
viata independenta.

Centrul detine Autorizatie Sanitara de Functionare eliberata de Directia de
Sanatate Publica Hunedoara cu nr.396/30.03.2010, Autorizatie de securitate la
incendiu nr.951110/03.04.2009 eliberata de Inspectoratul pentru Situatii de Urgenta
,,Jancu de Hunedoara” al judetului Hunedoara si proceduri de lucru si registre in
conformitate cu legislatia in vigoare.

Centrul functioneaza 1in baza licentei de functionare seria LF
0000177/20.09.2022, din data de 10.01.2022 pand la data de 09.01.2027, cu
capacitatea de 30 locuri.

La momentul vizitei de monitorizare erau gazduiti 23 de beneficiari.

Structura de personal a centrului cuprinde 40 posturi aprobate prin statul de
functii, din care sunt ocupate efectiv 36 si 4 posturi sunt vacante, dupa cum
urmeaza:

Denumirea functiei Nr. posturi n statul de Posturi vacante
functii
Sef centru 1 0
Medic de Specialitate 1 1
Asistent social 1 0




Psiholog 1 0
Asistente medicale 6 0
calificate
Magaziner 1 0
Instructor educatie 2 1
Infirmier B 0
Ingrijitoare 10 0
Inspector de specialitate 2 1
Kinetoterapeut 1 1
Muncitor calificat 3 0
Muncitor necalificat 4 0
TOTAL 40 4

2. Beneficiari

Beneficiarii serviciului social sunt persoane aflate in situatii de dificultate sau
in risc de excluziune sociala, admise in centru cu respectarea legislatiei si a
misiunii/scopului centrului.

Capacitatea centrului este de 30 locuri, dar la momentul vizitei de monitorizare
erau 23 de beneficiari ai serviciilor sociale acordate, din care 21 erau prezenti, doi
rezidenti fiind internati in spital. Beneficiarii sunt persoane adulte cu dizabilitati si
detin certificatele/deciziile de incadrare in grad de handicap in termen de
valabilitate.

Beneficiarii au varste intre 30 si 83 de ani, sunt persoane cu handicap grav,
fara capacitate de munca si cu nevoi speciale, majoritatea rezidentilor sunt fara
apartinatori si fara legaturi cu familia extinsa.
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Structura pe gen

11 femei 12 barbati
TOTAL BENEFICIARI = 23
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18-19 | 20-29 30-39 | 40-49 | 50-59 | 60-69 | 70-79 80-89 | Peste 90
ani ani ani ani ani ani ani ani ani
- - 2 4 4 2 5 6 -
Tipul de handicap:
i (&
o= o N 8 Z a = hat +
i R 2 S 2 2 £ 2 T & R a =
2 0 2 0 12 3 1 3 0 0




Gradul de Handicap:

Grav cu asistent personal | Grav Accentuat Mediu/Usor

3 7 11 2

3. Respectarea drepturilor prevazute de Conventia privind drepturile

persoanelor cu dizabilitati (denumita in continuare CDPD)

a) Accesibilitate, Mobilitate personala, Libertatea de expresie si opinie si

accesul la informatie (art. 9, 20, 21 din CDPD)

Art. 9 Accesibilitate

Centrul se afla situat in orasul Petrila, judetul Hunedoara, cu acces rapid la
mijlocul de transport orasenesc. Vis-a-vis de centru se afla un magazin alimentar,
alaturi este un parc si Casa de Cultura a orasului Petrila. La circa 500 de metri se
afla o farmacie, biserica se afla la 400m, beneficiarii au acces la mai multe edificii
din oras. Primaria se afla la circa 700 de metri.

Centrul rezidential cuprinde un numar de cinci corpuri de cladire, structurate
astfel:

-Corpul 1 cu birouri si sala de mese a beneficiarilor. Accesul in corpul 1 se
face prin doua intrari separate. Rampa de acces si trotuarul dintre cele doua
intrari necesita reparatii, sunt deteriorate si face dificila deplasarea persoanelor
aflate in scaunul cu rotile sau cu handicap vizual . La momentul vizitei de
monitorizare in centru existau opt persoane utilizatoare de scaun rulant si un

beneficiar orb.



-Corpul 2 de cladire, are 10 dormitoare, camera de zi si un cabinet medical.
Este situat in partea laterala a curtii centrului si are o rampa de acces
neconforma, la fel de deteriorata ca trotuarul si rampa de la sala de mese.
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In ceea ce priveste accesibilitatea spatiilor comune interioare unele bai sunt
accesibilizate cu suport tip mana curenta, altele nu sunt.



Holurile sunt accesibilizate, au mana curenta, spatiul alocat fiecarui beneficiar
faciliteaza deplasarea.

-Corpul 3 de cladire din curtea centrului este o cladire dezafectata care necesita
reparatii si la care accesul beneficiarilor este usor acestia putandu-se accidenta.
La data vizitei, restrictionarea accesului la cladire se facea cu o banda din

plastic.



-in curtea centrului mai sunt doua cladiri (spalatorie si garajul) unde beneficiarii nu

au acces. Centrul desine un autoturism parcat in curte si este folosit la deplasarea
beneficiarilor in alte orase, la cabinetele medicale, dar si la procurarea

medicamentelor sau unor alimente etc. Masina nu este accesibizata in vederea



transportului persoanelor cu dizabilitati, urcarea /coborarea beneficiarilor in

masina se face ,,pe brate”, deplasarea fiind in conditii improprii persoanelor

aflate in dificultate.

Echipa de monitorizare a constat ca in centrul Petrila nr.1, la momentul vizitei
inopinate, se aflau trei beneficiari care se deplasau numai cu ajutorul scaunului

rulant, scaunele fiind personalizate, fiecare rezident avand un scaun in folosinta si
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unul de rezerva in caz ca se strica cel pe care il folosesc.




Art. 20 Mobilitate personala

Din cei 21 de beneficiari, trei sunt dependenti din punct de vedere al
mobilitatii de fotolii rulante sau alte dispozitive locomotorii. Centrul detine fotolii
rulante necesare, iar in caz de urgenta detin si alte mijloace asistive pentru ceilalti
beneficiari (cadru, pat electronic etc.). In centru existd doi beneficiari imobilizati la
pat, camerele lor fiind accesibilizate cu paturi electronice si mijloacele necesare
antiescara. Masina centrului asigura deplasarile beneficiarilor in exterior (pentru
accesarea serviciilor medicale, pentru excursii sau vizite). Atunci cand se deplaseaza
n excursii la munte etc. beneficiarii merg cu autocarele puse la dispozitie de DGASPC
Hunedoara. Pentru deplasari la magazine sau in comunitate, beneficiarii fara

probleme locomotorii se deplaseaza pe jos sau cu autobuzul local.

Art. 21 Libertatea de expresie si opinie si accesul la informatie

Din documentele puse la dispozitia echipei de monitorizare (dosarele
beneficiarilor si registrele) si din discutiile purtate atat cu personalul cat si cu
beneficiarii, s-a constatat ca toti beneficiarii sunt informati periodic de catre
asistentul social privind drepturile pe care le au si modalitatile de exercitare a
acestora. Echipa a constatat ca acestia isi cunosc drepturile si modul in care si le
pot exercita.

Meniul saptamanal este afisat la loc vizibil si respectat. Programul zilnic de

activitati este afisat pe usa cabinetului asistentului social.

MewmiyL,
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Beneficiarii au acces la informatii prin intermediul televizorului (urmaresc
jurnalele de stiri, emisiuni de divertisment, programe sportive etc ). Fiecare

dormitor este dotat cu televizor functional.

Exista televizoare functionale in camerele comune din cele doua corpuri de
cladire pe care rezidentii le folosesc pentru informare si pentru programele de
muzica. Doisprezece beneficiari detin telefoane mobile pe care stiu sa le utilizeze
pentru a cauta informatii si pentru a mentine legatura cu alte persoane de

atasament.
b) Recunoastere egala in fata legii si accesul la justitie (art. 12 si art. 13 CDPD)

Art.12 Recunoastere egala in fata legii

Tn centru exista treisprezece beneficiari pusi sub interdictie judecatoreasca,
din care patru cu tutela si noua au curatori.

Din discutiile purtate atat cu sefa centrului cat si cu asistentul social am aflat
ca pentru trei beneficiari au fost demarate, dar nefinalizate demersurile in vederea
numirii unui tutore. Informatiile au fost la nivel de discutii, nu au fost prezentate

documente in acest sens.

Art. 13 Acces la justitie

Nu exista pe rol dosare in cauze de natura penala sau civila cu privire la
beneficiari.
Daca este cazul si beneficiarii doresc, se apeleaza la servicii din cadrul DGASPC
Hunedoara.
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C) Dreptul la viata, libertatea si siguranta persoanei, nimeni nu poate fi supus
torturii si niciunui fel de pedeapsa sau de tratament crud, inuman ori degradant,
nimeni nu poate fi supus exploatarii, violentei si abuzului, protejarea integritatii
persoanei (art. 10, 14, 15, 16, 17 din CDPD)

Art. 10 Dreptul de viata

Echipa de monitorizare a constatat pe parcursul vizitei ca decesele sunt
notificate Consiliului de monitorizare. Procedura in caz de deces este elaborata si
prevede notificarea de indata a Consiliul de monitorizare asupra fiecarui caz de
deces al persoanelor cu dizabilitati aflate in centru. In ultimii doi ani centrul a
nregistrat doua decese. Asistentul social a pus la dispozitia echipei de vizitare

dosarele in care erau actele pe care le detinea cu privire la decedat.

Art. 14 Libertatea si siguranta persoanei

lesirile din centru la magazinele din apropiere se efectueaza fara bilet de
voie. Beneficiarii merg insotiti/neinsotiti de personalul centrului la magazinul de vis
a-vis. Pentru deplasarile pe distante mai lungi beneficiarii primesc bilete de voie, la
cerere. Pentru iesirile in comunitate exista un registru in care este notata ora de
plecare si de venire a beneficiarilor in centru, acestia anuntand in prealabil

personalul centrului cand ies la plimbare sau la magazin.

Accesul in curtea centrului se face pe o poarta incuiata tot timpul si se

realizeaza doar cu permisiunea agentului de paza.
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Exista un sistem de supraveghere video care monitorizeaza spatiile comune
din interior sau exterior, camerele de supraveghere acopera 90% din spatiile

comune.

Nu exista niciun beneficiar pentru care medicul psihiatru sa fi recomandat
masura contentiei, iar din constatarile echipei a reiesit faptul ca aceasta masura nu
este practicata la nivelul centrului. Situatiile de conflict sau agitatie psiho-motorie
sunt gestionate de catre personalul angajat. Conform procedurii, in cazul in care
acestia nu pot gestiona situatia prin mediere, consiliere sau indepartarea

agresorului, este contactat Serviciul Unic de Urgenta 112.

Art. 15 Nimeni nu poate fi supus torturii si niciunui fel de pedeapsa sau tratament

crud, inuman ori degradant

Nu au fost observate situatii in care personalul sa aiba un comportament

agresiv fizic sau verbal fata de beneficiari.

Centrul are elaborata o procedura ,Procedura privind protectia impotriva
torturii si tratamentelor crude, inumane sau degradante” si un registru aferent, in

care nu este consemnat niciun eveniment de acest tip.
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Art. 16 Nimeni nu poate fi supus exploatarii, violentei si abuzului

Echipa de monitorizare nu a identificat elemente care ar putea indica faptul
ca beneficiarii au fost exploatati sau au fost supusi unor acte de violenta sau abuz.
Dimpotriva, s-a putut observa relationarea dintre personal si beneficiari bazata pe
respect, incredere si prietenie.

A fost identificata o procedura privind protectia impotriva neglijarii,
exploatarii, violentei si abuzului, conform legislatiei in vigoare (Ordin Ministerul
Muncii si Justitiei Sociale nr. 82/2019).

Exista o cutie de sesizari si reclamatii montata la loc vizibil si usor de accesat.
Aceasta este deschisa saptamanal de catre sefa centrului. in ,,Caietul de evidenta a
sesizarilor si reclamatilor” nu s-au gasit mentiuni cu privire la sesizari sau reclamatii
din partea beneficiarilor. Beneficiarii isi exprima direct solicitarile catre personalul
angajat (cel mai adesea catre: psiholog, asistent social sau seful centrului) si se tine

cont de dorintele lor.

P

|

Art. 17 Protejarea integritatii persoanei

In centru a fost identificat urmatorul aspect care poate s& puna in pericol
viata si integritatea fizica a beneficiarilor: corpul 3 de cladire- cladirea
dezafectata, curtea neamenajata a centrului si gardul ce imprejmuieste centrul
necesita reparatii. Din verificarea actelor puse la dispozitie de seful de centru s-

a constat ca sunt facute referate si se asteapta inceperea lucrarilor de reparatii.
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d) Libertatea de miscare si cetatenia, Viata independenta si integrare in
comunitate, Abilitare si reabilitare, Participarea la viata culturala, activitati

recreative, timp liber si sport (art.18, 19, 26, 30 din CCPD)

Art. 18 Libertate de miscare si cetatenia

La data vizitei de monitorizare, toti cei 23 de beneficiari aveau emise acte

de identitate valabile.

Art. 19 Viata independenta si integrare in comunitate

Conducerea si personalul de specialitate al centrului (psihologul si asistentul
social) incurajeaza si sprijina beneficiarii sa mentina legatura si contactul cu
persoanele de atasament (fosti colegi de scoala, fosti rezidenti). Din relatarile
persoanelor rezidente in centru sunt opt beneficiari care tin legatura cu familia. Alti
beneficiari mentin legatura telefonic cu fosti colegi de scoala sau fosti beneficiari
ai centrului. Din cei 23 de beneficiari, doar 17 persoane isi cunosc familia, ceilalti
au fost abandonati din maternitate, institutionalizati la varste fragede si astfel ca
nu isi cunosc membrii familiei. Demersurile realizate pentru identificarea familiilor
lor, conform informatiilor oferite de asistentul social, nu au condus la identificarea

parintilor sau a rudelor acestora.
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A existat o singura solicitare de dezinstitutionalizare si integrare in societate.
Unul dintre rezidentii s-a mutat in comunitate, s-a angajat, iar unii rezidenti ai
centrului merg frecvent in vizita la aceastda persoana, mentinand relatia de

prietenie.

n prezent nu exista cereri de transfer sau de integrare in societate, si nici alte
demersuri privind dezinstitutionalizare si transferul rezidentilor in comunitate. Nu
au fost identificate in dosarele beneficiarilor evaluarea nevoilor individuale in
vederea pregatirii transferului din centru rezidential in comunitate si

identificarea solutiilor potrivite pentru asigurarea transferului ih comunitate.

Art. 26 Abilitare si reabilitare

Tn livingul din corpul 2, cladirea cu dormitoarele se organizeaza activitati de
recreere. Aceste activitati sunt initiate de personalul de ingrijire. Activitatile de

terapie psihomotrica, ergoterapie, se desfasoara de catre psiholog.

Beneficiarii participa la activitati programate/stabilite, dar au si libertatea
de a desfasura activitatile pe care le prefera, cum ar fi : stau la televizor in camera,
citesc pe telefon sau au discutii/plimbari intre ei, insa nu desfasoara activitati de

tip vocational.

Centrul dispune de un cabinet de asistenta sociala si de un cabinet de

psihologie dotat corespunzator.

Metoda de evaluare psihologica a beneficiarilor cu dizabilitati intelectuale
medii se bazeaza in mod special pe discutii libere in timp ce, in cazul celor cu
dizabilitati grave, este folosita metoda observatiei zilnice. Echipa de monitorizare
a gasit documentele intocmite de psiholog cu informatii referitoare la sedintele de

consiliere pe teme ca :
- igiena corporala,,
-”controlul emotiilor”,

- educatie sexuala”,
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-”cum iti petreci timpul liber” etc.

Asistentul social initiaza activitati hand-made cu cei care vor sa picteze, sa

confectioneze, sa tricoteze etc.

Art. 30 Participarea la viata culturala, activitati recreative, timp liber si sport

Beneficiarii au acces in cadrul centrului la o curte spatioasa, insa curtea nu

este amenajata. Curtea dispune de spatiu suficient unde beneficiarii au posibilitatea
de a socializa, dar este neingrijita si nu este amenajata astfel incat beneficiarii
sa poata desfasura activitati in scop recreativ: aleile de acces sunt nepavate,

mobilierul este minimal - aproape inexistent (o masuta cu 4 scaune).

Din discutiile purtate cu beneficiarii si personalul centrului a reiesit faptul ca sunt
organizate excursii sau activitati de socializare: excursii frecvente in parcurile din
zona, plimbari si vizitarea unor obiective turistice etc.
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Dreptul la viata personala, respectul pentru camin si familie (art. 22, 23 din

CDPD)

Art. 22 Dreptul la viata personala

Beneficiarilor le este asigurata confidentialitatea datelor cu caracter
personal, actelor medicale si de reabilitare, conform procedurii prevazuta de
legislatia in vigoare.

Centrul are amenajata o camera intima, dar la momentul vizitei nu era niciun

cuplu declarat.

Art. 23 Respectul pentru camin si familie

Beneficiarii sunt consiliati de psiholog in privinta intemeierii unei familii.

e) Art. 24 Educatie

La momentul efectuarii vizitei, niciunul dintre beneficiari nu urma o forma
de invatamant ori programe educationale care sa aiba ca scop dezvoltarea
competentelor sau alte cursuri de specializare/calificare/perfectionare. Din
informatiile obtinute de la personalul centrului, rezidenti au beneficiat de educatie
la varsta potrivitd, iar acum nu-si doresc sa-si continue sau sa-si imbunatateasca

educatia.
f) Art. 25 Sanatate

Toti beneficiarii sunt inscrisi la un medic de familie din comunitate, medic ce
are cabinetul in acelasi oras. Asistenta psihiatrica este asigurata, din sase in sase
luni sau la nevoie, pentru toti beneficiari de cadrele medicale ale Spitalului
Petrosani. Centrul tine evidenta tuturor tratamentelor si interventiilor medicale, a
spatiilor destinate depozitarii medicamentelor, documentelor medicale si a
instrumentarului medical. Medicamentele neuroleptice si psihotrope sunt pastrate
intr-un dulap asigurat cu sistem de inchidere, iar accesul il are asistenta medicala
de serviciu, conform procedurilor interne de lucru.
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ATARAT URGEN A

Asistenta medicala psihiatrica este asigurata de catre un medic specialist
psihiatru de la Sectia de Psihiatrie a Spitalului Judetean Petrila. Beneficiarii au
intocmite evaluari medicale anuale complete si fise de monitorizare a starii de
sanatate care contin evidenta internarilor, tratamentelor si recomandarile
medicilor specialisti pentru medicatia administrata. Echipa de monitorizare a
consultat dosarele medicale care cuprind fise de consultatie medicala, scrisori
medicale, analize anuale obligatorii

Beneficiarii centrului sunt inscrisi la un medic de familie, 21 dintre acestia
aflandu-se sub tratament neuropsihiatric. Administrarea tratamentului se face de
catre asistentii medicali, in baza recomandarilor medicului specialist si a schemei
de tratament.

Serviciile stomatologice de urgenta sunt asigurate de catre Spitalul Judetean
Petrila (Cabinet Stomatologic) existand colaborari si cu alte cabinete stomatologice
din oras. De-a lungul timpului cabinetele stomatologice la care au incercat sa i
programeze pe trei beneficiari i-au refuzat din cauza infectiei HIV.

Administrarea medicamentelor este facuta, conform prescriptiei, de catre
asistentele medicale, exclusiv in baza recomandarilor medicului. Tratamentul
neuropsihiatric este inregistrat in registrul cu destinatie speciala acestui tip de

medicamente.

g) Art. 27 Munca si incadrarea in campul muncii
In prezent, niciun beneficiar nu este incadrat in campul muncii si nu au
evaluarea capacitatii de munca a beneficiarilor, nu sunt efectuate
demersurile in vederea incadrarii acestora pe piata libera a muncii, acolo

unde este posibil, conform prevederilor legale in vigoare. Cu ani in urma, un
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beneficiar a fost angajat prin AJOFM si ulterior, la cererea lui, a fost

dezinstitutionalizat .

i) Art. 28 Standardele de viata si protectie sociala adecvate
Meniul este pregatit in bucataria centrului dotata corespunzator (2 aragaze,
chiuvete, frigidere, congelatoare, spatii pentru alimentele congelate si spatiu

pentru fructe si legume).

4, |

Probele alimentare din meniu sunt pastrate separat in frigiderul din cadrul

bucatariei.

Meniul este intocmit saptamanal de seful centrului, medic, administrator,
bucatar si magaziner. Beneficiarii isi manifesta dorinta verbal cu privire la meniu,
solicitand diverse feluri de mancare, lucru de care personalul tine cont. Meniul este
diferentiat pe tipuri de afectiuni, asa cum a specificat medicul de familie in
recomandarile privind regimul alimentar.

Exista doua sali de mese in care beneficiarii iau masa, cei deplasabili mancau

in sala de mese din corpul de cladire cu bucataria, ceilalti luau masa in cladirea cu
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dormitoarele. In fiecare sald de mese erau afisate meniurile si fiecare beneficiar
avea locului lui la masa, iar unii, cei care si-au dorit, aveau vesela si tacamuri

personale.

Trei beneficiarii au nevoie de sprijinul personalului pentru a manca, iar
pentru cei doi beneficiari imobilizati la pat, care mananca pasat, mancarea este
maruntita, pasata si omogenizata la aparatul de maruntit.

Alimentele si produsele nealimentare sunt depozitate in magazii separate si

sunt in termen de valabilitate.

Dormitoarele sunt aerisite, avand o ambianta termica potrivita. Acestea sunt
dotate cu mobilier adecvat, permit accesul in fotoliu rulant si accesul facil al
personalului pentru efectuarea tratamentului, respectiv a igienei individuale zilnice.
Pavilioanele necesita efectuarea de reparatii/zugraveli, iar mobilierul prezinta

urme de uzura.
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Obiectele de cazarmament sunt curate si bine intretinute. Beneficiarii au
imbracaminte proprie, adecvata genului si sezonului.
Dormitoarele sunt in majoritatea lor ocupate de 2 persoane, dar sunt si

A

1si fac

camere cu un singur beneficiar sau 3 beneficiari. Beneficiarii care isi doresc,
singuri curat in dormitoare si in spatiile comune si daca solicita sprijin sunt ajutati
de personal. Camerele din aceste pavilioane sunt personalizate, curat intretinute si

dotate cu: pat, dulap, comode, televizor sifonier, cuier, birou etc.

'

i

Toti beneficiarii au spatiul propriu, curat, bine ingrijit, iar unele dormitoare

sunt personalizate cu obiecte decorative, plusuri, poze etc.

Rezidentii diagnosticati cu HIV au camere separate, folosesc separat un
grup sanitar dotat cu un dus, chiuveta si wc care nu asigurara respectarea

intimitatii.
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Un beneficiar are intrare separata n spatiul de locuit, precum si la wc, locuieste

singur in camera la cererea sa.

Din discutiile cu personalul a reiesit faptul ca 7 beneficiari cu dizabilitati severe au
nevoie de ajutor si sprijin pentru realizarea igienei personale.

Spalatoria este amplasata ntr-o anexa, dotata cu 3 masini de spalat si 2 uscatoare.
Se asigura circuitul de sortare si spalare. Uscarea hainelor se face, in perioada calda, afara.

La solicitarea membrilor echipei de a vedea unde este depozitata lenjeria intima a
rezidentilor, personalul de la spalatorie a indicat cosurile de rufe din fiecare camera si saci

nominalizati in care se in care erau selectate aceste obiecte.

Toti beneficiarii au imbracaminte proprie, adecvata genului si sezonului.

Veniturile beneficiarilor din centru sunt reprezentate de pensii de invaliditate
(opt beneficiari) si suplimentul de hrana (de care beneficiaza doar 3 dintre
beneficiari). Beneficiarii isi incaseaza in conturi sumele de bani si le gestioneaza
dupa cum doresc. Echipa de monitorizare a intrebat beneficiarii ce prefera sa-si
cumpere si a aflat ca articolele preferate sunt cele de imbracaminte, dar si produse
alimentare: inghetata, dulciuri, pizza, chipsuri.

Lucrarile de dezinsectie, dezinfectie si deratizare erau realizate atat in cadiri

cat si in subsol.
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j) Participarea la activitatea politica si publica (art. 29 din CDPD)

Avand in vedere ca unii beneficiari au drept de vot, o parte dintre acestia si-
au manifestat dorinta de a merge la sectia de votare pentru a-si exercita acest
drept. Conform informatiilor obtinute de la asistentul social o parte dintre
beneficiari (cei care au dorit) au mers la sectia de votare, iar pentru altii s-a solicitat

urna mobila.

Il. Recomandari

Avand in vedere cele constatate in urma vizitei efectuate la Centrul de
Ingrijire si Asistentd pentru Persoane Adulte cu Dizabilitati nr. 1 Petrila, judetul
Hunedoara echipa de vizitare formuleaza urmatoarele recomandari pentru
reépectarea drepturilor persoanelor cu dizabilitati, astfel cum sunt prevazute de
CDPD:

e Accesibilitate, mobilitate personala, libertatea de expresie si opinie si accesul
la informatie (art. 9, 20, 21 din CDPD)

Art. 9 Accesibilitate

1. Dotarea cu rampa conforma exterioara/platforma la fiecare intrare .
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2. Adaptarea aleilor, trotuarelor de la intrarea in curte pana la fiecare cladire
pentru accesul cu fotoliu rulant in toate pavilioanele.

3. Accesibilizarea holurile si grupurile sanitare care nu au cu suport de tip mana

curenta.
4. Semnalizarea cladirii ce necesita renovare cu ,,Cladire deteriorata” sau

imprejmuirea acesteia cu un gard.

Art. 14 Libertatea si siguranta persoanei

1 Accesul liber la iesire si la intrarea in centru, neingradirea libertatii

persoanelor aflate in centru.

Art.17 Protejarea integritatii persoanei

1. ldentificarea unor solutii pentru repararea sau inlocuirea gardului ce

imprejmuieste curtea centrului.

Art. 19 Viata independenta si integrare in comunitate
1. Evaluarea nevoilor individuale in vederea pregatirii transferului din centru
rezidential in comunitate si identificarea unor solutii potrivite pentru

asigurarea transferului in comunitate.
Art. 26 Abilitare si reabilitare

1. Desfasurarea de activitati de tip vocational,

2. Diversificarea activitatilor de abilitare/reabilitare.
Art. 30 Participarea la viata culturala, timp liber si sport

1. Amenajarea curtii interioare si dotarea acesteia cu elemente adecvate

pentru desfasurarea activitatilor recreative si de timp liber.

Art. 27. Munca si incadrarea in campul muncii
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1. Evaluarea capacitatii de munca a beneficiarilor si efectuarea demersurilor

in vederea incadrarii acestora pe piata libera a muncii, acolo unde este posibil,

conform prevederilor legale in vigoare.

Art. 28 Standardele de viata si protectie sociala adecvate

1. Efectuarea de reparatii/zugraveli in toate pavilioanele.
2. Repararea/inlocuirea mobilierului uzat,

3. Asigurarea intimitatii la wc a rezidentilor .

Va aducem la cunostinta faptul ca, in vederea respectarii prevederilor art.
14 alin. (6) si alin. (7) din Legea nr. 8/2016, aveti obligatia de a comunica
Consiliului de Monitorizare, in termen de 30 de zile de la primirea raportului, un

raspuns, motivat privind recomandarile si masurile dispuse.

Prezentul raport are anexate planse foto din care rezulta cele consemnate in

acesta. Mai multe imagini pot fi vizualizate la sediul Consiliului de Monitorizare.

Inspector de monitorizare -
Expert independent -

Expert independent -
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