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1. Introducere

Prezenta strategic se refera la asigurarea drepturilor depline tuturor copiilor,
indivizilor/persoanelor cu handicap, persoanelor varstnice si a altor persoane, grupuri sau
comunitati aflate in nevoie sociala, pentru a beneficia complet de participarea la viata sociala si
economica.

Eforturile societatii trebuie Indreptate in directia Intdririi si sustinerii familiei in asumarea
responsabilitatilor fatd de categoriile susprecizate. Astfel, resursele pentru depasirea unor situatii
dificile trebuie cautate pe rand in familia extinsa, reteaua sociala a familiei (de exemplu: prieteni,
vecini, persoane apropiate), profesionistii care intervin la un moment dat in viata copilului/a
persoanei cu handicap/a adultului aflat in impas (de exemplu: medic de familie, educator, preot),
comunitatea, prin interventia structurilor consultative, autoritdtilor locale si serviciilor sociale
primare, de prevenire si In ultima instanta, in interventia specializata.

Prin implementarea prezentei strategii ne propunem sd contribuim la imbunatatirea
situatiei socio-economice a grupurilor vulnerabile din judetul Hunedoara, prin asigurarea unui
cadru de actiune la nivel judetean a tuturor profesionistilor din domeniu.

Prezenta Strategie subliniazd importanta tuturor institutiilor care, prin activitatea lor, au
legaturd cu persoanele vizate si care trebuie sd constientizeze faptul cd sunt deopotriva
responsabile pentru protejarea intereselor si a drepturilor acestora.

2. Obiectivul general si principiile implementarii strategiei

Obiectivul general al prezentei strategii il reprezinta protectia si respectarea drepturilor
copiilor, familiilor §i persoanelor adulte in dificultate prin implicarea resurselor necesare si
responsabilizarea tuturor factorilor cheie implicati in viata acestora.
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Scopul strategiei este de a asigura un sistem de servicii integrate, bazat pe parteneriat,
oferite copiilor/persoanelor vulnerabile in vederea respectarii drepturilor si satisfacerii nevoilor
acestora.

Principii si valori care stau la baza serviciilor sociale

1. Promovarea centrarii societatii pe dezvoltarea si bunastarea copilului

Copiii reprezintd resursa umand a viitorului oricarei societati si de aceea efortul colectiv al
societatii trebuie directionat pentru bunastarea copilului.

2. Promovarea si respectarea interesului superior al copilului

Interesul superior al copilului trebuie sa prevaleze 1n fata oricaror alte interese atunci cand se
iau masuri care il privesc pe copil. Interesul superior al copilului reprezinta principiul fundamental
care sta la baza legislatiei in domeniul protectiei si promovarii drepturilor copilului.

3. Universalitatea, nediscriminarea si egalitatea de sanse

Beneficiarii, fara niciun fel de discriminare, copii sau adulti, au acces in mod egal la
oportunitatile de implinire §i dezvoltare personald, dar si la masurile si actiunile de protectie
sociala. Toti copiii/adultii aflati intr-o situatie similard beneficiaza de acelasi tratament §i nu exista
o disproportie intre scopul urmarit prin tratament inegal si mijloacele folosite

4. Primordialitatea responsabilititii parintilor in cresterea si ingrijirea copiilor si
caracterul subsidiar, dar responsabil, al interventiilor autoritatilor statului

Responsabilizarea si constientizarea parintilor copilului cu privire la responsabilitatea primara
ce le revine in tot ceea ce inseamna cresterea, ingrijirea, educarea, bunastarea acestuia. Atunci
cand persoana sau familia nu 1si poate asigura integral nevoile sociale, intervin comunitatea si,
complementar, statul.

5. Promovarea parteneriatului interinstitutional si cu societatea civila

Autoritatile publice, institutiile publice si private, organizatiile neguvernamentale, institutiile
de cult recunoscute de lege, precum si membrii comunitdtii stabilesc obiective comune,
conlucreaza si mobilizeazd toate resursele necesare pentru asigurarea unor condifii de viata
decente si demne pentru copii §i persoanele vulnerabile. Parteneriatele vor avea drept scop
schimbarea modului in care comunitatea intelege sa asigure protectia reald si efectiva a copiilor si
persoanelor vulnerabile.

6. Participarea si consultarea copiilor in adoptarea deciziilor care ii privesc si
activizarea adultilor

Beneficiarii participa la formularea si implementarea politicilor cu impact direct asupra lor, la
realizarea programelor individualizate de suport social si se implica activ in viata comunitatii, prin
intermediul formelor de asociere sau direct, prin activitati voluntare desfasurate in folosul
persoanelor vulnerabile. Participarea favorizeaza schimbul de informatii si dialogul constant, in
baza respectului reciproc si valorizarii opiniilor.



Masurile de asistentd sociald au ca obiectiv final 1incurajarea ocuparii, in scopul
integrarii/reintegrarii sociale si cresterii calitatii vietii persoanei, si intarirea nucleului familial.

acordate fiecarui copil

Asigurarea unui mediu familial stabil fiecarui copil, precum i servicii care sprijind
dezvoltarea autonomiei la momentul maturitatii. Intrucat serviciile de protectie sociald au un
caracter temporar, trebuie identificate solutii pentru fiecare copil/persoana vulnerabila care sa
poatd avea caracter permanent.

8. Respectarea demnitatii umane

Fiecarei persoane 1i este garantatd dezvoltarea libera si deplind a personalitdtii, i sunt
respectate statutul individual si social si dreptul la intimitate si protectie impotriva oricarui abuz
fizic, psihic, intelectual, politic sau economic

9. Echitatea si transparenta bugetarii/alocarii financiare destinate copiilor si adultilor

Se asigura cresterea gradului de responsabilitate a administratiei publice centrale si locale fata
de cetatean, precum si stimularea participarii active a beneficiarilor la procesul de luare a
deciziilor. Toate persoanele care dispun de resurse socioeconomice similare, pentru aceleasi tipuri
de nevoi, beneficiaza de drepturi sociale egale.

3. Contextul elaborarii Strategiei

Judetul Hunedoara este situat in partea central-vestica a Romaniei, avand o suprafata de
7.062,67 km?, adica aproximativ 37 din teritoriul Romaniei. Judetul se invecineaza la nord si nord-
vest cu judetful Arad, la vest cu judetul Timis, la sud-vest cu judetul Caras-Severin, la sud cu
judetul Gorj, la sud-est cu judetul Valcea, la est si nord —est cu judetul Alba.

Relieful judetului Hunedoara este unul preponderent muntos, muntii ocupand circa 68%
din suprafata totala a judetului; o alta treaptd de relief o reprezinta depresiunile intramontane
(Depresiunea Petrosani, Depresiunca Hateg, Depresiunea Brad ) si culoare de vai ( Culoarul Strei-
Cerna, Culoarul Orastie, Defileul Muresului intre Deva si Zam); clima judetului este continental
temperata de tranzitie, umeda si racoroasa la altitudini ridicate.

Resursele naturale cele mai importante sunt: zacamintele de carbuni, minereuri feroase si
neferoase complexe, materiale de constructii (ex: calcar, gips, marmura ), ape minerale si termale
si resurse forestiere.

Judetul Hunedoara este judetul cu potentialul turistic cel mai ridicat din regiune, printre
obiectivele naturale de importantd putindu-se enumera: rezervatii naturale si stiintifice,
monumente ale naturii, doud parcuri nationale (Parcul National Retezat si Parcul National Defileul
Jiului), doud parcuri naturale (Parcul natural Gradistea Muncelului si Geoparcul Dinozaurilor —
Tara Hategului ), izvoare minerale si termale exploatate in statiunile balneoclimaterice Geoagiu-
Bai si Vata de Jos, statiuni montane precum Straja si Parang. Obiectivele patrimoniului istoric,
cultural si religios sunt numeroase si diverse si cuprind castre, drumuri, bai si asezari romane
(Colonia Ulpia Traiana Sarmizegetusa ), muzee ( Muzeul Aurului din Brad ).



Populatia totala a judetului Hunedoara la recensamantul din 2011 era de 418.565, din care
copii 82.147 ( 0-19 ani ) si adulti 336.418 ( 19 ani — 85 ani si peste ). Piata fortei de munca a
inregistrat in anul 2012 un numar mediu de 108.000 persoane, fatd de 106.900 persoane in anul
2011.

In judetul Hunedoara existd 14 orase si municipii: un municipiu resedintd de judet- Deva;
sase municipii — Brad, Hunedoara, Petrosani, Lupeni, Orastie, Vulcan si sapte orase — Aninoasa,
Cilan, Geoagiu, Hateg, Petrila, Simeria, Uricani. In cele 14 orage si municipii, n 2011 erau in
evidentele statistice un numar de 313.918 de persoane, fatd de mediul rural, unde se gasesc un
numar de 104.647 persoane, ca urmare a industrializarii fortate si a numarului mare de localitati
urbane.

Elaborarea prezentei strategii s-a realizat in concordanta cu legislatia nationala in vigoare,
din care amintim Legea nr. 292/2011 a asistentei sociale, Legea nr. 257/2013 pentru modificarea si
completarea Legii nr. 272/2004 privind promovarea si respectarea drepturilor copiilor, Legea nr.
448/2006 actualizata privind protectia si promovarea drepturilor persoanelor cu handicap, Legea
nr. 17/2000 republicata si actualizatd privind asistenta sociala a persoanelor varstnice, precum si
cu proiectul Strategiei Nationale privind protectia si promovarea drepturilor copilului 2014 — 2020
si a Strategiei Nationale pentru incluziunea sociala a persoanelor cu dizabilitagi.

De asemenea, prezenta strategie ia in considerare obiectivele cuprinse in Programul de
Guvernare 2013 — 2016, tintele stabilite de Strategia Europa 2020 si respecta principiile cuprinse
in Conventia ONU cu privire la drepturile copilului si in Conventia ONU privind drepturile
persoanelor cu dizabilitati.

Prioritatea absoluta a programului de guvernare 2013 — 2016 o reprezintid continuarea
reformei in toate domeniile. Pentru a fi considerate eficiente reformele in domeniul protectiei
copilului si in domeniul protectiei persoanelor adulte trebuie sd meargd mand in mana cu
reformele din educatie, sdnatate. Reforma sistemului de asistentd sociala presupune transformarea
acestuia dintr-un sistem pasiv in unul proactiv, schimbarea accentului de pe asistenta acordata
individului pe construirea masurilor de protectie sociala in jurul protectiei familiei, prin cresterea
pe copil si familie, care sd incurajeze o imbatranire demna si bazata pe un sistem integrat de
servicii i prestatii sociale pentru grupurile vulnerabile.

Strategia Europa 2020 propune priorititi ce se sustin reciproc. In acest sens, se propun
urmatoarele obiective pentru UE:

* 75% din populatia cu varsta cuprinsd intre 20 si 64 de ani ar trebui sd aiba un loc de
munca;

= 3% din PIB-ul UE ar trebui investit in cercetare-dezvoltare (C-D);

» rata abandonului scolar timpuriu ar trebui redusa sub nivelul de 10% si cel putin 40% din
generatia tanara ar trebui sd aiba studii superioare;

* numarul persoanelor amenintate de saracie ar trebui redus cu 20 de milioane.

Asistenta sociala cuprinde ansamblu de institutii, programe, masuri, activitati
profesionalizate, servicii specializate de protejare a persoanelor, grupurilor, comunitatilor cu
probleme speciale, aflate temporar in dificultate, care, datoritd unor motive de naturd economica,
socio-culturala, biologica sau psihologica, nu au, prin mijloace si eforturi proprii, posibilitatea de a
conduce un mod de viata decent.

In perioada de tranzitie au fost dezvoltate in special alocatiile familiale si alte prestatii
destinate diferitelor categorii de persoane vulnerabile, raspunzand solicitarii beneficiarilor
orientatd preponderent spre transferuri financiare. Serviciile sociale au devenit o prioritate doar in
ultimii ani. Initial, serviciile sociale au fost acordate de organizatiile neguvernamentale care,
raman §i In continuare, principalii furnizori.



Odata cu reglementarea serviciilor sociale prin legislatia speciala adresata copilului,
persoanelor varstnice, persoanclor cu dizabilitati, continudnd apoi cu persoanele dependente de
droguri, persoanele victime ale violentei in familie, sistemul de servicii sociale a inceput sa prinda
contur, fiind stabilite totodata responsabilitatile statului fata de respectarea drepturilor sociale ale
cetatenilor.

Prin Legea nr. 47/2006 (initial Legea nr. 705/2001) privind sistemul national de asistenta
sociala, precum si prin Ordonanta nr. 68/2003 privind serviciile sociale, cu modificarile si
completarile ulterioare, s-au pus bazele sistemului national de servicii sociale. Un aspect important
al acestui sistem este legat de descentralizarea responsabilititii privind serviciile sociale la
nivelul autoritdtilor locale.

In domeniul serviciilor sociale, pe parcursul timpului, a fost constituit cadrul legal in
functie de diverse categorii tinta de populatie vulnerabila. Serviciile sociale reprezinta activitatea
sau ansamblul de activitati realizate pentru a raspunde nevoilor sociale, precum si celor speciale,
individuale, familiale sau de grup, in vederea depasirii situatiilor de dificultate, prevenirii si
combaterii riscului de excluziune sociald, promovarii incluziunii sociale si cresterii calitatii vietii

Schimbarea in sistemul de protectie a copilului a inceput printr-o reforma legislativa, anul
de referinta 1n acest sens fiind 1997 cand Guvernul Romaniei a pus bazele noului sistem legislativ,
lansandu-se astfel programul de reforma in serviciile de protectie a copilului, prevenirea
abandonului si institutionalizarii.

Aceastd reforma a vizat descentralizarea activitatii pentru protectia copilului, la nivel
judetean, dezvoltarea serviciilor alternative de protectie a copilului, precum si infiintarea in
subordinea consiliilor judetene, a serviciilor publice specializate pentru protectia copilului,
respectiv Directiile Judetene pentru Protectia Copilului.

Directiile pentru Protectia Drepturilor Copilului au adus o noua opticd in privinta
interventiei si protectiei copilului. Astfel accentul se muta spre integrarea si reintegrarea copilului
in familie, oferirea unor conditii cat mai apropiate de cele familiale prin proiecte si actiuni de
transformare sau inchidere a centrelor de tip vechi si deschiderea unor locuinte familiale (case de
tip familial, apartamente de tip familial) sau prin reorganizarea centrelor pe module de tip familial.
Aceastd masurd va avea rolul de a asigura o mai buna integrare sociala, familiala si profesionald a
copiilor, la iesirea lor din sistemul de protectie sociala.

O alta transformare majora suferitd la nivel de organizare institutionald a avut loc odatd cu
aparitia Legii 272/2004. Aceasta lege a stabilit doua aspecte fundamentale in sistemul de asistenta
sociala:

e S-acreat un cadru legal unitar privind protectia si promovarea drepturilor copilului;
e S-a infiintat Directia Generald de Asistentd Sociald si Protectia Copilului prin
reorganizarea:
- Directiei Generale pentru Protectia Drepturilor Copilului Hunedoara si a
- Directiei Judetene de Asistenta Sociala Hunedoara.

D.G.A.S.P.C. Hunedoara asigura la nivel judetean aplicarea legislatiei, a politicilor si
strategiilor de asistentd sociald in domeniul protectiei copilului, familiei, persoanelor singure,
persoanelor varstnice, persoanelor cu dizabilitasi si a oricaror persoane aflate in nevoie.

Pentru realizarea reformei in sistemul de asistentd sociala, tara noastra a beneficiat atat de
fonduri interne ( fonduri venite de la Guvernul Romaniei, Programele de Interes National), cat si
de un important suport extern, prin ajutorul Bancii Mondiale sau al Uniunii Europene (fonduri
Phare).

Legea asistentei sociale (nr.292/2011) asigura cadrul legal si institutional unitar si
coordonat prin care sunt stabilite principiile si regulile generale de acordare a masurilor de
asistentd sociala, precum si criteriille de organizare si functionare a sistemului, in vederea
asigurdrii conditiilor adecvate pentru elaborarea si implementarea politicilor publice sectoriale din
domeniul asistentei sociale.




In toatd aceastd perioadi, D.G.A.S.P.C. Hunedoara a implementat proiecte cu diverse
finantari prin care au fost inchise toate centrele de tip vechi pentru copii, au fost infiintate case si
apartamente de tip familial, unele centre au fost modulate, s-au infiintat centre de zi si centre de
recuperare pentru copilul cu dizabilitati sau alte tipuri de servicii specializate.

Reforma sistemului de protectie a persoanelor adulte cu dizabilitati a inceput in anul 2005
prin restructurarea institutiilor de tip vechi si infiintarea de servicii alternative.

Asistenta sociala, pe langa serviciile sociale, cuprinde si beneficiile sociale acordate in
vederea dezvoltarii capacitatilor individuale sau colective pentru asigurarea nevoilor sociale,
cresterea calitafii vietii si promovarea principiilor de coeziune si incluziune sociala.

Beneficiile de asistenta sociald reprezintd o forma de suplimentare sau de substituire a
veniturilor individuale/familiale obtinute din muncd, in vederea asigurarii unui nivel de trai
minimal, precum si o forméa de sprijin in scopul promovarii incluziunii sociale si cresterii calitatii
vietii anumitor categorii de persoane ale caror drepturi sociale sunt prevazute expres de lege.

In scopul prevenirii, limitarii sau inlaturrii efectelor temporare ori permanente ale unor
situatii care pot genera marginalizarea sau excluziunea sociala a persoanei, familiei, grupurilor ori
comunitatilor, se acorda atat beneficii universale cat si beneficii adresate in mod specific unor
categorii de persoane, sub forma de alocatii, indemnizatii si ajutoare:

= pentru familiile cu copii:
o alocatia de stat pentru copii,
o indemnizatia pentru cresterea copilului,
o stimulentul acordat in cazul in care mama sau tatdl care ar avea dreptul la concediu
de crestere a copilului realizeaza venituri profesionale,
o alocatia pentru sustinerea familiei,
o alocatia lunara de plasament.
= pentru persoanele si familiile cu venituri mici:
o ajutorul social pentru asigurarea venitului minim garantat, ajutoare de urgenta,
ajutoare de inmormantare, ajutoare de incalzire.
= pentru persoanele cu dizabilitati - o serie de beneficii destinate adultilor si copiilor
o indemnizatie pentru insotitorii persoanelor cu handicap vizual grav
indemnizatie pentru adultul cu handicap grav si accentuat
buget complementar pentru adultul cu handicap grav, accentuat si mediu
indemnizatie de hrana pentru persoane infectate cu HIV sau bolnave de SIDA
alocatie de hrand pentru copii cu handicap HIV/SIDA

0O O O O

Categorii vulnerabile
Copii si tineri din familii aflate in saracie

Copiii si tinerii au riscul de saracie cel mai ridicat intre categoriile de varsta, fiind captivi
in cercul vicios al saraciei transmisa de la parinti la copii. O mama saraca nu se alimenteaza corect
si suficient in timpul sarcinii, ceea ce poate duce la situatia ca nou nascutul sa prezinte un risc mai
mare de greutate mica la nastere, fiind predispus la probleme ale sistemului imunitar si deci mai
vulnerabil la infectii si boli. De asemenea, copiii din familiile sdrace pot suferi de o incidentd mai
ridicatd a bolilor cronice si a dizabilitatilor mai tarziu in viatd, tocmai pentru ca in perioada
copilariei, de cateva ori pe lund, o mare parte din ei suferd de caldura insuficientd, mancare putind
sau chiar de foame si sunt mai pufin protejati printr-o alimentatie corecta sau practici preventive
de sanatate si de igiena. Mai tarziu la scoald, acesti copii pot avea rezultate scolare mult mai slabe,
intrucat sprijinul acordat de familie pentru activitafile scolare este extrem de limitat si sunt
predispusi la abandon scolar. Gospodariile din aceastd categorie au In general trei sau mai mulgi
copii si/sau sunt familii monoparentale, de romani sau romi, cu parintii cu un nivel scazut de
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educatie si marcati de esecuri repetate si neajutorare invatatd. Traiesc in locuinte cu conditii
deficitare de igiena, au acces limitat la informatie si au cheltuieli mult mai mici cu hrana, sanatatea
si educatia fiecarui copil.

Familiile cu venituri reduse sau fara venituri pot beneficia de venitul minim garantat sau de
alte alocatii in functie de specificul fiecareia (alocatie complementard, alocatie monoparentala,
etc.). Aceste venituri nu sunt nsd suficiente pentru a acoperi nevoile familiei. Imposibilitatea
accesadrii serviciilor de prevenire datoratd numarului redus al acestora la nivelul comunitatii locale
sau chiar a inexistentei acestora pot conduce la abandonul copilului, abandon scolar, copii abuzati,
neglijati, exploatati prin munca, etc.

Copii cu parinti plecati la munca in strainitate

Principala consecintd negativa asupra copiilor este legatd de suferinta emotionala si
nutritiei si a rezultatelor scolare. In ceea ce priveste educatia, unii dintre ei riscd sd abandoneze
scoala, cu precadere adolescentii care parasesc scoala si isi cautd un loc de munca, copiii care
preiau munci in gospodarie (in totalitate sau partial), precum si cei care aleg activitati recreative de
risc, in absenta protectiei parentale adecvate.

Situatia statisticd la nivelul judetului cu privire la copiii ai caror parinti sunt plecati la
munca in strainatate se Intocmeste in baza datelor furnizate de primarii. Nu de putine ori acestea
nu au cunostintd de toate aceste cazuri intrucat multi parinti pleaca in strdindtate fard a anunta
autoritatile locale, iar copii sunt lasati In grija unor rude sau cunostinte fard a se intocmi nici un
document 1n acest sens.

Copii separati de familie

Copiii separati de familie se referd la copiii aflati in servicii de protectie sociala (de tip
rezidential sau familial), copiii abandonati 1n unitatile spitalicesti, precum si la tinerii care parasesc
sistemul de protectie sociala dupa implinirea varstei de 18 ani.

Dupa anul 2009, pe fondul crizei economice si a masurilor de austeritate, sistemul de
protectie a copilului a suferit reduceri bugetare si de personal. Aceste reduceri au afectat drastic
atat serviciile de tip rezidential, cat si serviciile de prevenire a separdrii de familie, acestea din
urma fiind dezvoltate insuficient la nivelul comunitatii.

Existd in continuare o inertie a sistemului si nu se observa o preluare a responsabilitatii
pentru serviciile de prevenire a separarii copiilor de familie de catre autoritatile locale.

Majoritatea copiilor din sistemul de protectie de tip rezidential au 14-17 ani, urmati de cei
de 10-13 ani. Pentru aceste categorii de varsta, reintegrarea familiald este dificila. Serviciile de
integrare socio-profesionala si de dezvoltare a deprinderilor de viatd independenta sunt slab
dezvoltate. Tocmai de aceea, tinerii care parasesc sistemul de protectie sociald dupa implinirea
varstei de 18 ani reprezinta o categorie vulnerabila, expusa riscului de excluziune sociala. Lipsiti
de sprijinul familiei §i fara deprinderile necesare pentru integrare socio-profesionald, acesti tineri
nu beneficiazd de servicii sociale de consiliere §i asistentd in gasirea unui loc de munca sau de
asigurarea unei locuinte sociale.

Copii si tineri care traiesc pe strazi si persoanele fara adapost

Copiii si tinerii strdzii se distribuie In urmatoarele categorii: (a) care locuiesc 1n strada,
separati de familiile lor, pentru perioade lungi; (b) care locuiesc cu familiile lor, dar merg sau sunt
dusi zilnic pe strada pentru a cersi, spala parbrize si alte activitati similare; (C) care locuiesc pe
strada Tmpreuna cu familiile (cei mai putini).

Copiii si tinerii strazii sunt lipsiti de majoritatea drepturilor. Viata pe strada este asociata
cu probleme serioase de sanatate, subnutritie cronica, abandon scolar si analfabetism, abuz fizic si
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sexual, stigma si discriminare, acces redus la servicii sociale (educatie, sanatate, asistenta sociald),
utilizarea de droguri sau solventi, inclusiv diluantii obisnuiti pentru lipici sau vopsele.

Fenomenul persoanelor fara addpost a cunoscut in Romania o crestere constantd incd din
anii 1980, dar s-a acutizat dupa 2000. Majoritatea acestora au ajuns fara adapost in urma parasirii
unui centru de plasament sau a unei alte institutii (fie la Tmplinirea varstei de 18 ani/ terminarea
studiilor, fie in alte conditii), dupa vanzarea locuintei sau prin divort/ separare.

Romii

Persoanele de etnie roma sunt cel mai expuse la riscul excluderii sociale, datorita faptului
ca o buna parte dintre ei nu au acte de identitate, nu sunt inscrisi la medic de familie sau nu au fost
scolarizati.

Persoane cu dizabilitati, boli cronice sau incurabile

Membrii de familie care ingrijesc persoanele cu boli cronice, incurabile sau cu
dizabilitati reprezintd un alt grup vulnerabil. Spre exemplu, membrii de familie constituie 90%
dintre persoanele care ingrijesc pacientii cu dementd. De asemenea, majoritatea persoanelor cu
dizabilitati se afla in Ingrijirca membrilor de familie. Acestia sunt expusi la depresie, la neglijarea
propriei sanatati si la vulnerabilitate economica, mai ales pentru ca preiau o mare parte din
costurile economice si sociale pe care le presupune ingrijirea acestor pacienti. Sustinatorii care au
in grija persoane cu boli cronice risca pierderea locului de munca ori se pot afla in imposibilitatea
accesdrii unui loc de munca.

Victime ale violentei

Aceasta sectiune are in vedere toate formele de violenta: fizica, psihologica, sexuald,
economica si sociald, indiferent de cine o exercita si de locul unde are loc (domestica, stradala, la
scoald sau la locul de muncd). Formele de violentd impotriva copiilor includ neglijare, violenta
fizica, psihologica si sexuald, precum si exploatarea sexuald pentru scopuri comerciale sau
exploatare prin munca.

Se constata un risc crescut de stigmatizare a victimelor violentei in familie, motiv pentru
care multe victime aleg si nu actioneze impotriva agresorului. In plus, “lipsa unor instrumente
adecvate care sd ofere protectie dar si siguranta victimelor conduce nu de putine ori la acceptarea
de catre acestea a convietuirii cu agresorii din considerente ce tin strict de situatia locativa sau
dependenta economica de acestia ori insuficienta cunoastere a legislatiei Tn domeniu sau a
drepturilor care le sunt conferite acestora prin legislatia in vigoare 1n acest domeniu”.

Violenta in familie din Romania are drept factori determinanti semnificativi: alcoolismul,
sardcia, socializarea intr-un mediu marcat de violentd si modelul patriarhal de organizare al
familiei.

Varstnicii singuri

Varstnicii singuri sunt considerati un grup vulnerabil mai ales din perspectiva accesului la
servicii medicale si servicii de ingrijire.

Nevoile acestui grup tin de dezvoltarea serviciilor de tip rezidential (camin spital, centre de
ingrijire si asistentd), a serviciilor de ingrijiri medicale, precum si a serviciilor sociale la domiciliu
pentru cei nedeplasabili.



4. Descrierea situatiei actuale
Analiza pe categorii de beneficiari
COPII, TINERI, FAMILII
In anul 2011, conform datelor Directiei Judetene de Statistica Hunedoara, rata natalitatii
era de 7,1 nascuti vii la o mie de locuitori, rata mortalitatii infantile de 0,1 nascuti morti la 0 mie
de nascuti vii.
Servicii ale Directiei Generale de Asistenta Sociala si Protectia Copilului Hunedoara
Servicii de prevenire a separarii copilului de familie:
Serviciile de zi sunt acele servicii prin care se asigura mentinerea, refacerea si dezvoltarea

capacitatilor copilului si ale parintilor sai, pentru depasirea situatiilor care ar putea determina
separarea copilului de familia sa.

La nivelul D.G.A.S.P.C. existd urmatoarele servicii:
- Centrul de prevenire, interventie impotriva abuz, neglijenta, Orastie
- Servicii de recuperare pentru copii si adulti cu handicap Deva
- Centrul de recuperare pentru copii cu dizabilitati Hunedoara

2011 2012 2013
Centre de zi 20 20 0
Centre de recuperare 65 78 86

Din tabelul de mai sus, se constata ca in anul 2013 nu exista nici un copil in centre de zi.
Infiintarea si sustinerea serviciilor de zi intrd in atributiile consiliilor locale si nu ale
D.G.A.S.P.C.-ului. Pe de alta parte, din cauza bugetului limitat, a plecarii unui numar tot mai mare
de personal din sistem si a blocdrii posturilor in sistemul bugetar, D.G.A.S.P.C. Hunedoara a
inchis centrul de zi existent.

Protectie de tip familial:

Serviciile de tip familial sunt acele servicii prin care se asigura, la domiciliul unei
persoane fizice sau familii, cresterea si ingrijirea copilului separat, temporar sau definitiv, de
parintii sdi, ca urmare a stabilirii in conditiile prezentei legi a masurii plasamentului. Astfel, poate
fi instituit:

- plasamentul la rude, alte familii
- plasamentul la asistent maternal profesionist

2011 2012 2013
Plasamente la rude 569 552 547
Plasamente la alte | 97 97 104
familii
Plasamente la AMP 299 291 282
Tutele 67 64 77

Plasament la rude / alte familii
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Din graficul de mai sus, se poate constata o usoara scaddere a numdrului de copii aflati in

plasament la rude/alte familii in din anul 2011 pana 1n anul 2013.
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De asemenea si numarul copiilor aflati cu masura de protectie la AMP a cunoscut o ugoara scadere

din anul 2011 pana in anul 2013.

Adoptia

Adoptia este unul dintre cele trei obiective ale Planului individual de protectie al copilului.
Incurajarea adoptiei nationale reprezinta unul dintre obiectivele prezentei strategii prin care se
actioneaza 1n vederea gasirii unei solutii permanente pentru copiii adoptabili — o familie care sa

corespunda nevoilor acestora.

2011 2012 2013
Atestare ca familie | 35 27 31
apta pentru adoptie
Deschiderea 44 7 77
procedurii de adoptie
Incredintari in | 21 13 15
vederea adoptiei
Incuviingiri in | 31 24 12
vederea adoptiei
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Cu toate cd numarul deschiderilor procedurii de adoptie a crescut foarte mult in anul 2013 ( s-au
facut deschideri pentru copiii a caror finalitate a planului individualizat de protectie este adoptia),
numadrul copiilor adoptabili care corespund profilului dorit de familiile adoptatoare este mic, ceea
ce duce si la un numar mic de adoptii finalizate.

Servicii de tip rezidential

In judetul Hunedoara se oferd o gamai larga de servicii de tip rezidential care asigurd
protectia copiilor si tinerilor pentru care a fost instituitd o masura de protectie speciala.

2011 2012 2013
Centre de plasament | 182 173 145
Case familiale 31 33 28
Apartamente 35 17 16
Centre maternale 1 4 13
Centru de primire in | 5 5 7
regim de urgenta
Total 254 232 209

Pe intreg parcursul anului 2013, un numar de 121 copii au beneficiat de protectie in
Centrul de Primire in Regim de Urgenta, fatd de 105 copii protejati in anul 2012 si 123 copii
inregistrati pe parcursul anului 2011. De serviciile Centrul maternal au beneficiat in anul 2013 un
numadr de 16 mame cu 27 copii fatd de 14 mame cu 26 de copii in anul 2012.

||:| 2011 O 2012 W 2013
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Din graficul de mai sus, se poate constata o scadere a numarului de copii protejati in serviciile
rezidentiale in perioada 2011 — 2013.

Copii in centre pe grupe de varsta
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0-2ani 3-6 7-13 14 — peste 18
2011 19 33 106 96
2012 19 28 111 74
2013 20 35 87 67

Din graficul de mai sus se poate observa faptul ca ponderea cea mai mare din totalul copiilor /
tinerilor aflati in serviciile de tip rezidential ale DGASPC Hunedoara o reprezinta categoriile de
varsta cuprinse intre 7 — 13 ani si 14 — peste 18 ani.

Copii parasiti in maternitati

2011 2012 2013
Numar copii parasiti in Maternitate 23 15 17
Numar copii parasiti in Pediatrie 0 7 4
TOTAL 23 22 21
e
2013 17 4
2012 15 O Copii parasiti in maternitate
O Copii parasiti in spital
2011 23 0
0 5 16 1I5 2-0 2I5

Numarul copiilor parasiti in maternitati sau sectii de pediatrie a ramas constant din 2011 pana in
2013.

Copii ai caror parinti sunt plecati la munca in striainatate

Numar de copii pentru

Copii ai caror p’f:lrlntlj. Slf.nt plecati la munca Numa_r_ de care s-a dat masurd de
In strainatate copil .
protectie
2011 2526 94
2012 2266 80
2013 2453 125

Total

Din tabelul de mai sus se constata faptul ca plecarea parintilor in strainatate duce la degradarea
vietii copiilor, impunandu-se din ce in ce mai mult luarea unei masuri de protectie speciala pentru
acesti copii lasati singuri.

Pentru categoria copiilor abuzati, neglijati, exploatati sau aflati in conflict cu legea,
DGASPC Hunedoara ofera urmatoarele tipuri de servicii:
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Birou interventie in regim de urgentd identifica copiii neacompaniati in strada, preia cazurile
sesizate de persoane fizice sau juridice, intervine pentru evaluarea primara a informatiilor si
culegerea datelor suplimentare din teren, intocmeste planul personalizat de interventie, in functie
de nevoile si resursele copilului si ale familiei acestuia, analizeaza riscurile pe care le implica
fiecare alternativa de solutionare a cazului si intervine pentru solugionarea cazului.

Compartiment interventie in situatii de abuz, neglijare, trafic, migratie si repatrieri asigura:
preluarea sesizarilor privind cazurile de abuz, neglijare, trafic si exploatare primite in forma scrisa
sau telefonica (telefonul copilului — 116 111, 116000- telefonul european pentru copii disparuti)
si intocmirea figei initiale a cazului, evaluarea primara a situatiei existente, realizarea demersurilor
necesare pentru gasirea unor forme de ocrotire cu caracter permanent care sd vind in interesul
superior al copilului §i asigurarea asistentei copilului abuzat / neglijat; identifica familiile sau
mamele care si-au parasit copiii 1n spitale, procedeaza la evaluarea conditiilor materiale si morale
pe care le prezintd, acorda consiliere de specialitate In vederea asumarii responsabilitatilor cu
privire la copil; ofera servicii specializate de consiliere si sprijin pentru reabilitarea psihologica si
(re)integrarea sociala a copiilor victime ale traficului

Echipa mobili de interventie rapida in caz de abuz, neglijare, exploatare a copilului preia
sesizarile privitoare la situatiile de abuz, neglijare, maltratare/trafic/exploatare transmise prin

telefonul de interventie 0800110203 si intervine in regim de urgenta pentru solutionarea cazurilor

Copii care au savarsit fapte penale si nu raspund penal

Tipul faptei Numér Numar Numar
cazuri 2011 cazuri cazuri
2012 2013

Furt 48 59 39
Tentativa furt 0 0 0
Complicitate furt 1 2 1
Lovire 0 3 0
Distrugere 7 3 4
Talharie 2 4 1
Perversiuni sexuale 0 0 1
Viol 1 3 0
Total 59 74 46

Copii neglijati, abuzati, exploatati

2011 2012 2013
Abuz fizic 26 10 19
Abuz sexual 3 25 11
Abuz emotional 21 40 31
Neglijenta 268 246 154
Exploatare prin | 0 1 3
munca
Exploatare sexuala 3 0 5

Serviciul evaluare complexa a copilului identifica copiii care necesitd incadrarea intr-un
grad de handicap, in urma solicitarilor directe, a referirilor din partea specialistilor care vin in
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contact cu copiii cu dizabilitati si a sesizarilor din oficiu; verifica indeplinirea conditiilor privind
incadrarea copilului intr-un grad de handicap; in situatii exceptionale efectueaza evaluarea
complexa a copilului sau componente ale acesteia la sediul serviciului sau la domiciliul copilului;
intocmeste raportul de evaluare complexa si planul de recuperare a copilului cu dizabilitati, si
propune Comisiei incadrarea copilului intr-un grad de handicap.

Din luna martie 2012, atributiile privind orientarea scolara si/sau socioprofesionala a copilului
a fost transferata Serviciului Evaluare orientari scolare si profesionale din cadrul Inspectoratului
Scolar Judetean Hunedoara.

Copii cu grade de handicap si cu orientare scolara

2011 2012 2013
Grad grav 596 571 621
Grad accentuat 324 357 342
Grad mediu 509 490 464
Grad usor 28 20 16
Total grade 1457 1438 1443
Numai cu orientare | 224 553 711
scolara

La nivelul judetului Hunedoara repartizarea celor 1443 copii cu handicap pe tipuri de handicap
in anul 2013 se prezinta astfel:

VVVVVYVYVVYVYY
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handicap fizic - 200 copii,
handicap somatic - 278 copii,
handicap auditiv - 39 copii,
handicap vizual - 64 copii,
handicap mental - 501 copii,
handicap psihic - 186 copii,
handicap asociat - 136 copii,
handicap HIV/SIDA -5 copii,
handicap boli rare - 34 copii,
handicap surdocecitate - 0 copii.
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Prezentarea serviciilor pentru copii/tineri/familii aflate in subordinea D.G.A.S.P.C.
Hunedoara
Nr. | Denumire serviciu Servicii oferite

Crt.

SERVICII PENTRU COPII

Reteaua serviciilor de tip
familial Deva

Reteaua serviciilor de tip
familial Valea Jiului

serviciu rezidential organizat pe model familial, care
furnizeaza si asigurd accesul copiilor aflati 1n
dificultate, pe o perioadd determinatd gazduire,
ingrijire, educatie si pregatire in vederea reintegrarii sau
integrarii familiale si socio-profesionale

Centrul de plasament Brad
Centrul de plasament Lupeni

gazduire si protectie In sistem modulat; asistenta
medicald generald si de specialitate, dezvoltarea
deprinderilor de viatd independenta ingrijire i
intretinere zilnica intr-un mod de viatd cat mai apropiat
celui familial; consiliere si sprijin educational si
vocational; mentinerea legaturilor cu parintii, familia
largita si alte persoane importante sau apropiate de
copil; activitati civice, educative si de petrecere a
timpului liber.

Centrul de orientare,
supraveghere, sprijin a
reintegrarii sociale pentru
copil CUORE Petrosani

ingrijire In regim rezidential pentru copilul care a
savarsit fapte penale si nu raspunde penal; indrumare si
asistentd educationald; ingrijire si asistentd medical;
consiliere §i reprezentare juridicd; evaluare si consiliere
psihocomporta-mentala, psihoterapie individuala si de

grup

Centrul de primire in regim
de urgenta Deva

primire si gazduire pe o perioadd determinatd, asistenta
medicala, interventie personalizata, consiliere si
psihoterapie, activitdti de socializare §i recreere,
activitati educationale, informative

Case familiale Hunedoara
Centrul de plasament Orastie

serviciul rezidential organizat pe model familial, care
furnizeaza si asigurd accesul copiilor aflati 1in
dificultate, pe o perioadd determinata, gazduire,
educatie si  pregatire in vederea reintegrarii sau
integrarii familiale si socio-profesionale.

Centrul de plasament pentru
copilul cu handicap
Hunedoara
Centrul de plasament pentru
copilul cu handicap Vulcan
Casa familiala pentru copii
cu dizabilitati Hunedoara

gazduire si protectie in sistem modulat; servicii de
ingrijire si asistenta medicala generala si de specialitate;
masaj terapeutic, kinetoterapie, logopedie; psihoterapie
individuala sau/ si de grup, suport psihopedagogic;
stimularea psihosenzoriald si motorie; asigurarea hranei
si securitdtii; activitati de dezvoltare a deprinderilor de
viatd independentd; activitati civice, educative si de
petrecere a timpului liber, mentinerea legaturilor cu
parintii, familia largita si alte persoane importante sau
apropiate de copil

Centrul specializat pentru
copii cu dizabilitati
Hunedoara

gazduire si protectie copilului cu dizabilitati 0 — 2 ani,
asistentd medicala de specialitate, servicii de asistenta
sociald

Centrul maternal Hunedoara

asistentd si protectie cuplului mama — copil pana la
depagirea situatiei care a generat criza familiala
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Centrul de prevenire
impotriva abuzului,
neglijenta Oragtie

servicii de prevenire a abandonul si institutionalizarea
copiilor, prin asigurarea pe timpul zilei a unor activitati
de ingrijire, educatie, recreere- socializare, consiliere,
dezvoltare a deprinderilor de viatda independentad,
orientare gcolard si profesionald pentru copii, cat si
activitati de sprijin, consiliere, educare pentru parinti
sau reprezentantii legali.

Servicii de recuperare pentru
copii si adulti cu handicap
Deva, Centrul de recuperare
pentru copii cu dizabilitati
Hunedoara

Programe de recuperare individuale si de grup, evaluare
pluridisciplinara,  kinetoterapie,  electrostimulare,
logopedie, suport psihopedagogic, masaj terapeutic

Serviciile aflate in subordinea Consiliilor Locale

La nivel local se asigura in special servicii cu caracter primar care constau in: intocmirea
documentatiei pentru acordarea prestatiilor sociale conform legislatiei, activitati de identificare a
nevoii sociale individuale, familiale si de grup; activitati de informare despre drepturi si obligatii;
masuri si actiuni de constientizare si sensibilizare sociala; alte masuri si actiuni care au drept scop

prevenirea sau limitarea unor situatii de dificultate ori vulnerabilitate legate de domeniul social.

Serviciile de prevenire, ce ofera sprijin familiei au un impact foarte benefic pe termen lung
asupra copiilor. La nivelul judetului Hunedoara, exista 6 centre de zi pentru copii.
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Crt. | \

SERVICII PENTRU COPII

Centru de zi Dobra, Ilia, educare, asistenta si ingrijire, consiliere psihologica
Certeju de Sus, Baru pentru copil si familie, socializare si petrecere a
timpului liber, reintegrare familiald $i comunitara,
asigurarea hranei

Cresa Deva, Orastie Promovare relatii sociale (Socializare)- Timp liber;
Servicii de asigurare a hranei si suplimentelor nutritive
( prepararea, servirea si distribuirea hranei; Activitati
socio culturale; Identificare si evaluare; Logopedie

Centrul de Zi ,,Lumina si Identificare si evaluare; Consiliere Sociala; Consiliere
Speranta” Hunedoara Psihologica; Gazduire pe timp de zi; Servicii de
asigurare a hranei si suplimentelor nutritive (
prepararea, servirea si distribuirea hranei; Suport si
acompaniament; Promovare relatii sociale
(Socializare)- Timp liber; Promovare relatii sociale
(Socializare)- Activitati socio culturale

Centrul de educatie si cultura | Promovare relatii sociale (Socializare)- Activitati socio
»dansa” Vulcan culturale; Promovare relatii sociale (Socializare)- Timp
liber; Educatie sociala

Alte servicii:

Cantina de ajutor social Servicii de asigurare a hranei si suplimentelor nutritive
Deva, Hunedoara, Petrosani, | ( prepararea, servirea si distribuirea hranei)

Vulcan, Hateg, Petrila

Centru de urgenta pentru Identificare si evaluare; Gazduire pe perioada
femeia si copilul abuzat determinatd; Consiliere Juridica

Deva

Adapost de urgenta pe timp | Identificare si evaluare; Consiliere Sociala; Sprijin de
de noapte Hunedoara urgenta in vederea reducerii efectelor situatiilor de criza
Centrul de primire in regim | Informare in domeniu; Orientare Sociala; Consiliere
de urgenta - Centrul Social Psihologica; Gazduire pe perioada nedeterminata;

de Urgente Simeria

Intrucat plata beneficii — prestatiilor sociale se realizeaza prin intermediul mai multor
institutii (Agentia Judeteana pentru Plati si Inspectie Sociald, Primdria, Directia Generala de
Asistentd Sociald si Protectia copilului) si de asemenea documentatia de acordare a acestor
beneficii se realizeaza de catre mai multe institutii, urmatoarele date centralizate au fost extrase
din Raport statistic privind activitatea M.M.F.P.S. in domeniul incluziunii sociale, aferent
perioadei 1 ianuarie - 30 septembrie 2012.

Alocatia de stat pentru copii
Alocatia are caracter universal si este acordatd copiilor in varstd de pana la 18 ani, precum

si tinerilor care au Tmplinit varsta de 18 ani, care urmeaza cursurile invatamantului liceal sau
profesional, pand la terminarea acestora.
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-  numdrul mediu lunar de copii beneficiari in Hunedoara -75.585 (74.290 copii fara
handicap si 1.295 copii cu handicap.

Alocatia lunara de plasament

Pentru fiecare copil fata de care s-a luat masura plasamentului se acorda o alocatie lunara.
Pentru copiii cu handicap cuantumul este majorat cu 50%.
- numar mediu lunar de copii In Hunedoara — 1.219 ( 1.113 copii fara handicap si 106 copii
cu handicap )

Indemnizatie pentru cresterea copilului
- se acorda conform O.U.G. 148/2005 — numar mediu lunar — 1.216 si conform O.U.G.
111/2010 — numar mediu lunar — 1.815

Alocatie pentru sustinerea familiei

Beneficiul a fost instituit de Legea nr.277/2010 privind alocatia pentru sustinerea familiei
si se adreseazad familiilor ce au 1n ingrijire copii si realizeaza venituri mai mici decat valoarea unui
prag stabilit de lege. Cuantumurile acesteia variaza, in functie de componenta familiei si veniturile
acesteia.

- numar mediu lunar de familii beneficiare — 2.925
- numar mediu lunar de copii din familii beneficiare — 5.768

Ajutoare sociale pentru asigurarea venitului minim garantat
- numar mediu lunar de beneficiari — 3.018

Indemnizatie pentru insotitorii persoanelor cu handicap vizual grav
- numadr mediu de beneficiari — 1.085

Indemnizatie pentru adultul cu handicap grav si accentuat
- numar mediu de beneficiari — 15.343

Indemnizatie de hrana pentru persoane infectate cu HIV sau bolnave de SIDA
- numar mediu de beneficiari — 223

La nivelul judetului Hunedoara exista organizatii private acreditate, care furnizeaza
servicii si programe de asistentd socialda, urmatoarelor categorii sociale: copii, familii, tineri si
persoane cu dizabilitati, adulte si varstnice, aflate in situatie de risc si excluziune sociala.

11 centre de zi sau consiliere pentru copii sau familie ale unui numar de 9 Asociatii sau
Fundatii, oferd servicii de sprijin copiilor sau familiilor dupd cum urmeaza:
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Copii in centre de zi
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9 asociatii sau fundatii ofera ingrijire de tip rezidential in case familiale sau camine
copiilor lipsiti temporar sau permanent de ingrijirea parinteasca.
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2011

2012

2013

Copii la AMP OPA

35
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PERSOANE CU DIZABILITATI SI VARSTNICI

Protectia in servicii de tip rezidential

Situatia comparativa pentru anii 2011, 2012, 2013 a numarului de beneficiari, persoane

PP

din cadrul DGASPC Hunedoara se prezinta astfel:

Nr. | Localitatea Tip centru Numir total de beneficiari
crt. Anul 2011 | Anul 2012 Anul 2013
1 | BRAD CIA 30 34 31
2. | BRANISCA CIA 64 56 53
3. | GEOAGIU CIA 33 47 44
4. | PETRILA CIA —Pavilionul | 40 41 41
CIA —Pavilionul 11 4 4 3
5. | PACLISA CIA1 65 61 65
6. | PACLISA CIA2 63 57 55
7. | PACLISA CIA 3 69 66 67
8. | BRETEA CIA 16 25 26
STREI
9. | SIMERIA CITO 31 29 27
10. | ORASTIE LP 20 19 14
11. | PUI CPV 11 0 13
12. | LUPENI LP 55 55 55
TOTAL 501 494 494

SERVICII PENTRU ADULTI CU DIZABILITATI
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Centrul de Ingrijire si
Asistenta Brad
Centrul de Ingrijire si
Asistentd Geoagiu
Centrul de Ingrijire si
Asistenta Branisca
Centrul de Ingrijire si
Asistenta Petrila
Centrul de Ingrijire si
Asistenta nr. 1 Paclisa
Centrul de Ingrijire si
Asistenta nr. 2 Paclisa
Centrul de Ingrijire si
Asistenta nr. 3 Paclisa

asigurd cazarea, hrana, cazarmamentul si conditiile
igienico - sanitare corespunzatoare persoanelor cu
handicap asistate; asigura asistentd medicald curenta si de
specialitate, recuperare, ingrijire si  supraveghere
permanentd a persoanelor cu handicap institutionalizate;
elaboreaza planuri individualizate de interventie;
activitagi de ergoterapie, socializare, asistentd pentru
educatie, 1in raport cu restantul functional al
beneficiarului; activitdtii de recuperare, reabilitare,
reinserfie sociala si cultural educative; consiliere si
informare privind problematica sociald, consiliere
psihologica atat familiei (apartinatorilor) cat si
beneficiarilor; asigurd respectarea Standardelor specifice
de calitate si a indicatorilor stabiliti de DGPPH.

Centrul de Ingrijire si
Asistenta Bretea Strei

Asigura protectie si Ingrijire tinerilor cu handicap pe
model familial; activitati in atelierele de lumanari si
decoratiuni interioare, tesatorie, caicte, croitorie,
tamplarie, fermd, amenajari exterioare; organizeaza
activitagii de recuperare, reabilitare, reinsertie sociald si
cultural educative prin : terapie prin activitati artistice
precum muzica, pictura, modelajul, arta dramatica,
activitafi recreative in aer liber, excursii, jocuri sportive

Centrul de integrare prin
terapie ocupationala Simeria

Asigurd protectie si ingrijire persoanelor adulte cu
handicap pe model familial

Locuinte protejate Orastie

SERVICII PENTRU VARSTNICI

Asigura protectie si ingrijire persoanelor adulte aflate in

Camin pentru persoane
dificultate in sistem modulat

varstnice Pui
Camin pentru persoane
varstnice Lupeni

Persoanele adulte cu dizabilitati din zona municipiului Deva pot beneficia de servicii de
recuperare intr-un centru specializat al D.G.A.S.P.C. Hunedoara in vederea cresterii abilitatilor
acestora in desfasurarea activitatilor si rezolvarea problemelor pe care le intimpina, a obfinerii
unei bune functionalitdti si dobandirii unei autonomii care sa creascad sansele unei bune integrari
in familie si societate.

La nivelul anului 2013 un numar de 149 persoane adulte cu handicap au beneficiat de
servicii de recuperare intr-un centru specializat al institutiei, fatd de un numar de 141 persoane in
anul 2012. Numarul beneficiarilor la nivelul anilor 2011, 2012 si 2013 este relativ acelasi, astfel:

150

152 149

100 141

50

2011 2012 2013

Alte servicii pentru persoanele adulte:
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Serviciul evaluare complexd persoane adulte cu handicap preia documentatia in vederea
constituirii /completarii dosarelor medicale ale solicitantilor; verificd si analizeazd dosarele
solicitantilor, efectueaza evaluarea/reevaluarea complexa a solicitantilor, la sediul propriu sau la
domiciliul persoanelor; intocmeste raportul de evaluare complexd pentru fiecare persoana
evaluatd; recomanda incadrarea sau neincadrarea, respectiv menginerea in grade de handicap a
solicitantilor, precum si programul individual de reabilitare si integrare sociald a acestora;

Activitatea Serviciului de Evaluare Anul 2011 Anul 2012 Anul 2013
Complexa persoane adulte cu handicap
Cazuri reevaluate, din care: 8330 6912 6390
Cazuri noi evaluate 2114 2091 2236

Repartizarea certificatelor de Incadrare in grad de handicap emise de Comisia de Evaluare

Complexa pentru persoane adulte cu handicap in functie de gradul de handicap:

Numar certificate de incadrare in grad de Anul 2011 | Anul 2012 Anul 2013
handicap emise de Serviciul de Evaluare

Complexa persoane adulte

Gradul grav 2125 2008 2071
Gradul accentuat 4525 3594 2791
Gradul mediu 1003 734 624
Gradul usor 54 37 65
Persoane care nu s-au incadrat in grad de 623 539 839
handicap

Total: 8330 6912 6390

La sfarsitul anului 2013 numarul persoanelor adulte cu handicap neistitutionalizate
figurau in evidentele D.G.A.S.P.C. Hunedoara era de 17367 persoane dintre care:

v’ 6477 persoane incadrate in gradul grav de handicap,

v' 9219 persoane incadrate in gradul accentuat de handicap,

v' 1575 persoane incadrate in gradul mediu de handicap,

v" 96 persoane incadrate in gradul usor de handicap.

Numair persoane adulte cu handicap Anul 2011 | Anul 2012 | Anul 2013
neinstitutionalizate aflate in evidenta

DGASPC Hunedoara:

Gradul grav de handicap 6576 6520 6477
Gradul accentuat de handicap 9248 9259 9219
Gradul mediu de handicap 1727 1656 1575
Gradul usor de handicap 84 63 96
Total: 17635 17498 17367

carc
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2013 6477 9219 1575

2012 6520 9259 1656

2011 6576 9248 1727
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O Persoane incadrate in grad grav de handicap

O Persoane incadrate in grad mediu de handicap

O Persoane incadrate in grad accentuat de handicap

O Persoane incadrate in grad usor de handicap

Repartizarea numarului de persoane adulte cu handicap pe tipuri de handicap la nivelul judetului
Hunedoara, comparativ in perioada 2011 — 2013 este:

Repartizarea pe tipuri de handicap Anul 2011 | Anul 2012 Anul 2013
handicap fizic 3905 3749 3870
handicap somatic 3638 3901 3644
handicap auditiv 520 555 553
handicap vizual 2865 2838 2828
handicap mental 3222 2974 2993
handicap psihic 1766 1945 1925
handicap asociat 942 964 1017
HIV/SIDA 219 222 230
Boli rare 547 344 301
surdocecitate 11 6 6
Total: 17635 17498 17367

Biroul evidenta prestatii sociale asigura acordarea drepturilor, facilitatilor si prestatiilor
sociale pentru toate categoriile de persoane cu handicap. Serviciul acorda persoanelor cu handicap,
conform Legii nr. 448/2006 republicata, facilitati si prestatii, dupa cum urmeaza:

- indemnizatii lunare
- buget personal complementar lunar

- alocatii de hrana pentru copii cu HIV/ SIDA
- indemnizatii Insotitori pentru adultul cu handicap vizual grav

- transport interurban

Servicii destinate persoanelor adulte aflate in subordinea Consiliilor Locale

SERVICII PENTRU PERSOANE CU DIZABILITATI

SERVICII PENTRU PERSOANE VARSTNICE

Compartimentul de asistenta
sociala la domiciliu pentru
persoane varstnice - Deva

Servicii de ingrijire social-medicala de natura sociala;
Servicii de suport pentru activitatile instrumentale ale
vietii de zi cu zi;

23



Serviciu de ingrijire si
asistenta la domiciliu pentru
persoane varstnice -
Hunedoara

Identificare si evaluare; Consiliere Juridica; Servicii de
suport pentru activitatile instrumentale ale vietii de zi cu
zi; Servicii de baza pentru activitatile zilnice; Servicii de
ingrijire social-medicala de natura sociala; Servicii de
ingrijire social- medicala de natura medicala; Promovare
relatii sociale (Socializare)- Timp liber

Complex de servicii pentru
varstnici - Orastie

Gazduire pe perioada nedeterminata; Servicii de asigurare
a hranei si suplimentelor nutritive; Promovare relatii
sociale  (Socializare)-  Activitati  socio  culturale;
Promovare relatii sociale (Socializare)- Timp liber;

Centrul de zi pentru persoane
varstnice - Simeria

Promovare relatii sociale (Socializare)- Timp liber;
Promovare relatii sociale (Socializare)- Activitati socio
culturale; Consiliere Psihologica;

Prezentarea serviciilor private

Asociatia "Filantropia | Serviciul de ingrijire si | Servicii de ingrijire social-medicala de
Ortodoxa" Deva asistenta la domiciliu | natura sociala; Servicii de suport

pentru activitatile instrumentale ale
vietii de zi cu zi

Asociatia "Osteuropa | Casa de tip familial | Gazduire pe perioada nedeterminata;
Hilfe Haus Betania" Casa Betania Consiliere Psihologica; Servicii de

asigurare a hranei si suplimentelor
nutritive; Promovare relatii sociale
(Socializare)- Timp liber; Reintegrare
Familie;  Reintegrare Comunitate;

Suport Si acompaniament;
Promovare relatii sociale
(Socializare)- Activitati socio
culturale; Educatie sociala;
Asociatia "Glasul casa de tip familial - | Consiliere Sociala; Identificare si
Sperantei” Casa Sperantei evaluare; Gazduire pe perioada

nedeterminata;  Promovare relatii
sociale (Socializare)- Activitati socio
culturale; Promovare relatii sociale
(Socializare)- Timp liber; Personal

Asociatia Antiparkinson | servicii  sociale cu | Informare in domeniu; Identificare si

caracter primar evaluare
Asociatia Crestina de Locuinta protejate | Identificare si evaluare; Gazduire pe
Binefacere Aurora pentru persoane adulte | perioada nedeterminata; Promovare
cu handicap - Casa | relatii sociale (Socializare)- Timp
Aurora liber;  Consiliere Sociala;  Alte

servicii de recuperare si reabilitare;
Servicii de asigurare a hranei si
suplimentelor nutritive

Asociatia Dar Ceresc Servicii sociale cu | acordarea de beneficii  sociale,
Hunedoara caracter primar informare si indrumare

misiune Dana Rau de

Asociatia de caritate si | Casa de tip familial Identificare si evaluare; Consiliere

Psihologica; Gazduire pe perioada
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Mori

nedeterminata; Consiliere Sociala;
Promovare relatii sociale
(Socializare)- Timp liber; Servicii de
asigurare a hranei si suplimentelor
nutritive

Asociatia de voluntariat
casa pollicino™ Petrosani

Centrul de zi pentru
copiii cu dizabilitati

Consiliere Psihologica;
Familie; Informare in domeniu;
Promovare relatii sociale
(Socializare)- Timp liber; Reintegrare
Comunitate

Reintegrare

Centrul de zi (0-6 ani)

Consiliere Psihologica; Promovare
relatii sociale (Socializare)- Timp
liber; Reintegrare Familie;
Reintegrare Comunitate; Servicii de
asigurare a hranei si suplimentelor
nutritive

Asociatia Handicapatilor
Neuromotori Hunedoara

consiliere, informare, socializare si
petrecere a timpului liber

Asociatia Hans Spalinger

Centrul de zi pentru
persoane varstnice

Promovare relatii sociale
(Socializare)- Timp liber; Promovare
relatii sociale (Socializare)- Activitati

socio culturale; Consiliere
Psihologica
Centrul de primire in | Consiliere  Psihologica;  Orientare

regim de urgenta -

Sociala; Informare in domeniu

Centrul  Social de
Urgente Simeria
Asociatia Misionar Locuinte protejate | Consiliere Sociala; Gazduire pe

Umanitara "Glasul
Penticostarilor" Lupeni

pentru adulti aflati in
dificultate

perioada nedeterminata; Servicii de
asigurare a hranei si suplimentelor
nutritive ( prepararea, servirea Si
distribuirea hranei; Servicii de baza
pentru activitatile zilnice; Promovare

relatii  sociale (Socializare)- Timp
liber
Caminul pentru | Servicii de asigurare a hranei Ssi

persoane varstnice

suplimentelor nutritive; Gazduire pe
perioada nedeterminata; Promovare
relatii  sociale (Socializare)- Timp
liber;  Promovare relatii sociale
(Socializare)- Activitati socio
culturale

Asociatia Misionar
Umanitara "Marantha"
Hunedoara

Cantina sociala

Servicii de asigurare a hranei si
suplimentelor nutritive

Casa familiala pentru

Identificare si evaluare; Consiliere

copii  separati  de | Psihologica; Gazduire pe perioada
parinti nedeterminata
Caminul de batrani | Servicii de asigurare a hranei si

Din nou acasa

suplimentelor nutritive; Promovare
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relatii sociale (Socializare)- Timp
liber; Gazduire  pe  perioada
nedeterminata

Asociatia Centrul de zi Reintegrare  Familie;  Reintegrare
Psihoterapeutica Copii Comunitate; Promovare relatii sociale
Speciali Deva (Socializare)- Timp liber; Promovare
relatii sociale (Socializare)- Activitati
socio culturale; Servicii de recuperare

si reabilitare
Asociatia Samaritenii Caminul pentru | Gazduire pe perioada nedeterminata;

Orastieni

persoane varstnice

Servicii de asigurare a hranei si
suplimentelor nutritive; Promovare
relatii  sociale (Socializare)- Timp
liber; Consiliere Psihologica;
Servicii de ingrijire social-medicala
de natura sociala;

Ingrijire si asistenta la
domiciliu pentru
persoane varstnice

Identificare si evaluare; Servicii de
asigurare a hranei si suplimentelor
nutritive, Servicii de ingrijire social-
medicala de natura medicala

Asociatia Umanitara
"Casa de Copii" Lupeni

Casa de tip familial

Identificare si evaluare; Consiliere
Psihologica;  Consiliere  Sociala;
Gazduire pe perioada nedeterminata;

Promovare relatii sociale
(Socializare)- Timp liber; Orientare
Psihologica
Centrul de consiliere | Consiliere Psihologica; Consiliere
si sprijin a familiei | Sociala; Informare in domeniu;
aflata in dificultate Sprijin de urgenta in vederea

reducerii efectelor situatiilor de criza

Asociatia Umanitara -
Viata in Isus Hristos
Valcele Bune

Cantina sociala

Servicii de asigurare a hranei si
suplimentelor nutritive

Centrul de zi - Clubul
de tineri

Promovare relatii sociale
(Socializare)- Timp liber; Promovare
relatii sociale (Socializare)- Activitati
socio culturale

Asociatia Umanitara
Betel Hunedoara

Centru de zi pentru
copii  din  familii
defavorizate socio-
economic

Informare in domeniu; Consiliere
Sociala; Servicii de asigurare a hranei
si suplimentelor nutritive; Promovare
relatii sociale (Socializare)- Activitati
socio culturale;  Identificare si
evaluare; Personal,

Asociatia Umanitara

Centrul de zi pentru

Identificare si evaluare; Servicii de

Renaitre Romania prescolari si scolari | asigurare a hranei si suplimentelor
mici nutritive; Educatie sociala;
Promovare relatii sociale
(Socializare)- Activitati socio
culturale
Centrul de consiliere | Promovare relatii sociale
si sprijin pentru parinti | (Socializare)- Activitati socio
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si copii culturale; Consiliere Sociala
Asociatia umanitard si | Cantina sociala | Servicii de asigurare a hranei si
etnografica "Sfanta "Sfanta Varvara" | suplimentelor nutritive
Varvara" Petrosani Livezeni

Casa de ajutor reciproc a
pensionarilor Deva

Centrul de Servicii de
Ingrijire si Asistenta la
Domiciliul
Persoanelor Varstnice

Informare in domeniu; Servicii de
ingrijire social- medicala de natura
medicala; Servicii de ingrijire social-
medicala de natura sociala; Suport si
acompaniament; Consiliere Juridica;
Consiliere Psihologica

Centrul de zi Promovare relatii sociale
(Socializare)- Timp liber; Servicii de
recuperare si reabilitare; Informare in
domeniu; Identificare si evaluare;
Sprijin de urgenta in vederea
reducerii efectelor situatiilor de criza;
Episcopia Ortodoxaa | Centrul care acorda | Servicii de ingrijire social-medicala de

Devei si Hunedoarei -
Sectorul Social —
Filantropic

servicii de ingrijire si
asistenta la domiciliu

natura sociala; Reintegrare
Comunitate; Servicii de suport pentru
activitatile instrumentale ale vietii de
zi cu zi;

Centrul de informare

si consiliere

Informare in domeniu; Consiliere
Juridica; Orientare Profesionala

Fundatia Crucea Alb-
Galbena din Romania -
Filiala Deva

Servicii de ingrijire la
domiciliu - O viata
demna pentru toti

Servicii de suport pentru activitatile
instrumentale ale vietii de zi cu zi;
Servicii de baza pentru activitatile
zilnice; Consiliere Juridica

Fundatia Mara Deva

Retea de asistenti
maternali pentru
copilul cu dizabilitati

Consiliere Psihologica;  Consiliere
Socialg; Reintegrare Familie;
Reintegrare Comunitate; Suport si

acompaniament; Gazduire pe
perioada nedeterminata

Centru de consiliere si
sprijin pentru parinti si
copii

Informare in domeniu; Consiliere
Psihologica; Mediere sociala Familie;
Reintegrare Comunitate; Identificare
si evaluare

Fundatia Misionar
Crestina losua Deva

Casa de tip familial

Identificare si evaluare; Consiliere
Psihologica;  Reintegrare Familie;
Reintegrare Comunitate; Gazduire pe
perioada nedeterminata;  Educatie
sociala; Promovare relatii sociale
(Socializare)- Timp liber

Complexul social —
Casa familiala Casa
Bucuriei

Gazduire pe perioada nedeterminata;
Servicii de asigurare a hranei si
suplimentelor nutritive; Promovare

relatii  sociale (Socializare)- Timp
liber;  Promovare relatii sociale
(Socializare)- Activitati socio

culturale; Consiliere Psihologica

Fundatia Misiunea Bethel
— Romania Hateg

Casa de tip familial -
Casa Bucuriei

Informare in domeniu; Gazduire pe
perioada nedeterminata; Servicii de
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asigurare a hranei si suplimentelor
nutritive; Promovare relatii sociale
(Socializare)- Timp liber; Reintegrare
Familie; Reintegrare Comunitate;
Educatie sociala

Fundatia Raza Sperantei
Vulcan

Cantina sociala

Servicii de asigurare a hranei si
suplimentelor nutritive

Locuinte protejate | Gazduire pe perioada nedeterminata
pentru persoane aflate
in dificultate
Fundatia Sfantu Francisc | Caminul Sf. Maria | Gazduire pe perioada nedeterminata
Deva Deva, Caminul Sf.

Stefan Deva, Caminul
Sf. Elisabeta Orastie,

Caminul Cor Iesu
Petrosani
Centru de zi Sf. | Identificare si evaluare; Servicii de
Bernadette Orastie, | asigurare a hranei si suplimentelor
Centru de zi Cor lesu | nutritive; Educatie sociala;
Petrosani Promovare relatii sociale
(Socializare)- Activitati socio
culturale
Fundatia Children s Aid | Casa de tip familial - | Informare in domeniu; Consiliere
Foundation Criscior Casa Emanuel Sociala;  Gazduire pe perioada
nedeterminata; Servicii de asigurare a
hranei si  suplimentelor nutritive;
Promovare relatii sociale

(Socializare)- Timp liber; Promovare
relatii sociale (Socializare)- Activitati
socio culturale; Reintegrare Familie;
Reintegrare Comunitate

Organizatia "Salvati
Copiii" Petrila - Filiala
Hunedoara

Centrul de zi Centru
de consiliere si suport
al copilului aflat in
dificultat

Consiliere Psihologica; Consiliere
Sociala; Suport si acompaniament;
Promovare relatii sociale
(Socializare)- Activitati socio
culturale; Servicii de asigurare a
hranei si  suplimentelor nutritive;
Mediere sociala Familie
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5. Actualizarea datelor statistice pentru perioada 2014 — 2018
Analiza pe categorii de beneficiari

Date statistice cu privire la populatia judetului

Potrivit datelor statistice existente la nivelul judetului Hunedoara, populatia totald a
judetului este in scadere: 468041 la data de 01 iulie 2016, 463.888 persoane la 01 iulie 2017 si
459.671.

Datele de mai jos sunt raportate la anul 2017, respectiv 01 iulie 2017.

In anul 2017, s-au inregistrat 2669 nasterii vii in mediul urban si 651 in mediul rural, rata
natalitatii fiind de 7,4 in mediul urban si 6,3 in mediul rural. De asemenea, s-au inregistrat 21 de
decese la copii sub 1 an, rata mortalitatii infantile fiind de 6,4 in mediu urban si 6,1 in mediul
rural. Numarul casatoriilor inregistrate in anul 2017 a fost de 2201 n mediul urban si 492 in
mediul rural, rata nuptialitatii fiind de 6,1 in urban si 4,8 in rural. Numarul divorturilor a fost de
685 in mediul urban si 112 in rural, iar rata de divortialitate a fost de 1,9 in urban si 1,09 in rural.

In ceea ce priveste distributia pe grupe de varstd, mediu de provenientd si pe sexe a
populatiei la 01 iulie 2017, aceasta era urmatoarea:

Categoria de Urban Rural
varsta Masculin Feminin Masculin Feminin
0—4ani 7192 6739 1887 1726
5-9ani 8044 7676 2024 1949
10 — 14 ani 8667 8226 2228 2163
15— 19 ani 8900 8702 2546 2379
20 — 24 ani 9921 9595 2686 2540
25 — 29 ani 13339 12719 3470 3005
3034 ani 12938 12068 3564 2916
35—-39 ani 14264 13895 3677 3139
40 — 44 ani 15372 15340 4172 3590
45 — 49 ani 19183 19645 5044 4468
50 — 54 ani 11240 11712 3435 2787
55 — 59 ani 11889 12662 3514 3284
60 — 64 ani 11214 13403 3583 3872
65 — 69 ani 8773 11267 3001 3902
70 — 74 ani 5558 7960 2279 3214
75— 79 ani 4524 6972 2028 3123
80 — 84 ani 2731 4427 1251 2129
85 si peste 1390 2671 866 1629

La sfarsitul anului 2017, erau angajati in agricultura, silviculturd si pescuit 3056 de
persoane, in industrie si constructii 50663 si in servicii 57896 persoane, iar castigul salarial mediu
net in cele trei ramuri a fost de 1845 lei, 2133 lei, respectiv 2165 lei. De asemenea, numarul
somerilor a fost de 4132 barbati si 3766 femei, iar rata somajului de 4,2 in randul barbatilor si 4,5
in randul femeilor.

Analizand datele cu privire la angajati si numarul persoanelor cu varsta cuprinsa intre 20 si
60 de ani, putem aprecia cd mai bine de jumatate din persoanele active nu lucreaza.

Din totalul populatiei judetului, mai putin de 1/3 locuieste in mediul rural. Judetul
Hunedoara este unul dintre cele mai urbanizate judete din tard. Aceasta pondere ridicatd a
populatiei din mediul urban poate fi explicatd si prin gradul mare de industrializare a judetului
inainte de 1990, atragand astfel populatia spre zona urbana, dar si din faptul ca judetul are un relief
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predominant muntos, nefavorizand astfel dezvoltarea agriculturii in mediul rural. Prin urmare, este
necesard 0 mai mare concentrare a serviciilor, atat educationale, sociale, cat si medicale in orase,
fiind necesara asigurarea accesului la aceste servicii si pentru populatia din mediul rural.

In anul 2017 numarul nasterilor vii s-a cifrat la 3320 de copii, in usoara scidere fata de
anul 2016 (3389), iar numarul deceselor a fost de 5806.

COPII, TINERI, FAMILII

Ponderea copiilor/adolescentilor in totalul populatiei este de 17,47%, mai mica decat
ponderea persoanelor cu varsta peste 60 de ani care este de 24,09%. Acest lucru evidentiaza un
proces de imbadtranire a populatiei. Reducerea numarului populatiei tinere va crea un deficit de
forta de munca tanara calificata Tn urmatoarea perioada de timp.

In ceea ce priveste sistemul de invatamant, in anul scolar 2017 — 2018 rata bruti de
cuprindere in Tnvatdmantul obligatori a fost de 88,06%, in scadere cu 4.99% fata de anul scolar
2016 — 2017 ( rata bruta de cuprindere in Invatdmantul primar a fost de 85,42%, in invatdmantul
gimnazial de 90,79% si in cel liceal inferior/profesional de 88,95%.

Astfel, din totalul copiilor/tinerilor cu varta cuprinsa intre 5 — 19 ani (63504), un numar de
45.681 erau inscrisi la scoala in anul scolar 2017 — 2018, dupd cum urmeaza: 15688 elevi Inscrisi
in Invatamantul primar, 14612 in invatamantul gimnazial, 13695 in Invatdmantul liceal si 1686 in
invatamantul profesional. Cu toate cd ponderea absolventilor de clasa a VIII care isi continua
studiile este de 98,97%, un studiu realizat de CJRAE arata ca pe parcursul perioadei de scolarizare
se realizeaza pierderi mari din numarul total de tineri cuprinsi in sistemul formal de educatie.
Acesti tineri se vor regdsi mai tarziu in societate fara o calificare, fara studii finalizate, cu risc de
marginalizare socio-profesionala ridicat. In continuare este asadar necesara identificarea copiilor
de varstd scolard necuprinti in sistemul de invdtamant obligatoriu, incurajarea si sprijinirea
tinerilor pentru a-si continua scoala, readucerea in scoala a celor care au parasit scoala si
includerea celor care nu au fost cuprinsi in scoala.

In analiza datelor, in cursul anul 2018 am transmis o solicitare citre toate primriile din
judet cu referire la beneficii si servicii sociale la data de 30.09.2018. La aceasta solicitare au dat
curs toate primdriile de orase si municipii si 40 de comune din cele 55. Centralizand datele
primite, situatia se prezintd astfel:

Beneficiari in evidenta la 30.09.2018
Venit Alocatie Ajutoare | Ajutoare Indemnizatie | Tichete
minim | pentru de urgenta | pentru lunara  de | sociale pentru
garantat | sustinerea incdlzirea hrand pentru | gradinita
familiei locuintei persoanele
(numar cu
estimat HIV/SIDA
pentru
sezonul rece)
Primarii 3303 4750 264 4114 13 261
municipii  si
orase
Primarii 1203 1052 131 1287 0 96
comune

In ceea ce priveste plata beneficiilor, conform datelor existente la nivel AJPIS Hunedoara,
in luna septembrie a fost platit in luna septembrie 2018 venitul minim garantat pentru un numar de
1371 beneficiari din mediul urban si 1080 beneficiari din mediul rural, iar alocatii pentru
sustinerea familiei pentru un numar de 1350 de beneficiari din mediul urban si 878 beneficiari din
mediul rural.
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De asemenea, tot din raspunsurile primite de la primarii, printre problemele cu care se
confruntd, precum si nevoile identificate la nivel local enumeram:

- numadr mare de copii aflati in situatie de risc si a celor cu CES, absenteism scolar,
cresterea ratei populattei varstnice, cresterea solicitdrilor pentru locuintd sociala
tineri - Orastie;

- Infiintarea de servicii de ingrijire la domiciliu pentru persoane varstnice, noi
cabinete medicale scolare, adapost de noapte pentru oamenii strazii, centru de
consiliere pentru copiii ai caror parinti sunt plecati in strainatate — Petrosani;

- Numarul potential de beneficiari nu justifica infiintarea unui serviciu propriu la
nivelul orasului, nu dispun de fonduri pentru infiintare/dezvoltare de servicii, insa
este nevoie de Ingrijire la domiciliu si de tip rezidential persoane adulte, centru de
zi, de consiliere, crese, adapost pentru oamenii strazii — Petrila;

- Infiintare de servicii de asistenta si ingrijire la domiciliu a persoanelor varstnice
fara apartinatori si servicii de consiliere — Beriu;

- Crearea de noi locuri de munca — Bosorod;

- Infiintare de servicii de ingrijire la domiciliu persoane varstnice — Romos;

- Construire locuinte sociale — Soimus;

- Infiintare Centru de zi pentru copii, camin de batrani, construire locuinte sociale —
Teliucul Inferior;

- Infiintare servicii de ingrijire la domiciliu persoane varstnice Pui, Orastioara de
Sus, Bunila.

In luna decembrie 2018 am solicitat tuturor serviciilor publice de asistentd sociald de la
nivel local alte informatii si anume cu privire la numarul de posturi ocupate, numar asistenti
medicali comunitari/mediatori sanitari, personal participant la cursuri de formare, numar de copii
identificati fara acte de identitate si care au fost sprijiniti pentru Intocmirea actelor, numar de copii
neinscrisi la scoald si carora li s-a oferit sprijin pentru inscrierea la scoala, etc. Au raspuns
solicitdrii noastre 12 orase si municipii si 27 de comune. Situatia centralizata a datelor primite se
prezinta astfel:

Nr.  posturi | Nr. asitenti | Nr. personal | Nr. copii | Nr. copii

ocupate  in | medicali participant la | identificati fara | neinscrisi la

SPAS/DAS si | comunitari/ | cursuri de | acte de | scoala si

centrele mediatori formare identitate i | carora 1i s-a

subordonate | sanitari sprijiniti oferit sprijin
Orase/Municipii | 368 12 19 27 40 din 45
Comune 21 9 0 4 1

Servicii de prevenire a separarii copilului de familie:

Serviciile de zi sunt acele servicii prin care se asigura mentinerea, refacerea si dezvoltarea
capacitatilor copilului si ale périntilor sai, pentru depasirea situatiilor care ar putea determina
separarea copilului de familia sa. Aceste servicii pot fi: crese, centre de zi pentru copii aflati in
situatie de risc de separare de parinti, centre de zi de recuperare pentru copii cu dizabilitati, centre
de consiliere si sprijin pentru parinti si copii, etc.

Situatia centrelor de zi la sfarsitul anului 2018 la nivelul judetului Hunedoara, conform
datelor raportate in Fisa trimestrialda de monitorizare DGASPC, se prezinta astfel,:
La nivelul D.G.A.S.P.C. exista urmatoarele servicii:
- Centrul specializat de zi pentru resocializarea copilului predelicvent, delicvent provenit din
familii dezorganizate Petrosani;
- Centrul de zi de recuperare pentru copii Deva,;
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Centrul de recuperare pentru copii cu dizabilitati Hunedoara.

La nivelul Primariilor functioneaza:
Centrul de educatie si cultura Sansa Vulcan;
Centrul de zi pentru copii Lumina si Sperantd Hunedoara;
Centrul interactiv pentru educatie nonformala si voluntariat Hunedoara;
Centrul de zi Dobra;
Centrul de zi Baru;
Centrul de zi Certeju de Sus.

Furnizorii privati de servicii sociale ofera urmadtoarele servicii de zi pentru copii si

parinti:

Asociatia Umanitara Betel — Centrul de zi Betel Hunedoara;

Asociatia Renaitre — Centrul de zi Oristie;

Asociatia Renaitre — Centrul de consiliere si sprijin pentru parinti si copii;

Fundatia Sfantul Francisc — Centrul de zi Oristie;

Fundatia Sfantul Francisc — Centrul de zi Petrosani;

Organizatia Salvati Copiii Romania — Filiala Hunedoara — Centrul de zi Petrila;

Asociatia de Voluntariat Casa Policino — Centrul de zi Petrosani;

Asociatia de Voluntariat Casa Policino — Centrul de zi pentru copii si tineri cu dizabilitati
Petrosani,

Asociatia Caritas Alba Iulia — Filiala Petrosani — Centrul de zi pentru copii si tineri aflati in
dificultate Maria Stein Petrosani;

Asociatia Caritas Alba lulia — Filiala Petrosani — Centrul de consiliere si sprijin pentru parinti
si copii Sf. Varvara Petrosani.

Fundatia Mara - Centrul de consiliere si sprijin pentru parinti si copii

2014 2015 2016 2017 2018
Centre de zi DGASPC 114 99 111 104 91
Centre de zi/consiliere Primarii 105 107 107 108 117
Centre de zi/consiliere ONG 568 567 555 606 492
Total 787 773 773 818 700

Din tabelul de mai sus, se constatd o scadere a numarului de copii beneficiari de servicii de zi.

Legenda:
@ Serv.zi DGASPC
®  Serv. zi Primarii
®  Serv. ZiONG
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Harta serviciilor de z la nivelul judetului Hunedoara
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Analizand Harta serviciilor de zi pentru copii si parinti ale furnizorilor publici si privati la
nivelul judetului, constatdm ca in Valea Jiului acestea sunt concentrate Tn municipiul Petrosani si
cate unul singur in Petrila si Vulcan. Servicii de zi sunt prezente si in centrul judetului, insd nu in
fiecare oras sau municipiu, iar in partea de nord a judetului nu exista nici un serviciu de zi, fiind
necesard infiintarea de astfel de servicii la nivel local.

Copii aflati in situatie de risc

In septembrie 2015 a intrat in vigoare H.G. nr. 691 pentru aprobarea Procedurii de
monitorizare a modului de crestere si ingrijire a copilului cu parinti plecati la munca in strainatate
si a serviciilor de care acestia pot beneficia, precum si pentru aprobarea Metodologiei de lucru
privind colaborarea dintre directiile generale de asistentd sociala si protectia copilului si serviciile
publice de asistentd sociald si a modelului standard al documentelor elaborate de cétre acestea.
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Potrivit acesteia, In vederea realizarii activitatii de prevenire a separarii copilului de familia sa,
serviciul public de asistentd sociald identifica situatiile de risc la care este supus copilul si care
impun acordarea de servicii si beneficii si implicit copii aflati 1n situatie de risc din unitatea lor
administrativ-teritoriala.

Din situatiile statistice comunicate de catre serviciile publice de asistentd sociald de la
nivel local si centralizate de catre DGASPC, rezultd o crestere considerabila a numarului de copii
aflati in situatie de risc la sfarsitul anului 2015, acesta mentinandu-se la fel si in anul 2016, dupa
care numarul acestora scade treptat.

2014 2015 2016 2017 2018
Copii aflati in situatie de risc 859 1259 1251 1089 950

Odata identificate situatiile de risc, serviciul public de asistentd sociala are obligatia de a
intocmi planul de servicii pentru copiii aflati in situatiile respective. In elaborarea acestuia se
stabilesc nevoile familiei cu copil/copii in functie de situatia de risc, se identifica la nivel local
resursele si serviciile publice si/sau, dupa caz, private disponibile pe plan local si se stabilesc
masurile necesare sustinerii copilului si a familiei.

In categoria copiilor aflati in situatie de risc intra si copii ai ciror pirinti sunt plecati la
munca in strainatate, in functie de situatia familiala a acestora. Identificarea si monitorizarea
copiilor cu parinti plecati in striainatate reprezintd o preocupare a specialistilor in domeniu, ce
necesitd o colaborare permanentd atat la nivel institutional (scoald, primarie, medic de familie,
etc), cat si la nivelul persoanelor care se afla in legatura si comunicare directa cu copii.

Reprezentanti ai Directiei au participat la intalniri cu reprezentanti ai ISJ in scopul stabilirii
unei metodologii de lucru unitare in identificarea copiilor cu parinti plecati la munca in strainatate.

Datele statistice raportate de cdtre primarii cu privire la copiii ai caror parinti sunt plecati la
munca in strdindtate se prezinta astfel:

Copii cu un singur | Copii cu ambii parinti | Copii cu parinte unic sustinator

parinte plecat plecati al familiei monoparentale plecat
2014 1688 376 424
2015 2062 470 379
2016 1798 480 468
2017 1517 395 430
2018 1264 329 313

Datele centralizate in tabelul de mai sus releva o crestere considerabild a numarului de
copil cu parinti plecati la muncd in strainatate raportati la sfarsitul anului 2015. Ca urmare a
aparitiei H.G. nr. 691/2015, autoritatile publice locale au obligatia de a evalua si monitoriza
situatia acestor copii. Astfel, in urma vizitelor realizate de catre reprezentantii autoritatilor publice
locale la domiciliul copiilor comunicati de catre unitatile scolare s-a constatat faptul ca un numar
destul de important dintre acestia nu aveau parintii plecati in strdinatate. Organizatia Salvati Copiii
— Filiala Hunedoara a implementat proiectul “Protectie si educatie pentru copiii afectati de
migratia pentru munca in strainatate, prin centre de zi”. Directia Generala de Asistentd Sociala si
Protectia Copilului Hunedoara a participat la o serie de actiuni comune organizate in cadrul
respectivului proiect si anume la intalnirile grupului de lucru local organizate la Petrila, precum si
la caravana de informare unde au fost prezenti parinti, persoane in grija cdrora au rdmas copiii,
reprezentanti ai primariei si ai scolii. Toate aceste actiuni realizate in cadrul proiectului si nu
numai ( sesiunile de intrebari si raspunsuri organizate, materiale informative distribuite, grupurile
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de lucru ) au avut drept scop constientizarea parintilor/ persoanelor in grija carora raman copiii
asupra demersurilor ce trebuie facute de catre acestia, astfel incat copiii rdmasi acasa sa se bucure
in continuare de o viatd demna si sa-si poata exercita toate drepturile. De asemenea s-au desfasurat
mai multe intdlniri intre reprezentanti DGASPC si reprezentanti ISJ in vederea stabilirii unor
instrumente unitare de raportare. Toate aceste demersuri au condus la diminuarea numarului de

copii cu parinti plecati la munca in strdinatate raportat de catre primarii.

Copii parasiti in maternitati

2014 2015 2016 2017 2018
Numar copii parasiti in 12 4 1 1 0
Maternitate
Numar copii parasiti in 2 0
Pediatrie
TOTAL 3 0

vvvvv

ajungand ca in anul 2018 sa nu se inregisteze nici un astfel de caz.

Copii care au savarsit fapte penale si nu raspund penal

Tipul faptei

Furt
Tentativa furt
Complicitate furt
Lovire
Distrugere
Talharie
Perversiuni sexuale
Viol
Total

Numar
cazuri
2014

8

O L O N O O O

11

Numar
cazuri
2015

O O O O o o o o o

Numar
cazuri
2016

Numar
cazuri
2017

Numar
cazuri
2018

Se constata o crestere a numarului de copii care savarsesc fapte penale si nu raspund penal.

Masuri de protectie Numar Numar Numar Numar Numar
instituite cazuri cazuri cazuri cazuri cazuri
2014 2015 2016 2017 2018
Supraveghere 3 0 0 11 23
specializata
| Plasament | 2 0 1 0 0
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Copii neglijati, abuzati, exploatati

2014 2015 2016 2017 2018
Abuz fizic 12 21 7 4 4
Abuz sexual 9 11 17 12 21
Abuz emotional 51 32 39 33 24
Neglijenta 134 236 125 130 118
Exploatare prin munca 0 1 0 1 7
Exploatare sexuala 1 0 4 3 0
Total 207 301 192 183 174

In perioada 2014 — 2018 numirul cazurilor confirmate de copii neglijati, abuzati, exploatati
a inregistrat o crestere in anul 2015, dupi care acesta a scizut. Intre acestia, ponderea cea mai
mare o au copii neglijati.

Neglijarea copilului este asociatd cu o serie de probleme materiale ale parintilor sau cu
neasigurarea unor nevoi ale acestuia, aparand sub mai multe forme: neglijare alimentara (privare
de hrana, absenta mai multor categorii de alimente esentiale, mese neregulate), neglijare
vestimentard (haine nepotrivite pentru anotimp sau inexistente, haine prea mici sau prea mari,
haine murdare), neglijarea igienei datorate conditiilor locative (lipsa igienei corporale, igiena
deficitard a locuintei si membrilor familiei), neglijarea medicala (absenta ingrijirilor necesare,
omiterea vaccindrilor si a vizitelor de control medical, neaplicarea tratamentelor prescrise),
neglijarea igienei locuintei (locuinte insalubre, neintretinute, neincélzite, risc de incendii, mobilier
absent sau aflat in stare de degradare, substante toxice aflate la indeména copilului), neglijarea
educatiei (sub-stimulare, instabilitatea sistemului de pedepse si recompense, lipsa modelelor de
invatare a abilitatilor de viata independenta, lipsa de urmarire si supraveghere a situatiei scolare,
frecventa scolard redusa pana la abandon scolar, dezinteresul parintilor pentru rezultatele scolare,
comunicare defectuoasi cu profesorii, cadrele didactice, consilierii scolari). In toate aceste cazuri,
interventia specialistilor de la nivel local este prioritara.

Serviciul interventie in regim de urgenta preia pentru solutionare toate sesizarile privind
cazuri de abuz si neglijare, exploatare prin munca, tulburari de comportament si cazuri de copii ai
strazii, realizeaza o evaluare initiala a situatiei si acorda servicii de specialitate in functie de tipul
de caz.

Fata de anul 2014 numarul cazurilor de abuz sexual s-a dublat in anul 2018.

Copii incadrati in grad de handicap

2014 2015 2016 2017 2018
Grad grav 615 599 616 684 716
Grad accentuat 356 347 334 228 205
Grad mediu 440 452 436 401 372
Grad usor 26 32 25 36 50
Total 1437 1430 1411 1349 1343

In perioada 2014 — 2018 numarul copiilor incadrati in grad de handicap a inregistrat o
scadere, de la 1437 in anul 2014 la 1343 la sfarsitul anului 2018.
In anul 2016 a fost emis Ordinul 1985/1305/5805/2016 privind aprobarea metodologiei
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handicap, a orientarii scolare si profesionale a copiilor cu cerinte educationale speciale, precum si
in vederea abilitarii si reabilitarii copiilor cu dizabilitdti si/sau cu cerinte educationale speciale.
Acest ordin prevede un model de evaluare/reevaluare a copiilor care prezinta diferite afectiuni
medicale, conform criteriilor biopsihosociale, bazat pe identificarea potentialului de dezvoltare si a
abilitatilor acestora, coroborat cu factorii de mediu apreciati ca facilitatori sau bariere, in contextul
familiei, comunitdtii, precum si pentru furnizarea de servicii si programe integrate de interventie si
sprijin.

Tot in anul 2016, in luna decembrie a intrat in vigoare Ordinul 1306/1883/2016 pentru
aprobarea criteriilor biopsihosociale de Incadrare a copiilor cu dizabilitati in grad de handicap si a
modalitatilor de aplicare a acestora.

Punerea in aplicare a celor doud acte normative a condus la reincadrarea unor copii intr-un
alt grad de handicap (in special copiii cu diabet insulino dependenti), astfel cd numarul copiilor
incadrati in gradul grav a crescut in ultimii doi ani, iar numarul copiilor incadrati in gradul
accentuat si mediu a scazut.

La nivelul judetului Hunedoara repartizarea celor 1343 copii cu handicap pe tipuri de afectiuni
in anul 2018 se prezinta astfel:
afectiuni neurologice — 27
afectiuni locomotorii - 147
afectiuni somatice - 305 copii,
handicap auditiv - 43 copii,
handicap vizual - 61 copii,
afectiuni psihiatrice - 369 copi,
handicap asociat - 286 copii,
HIV/SIDA - 6 copii,
Down/boli genetice — 67
Boli rare - 32

>
>
>
>
>
>
>
>
>
>

psihiatric
28%

neurologic
2%
V|52(;al asociat
0 21%
auditiv
3% HIV/ISIDA
0%
\boli rare
somatic 2%
23% locomotor Down
0,
11% 504
O locomotor O somatic O auditiv O vizual O neurologic

O psihiatric O asociat O HIV/SIDA O boli rare Down
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In luna octombrie 2018 a avut loc in cadrul Conferintei Centrul Regional pentru
Dezvoltarea Serviciilor Sociale consultarea autoritatilor publice locale si a furnizorilor privati de
servicii sociale cu privire la elaborarea Planurilor anuale de actiune si cu privire la nevoia de
dezvoltare a serviciilor sociale.

Astfel, din consultdrile ce au avut loc si din Planurile anuale transmise de catre autoritatile
publice locale au fost identificate urméatoarele servicii destinate copiilor propuse a fi infiintate in
perioada urmatoare la nivel local:

DAS Deva - Cenru de zi pentru servicii de asistentd comunitara Deva

DAS Simeria - Centrul de zi pentru consiliere si sprijin pentru parinti si copii Simeria

DAS Geoagiu - Centru comunitar multifunctional pentru asigurarea unor servicii de
ingrijire personala

SPAS Cilan - Centru de zi de coordonare si informare pentru copiii strazii Calan

Primaria Beriu — Centrul de tip after school

Asociatia Non Profit L"C Consulting — Centrul de resurse comunitare pentru prevenirea
Copii cu masura de protectie speciald la nivelul judetului Hunedoara
Protectie de tip familial:

Dinamica numarului de copii aflati cu masura de protectie speciala - plasament la
rude, alte familii sau plasament la asistent maternal profesionist se prezinta astfel:

2014 2015 2016 2017 2018

Plasamente la rude/alte familii 605 581 572 573 515
Plasamente la AMP 254 233 231 244 245
Tutele 69 67 72 64 57

Numarul copiilor plasati la rude/alte familii este in continua scadere, iar numarul copiilor
aflati la asistent maternal se mentine aproximativ constant. Avand in vedere proiectul de
modificare a Legii nr. 272/2004 privind protectia si promovarea drepturilor copilului, prin care
apare interzicerea institutionalizarii copilului 0/7 ani in sistem rezidential se impune dezvoltarea
serviciilor alternative la protectia rezidentiald, in special a retelei de asistenti maternali. In acest
sens, Directia a semnat in luna noiembrie 2018 Acordul de parteneriat incheiat intre ANPDCA si
toate DGASPC-urile din tara in vederea implementarii proiectului TEAM-UP — Progres in

dezvolte reteaua de asistenti maternali cu incad 52 de persoane noi angajate pana in anul 2023.
Adoptia

Prin deschiderea procedurii de adoptie, se ofera o sansa in plus copiilor pentru care s-a
stabilit o masura de protectie si nu se mai pot intoarce in familia natural/extinsa.

2014 2015 2016 2017 2018
Atestare/reatestare ca familie 39 37 37 28 38
apta pentru adoptie
Deschiderea  procedurii  de 31 39 44 18 42
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adoptie
incredintiri in vederea adoptiei 22 17 11 14 27
incuviintiiri in vederea adoptiei 23 23 18 17 24

Numarul deschiderilor procedurii de adoptie a fost in crestere din 2014 pana in anul 2018,
o scadere a acestui numar inregistrandu-se doar in anul 2017. Cu toate acestea, numarul adoptiilor
finalizate s-a mentinut, in anul 2016, respectiv 2017 chiar fiind in usoara scadere. Aceasta
diferenta poate fi explicatd prin faptul ca numarul copiilor adoptabili care corespund profilului
dorit de familiile adoptatoare este mic, o buna parte dintre copiii adoptabili fiind de varsta mai
mare sau cu handicap.

Servicii de tip rezidential

In judetul Hunedoara se oferd copiilor separati de parinti ingrijire in sistem rezidential atat
in centrele subordonate D.G.A.S.P.C. Hunedoara, cat si in servicii ale ONG-urilor.

Centre rezidentiale DGASPC Hunedoara

La sfarsitul anului 2018, in subordinea Directiei functionau 3 centre de plasament pentru
copii, 3 centre de plasament si o casd de tip familial pentru copii cu handicap, un apartament
familial, un centru maternal si un centru de primire in regim de urgenti. In toate aceste servicii
erau Tngrijiti un numar total de 170 de copii.

Tip centru 2014 2015 2016 2017 2018
Centre de plasament 73 79 79 86 84
Apartament familial 11 6 6 6 6
Centre de plasament copii cu 74 72 70 70 72
dizabilititi

Centru maternal 5 5 2 5 5
Centru de primire in regim de 6 7 4 3 3
urgenta

Total copii 177 169 161 170 170

Servicii rezidentiale OPA

La nivelul judetului Hunedoara existda 9 Asociatii/Fundatii acreditate care furnizeaza

servicii sociale de tip rezidential copiilor, dupd cum urmeaza:

- Asociatia Glasul Sperantei Romania — Casa de tip familial Casa Sperantei;

- Asociatia Misionar Umanitarda Maranatha Hunedoara — Casa Familiald Maranatha
Hunedoara;

- Asociatia Osteuropa Hilfe Haus Betania — Casa de tip familial Betania;

- Asociatia Umanitara Casa de Copii Lupeni — Casa de copii Lupeni;

- Asociatia Zambim Copiilor Nostri — Centrul de tip familial pentru copii in satul Pui;

- Fundatia Childrens Aid Foundation — Casa Emanuel;

- Fundatia Misionar Crestina Iosua — Complex social orfelinat — Casa Bucuriei;

- Fundatia Misiunea Bethel Roménia — Casa tip familial Casa Bucuriei;

- Fundatia Sfantul Francisc — Camin Sfinta Maria, Casa de tip familial Sfantul Stefan, Casa
de tip familial Sfantul Emanuel, Casa de tip familial Sfantul Marc, Camin Sfanta Elisabeta,
Centrul cu module de tip familial Cor lesu.

2014 2015 2016 2017 2018
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Nr. copii in sistem 257 252 253 257 246
rezidential OPA

Incepand cu anul 2017, Consiliul Judetean Hunedoara, prin D.G.A.S.P.C., sustine activitatea
ONG-urilor cofinantand de la bugetul local al judetului fundatii si asociatii acreditate care
furnizeaza servicii licentiate copiilor si anume 50% din costul standard pe tipul de serviciu, pentru
un numar maxim de 110 copii.

In anul 2018 au fost elaborate la nivel central proiecte pentru modificarea standardelor minime de
calitate pe tipuri de servicii sociale, precum si un proiect de modificare a Legii nr. 272/2004
privind protectia si promovarea drepturilor copilului. Avand in vedere aceste aspecte, DGASPC
Hunedoara, autoritatile publice locale prin serviciile de asistentd sociald, precum si furnizorii de
servicii sociale privati vor avea obligatia in perioada urmatoare implementarii noilor standarde
minime de calitate pe servicii si aplicarea masurilor impuse de modificarea Legii nr. 272/2004.

Beneficii sociale

Nr.  Beneficiu de asitenta sociala Nr. mediu lunar Nr. mediu lunar
Crt. beneficiari 2017  beneficiari 2018

1 Alocatie de stat copii 62.540 61.267

2 Indemnizatie cresterea copilului 2.946 2.998

3 Stimulent de insertie 1.541 1.556

4 Alocatie de plasament 1.108 1.058

5 Indemnizatie HIV/SIDA 264 285

6 Venit minim garantat 2.811 2.837

7 Alocatie de sustinere a familiei 2.700 2.466

8 Ajutoare incalzire cu gaze naturale 2.039 1.337

9 Ajutoare incilzire cu lemne 2.432 1.571

10  Ajutoare incalzire cu energie termica 758 532

11  Ajutoare incalzire cu energie electrica 457 301

12 Ajutoare de urgenta 74 38

13 Indemnizatie lunari aferentid concediului de 7 10

acomodare

Persoane adulte

Ponderea persoanelor cu varsta cuprinsa intre 20 si 49 de ani in totalul populatiei este de
45,38%

Ponderea persoanelor cu varsta peste 60 de ani in totalul populatiei este de 24,09%. Acest
lucru evidentiaza un proces de imbatranire a populatiei. Fenomenul de imbatranire demografica va
necesita pentru urmdtoarea perioada sporirea numdrului de personal calificat pentru asistenta
sociala si medicala si a serviciilor destinate persoanelor varstnice.
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PERSOANE CU DIZABILITATI SI VARSTNICI
Servicii DGASPC Hunedoara

Dinamica persoanelor care au beneficiat de servicii acordate in centrele aflate in
subordinea DGASPC Hunedoara in perioada 2014 — 2019, se prezinta astfel:

Nr. | Localitatea | Tip centru Numir total de beneficiari
crt. 2014 2015 2016 2017 2018
1 | BRAD CIA 32 34 30 26 29
2. | BRANISCA CIA 51 56 49 46 44
3. | GEOAGIU CIA 44 45 46 44 39
4. | PETRILA CIA 43 44 44 45 47
5. | PACLISA CIA1 65 65 66 60 50
6. | PACLISA CIA2 57 58 56 54 50
7. | PACLISA CIA 3 67 66 65 64 50
8. | BRETEA CIA 26 28 28 30 30
STREI
9. | ORASTIE LP 13 13 13 14 13
10. | PUI CPV 14 17 17 14 17
TOTAL

Avand in vedere solicitirile permanente de servicii de asistentd ale persoanelor cu

dizabilitati, incepand cu anul 2018, in organigrama Directiei a fost infiintat Centrul de Ingrijire si

in functiune in anul 2019.

In vederea prevenirii institutionalizirii persoanelor adulte cu dizabilititi, in structura DGASPC
Hunedoara a fost creat Compartimentul asistenti personali profesionisti, insa pana in prezent nu s-
au inregistrat cereri din partea unor persoane pentru a deveni asistent personal profesionist. De
aceea, DGASPC Hunedoara isi propune in perioada urmatoare sa realizeze activitdti de informare
in comunitate cu privire la profesia de asistent personal profesionist in vederea selectarii, atestarii
si angajarii de astfel de persoane.

Centrul de integrare prin terapie ocupationald a fost transformat in anul 2015 in Centru cu
profil ocupational oferind posibilitatea unui numar de 30 de tineri/persoane adulte cu handicap din
familie sa participe zilnic la activitdti desfasurate in cadrul atelierelor, activitati care sd contribuie
la incluziunea sociald a acestora.

Centrul de zi de recuperare persoane adulte Deva ofera servicii de recuperare in vederea
cresterii abilitatilor acestora in desfasurarea activitatilor si rezolvarea problemelor pe care le
intdmpind, a obtinerii unei bune functionalitati si dobandirii unei autonomii care sa creasca
sansele unei bune integrari in familie si societate.
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Activitatea Serviciului de evaluare complexa persoane adulte cu handicap in dinamica

2014 — 2018 se prezinta astfel:

Activitatea Serviciului de Evaluare 2014 2015 2016 2017 2018
Complexa persoane adulte cu
handicap
Cazuri reevaluate, din care: 6646 6803 6703 6295 5757
Cazuri noi evaluate 3267 2946 2718 2483 2728

Cel putin 2500 de persoane se prezinta anual la serviciul de evaluare complexad pentru a
solicit pentru prima datad incadrarea in grad de handicap. In acelasi timp un numar mediu anual de
1532 persoane incadrate in grad de handicap decedeaza (in anul 2018 a fost Inregistrat decesul

unui numar de 1598 de persoane incadrate in grad de handicap).

Numar persoane adulte cu 2014 2015 2016 2017 2018
handicap neinstitutionalizate aflate

in evidenta DGASPC Hunedoara:

Gradul grav de handicap 6900 7185 7415 7650 7938
Gradul accentuat de handicap 9558 9749 9839 9808 9915
Gradul mediu de handicap 1650 1599 1527 1529 1565
Gradul usor de handicap 122 109 110 126 125
Total: 18230 18642 18891 19113 19543
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Analizind dinamica numarului de persoane neinstitutionalizate incadrate in grad de
handicap se constatd o crestere anuala a acestuia.

Din totalul persoanelor cu dizabilitati din familie, la sfarsitul anul 2018 figurau in
evidentele DGASPC Hunedoara doar 867 persoane incadrate in grad de handicap angajate in
sistem public sau privat (114 gradul grav, 624 gradul accentuat, 106 gradul mediu si 23 gradul
usor), ceea ce reprezintd doar 4,4% din numarul total al acestora. Numarul foarte mic al
persoanelor cu dizabilitdti angajate in munca scoate In evidentd necesitatea credrii de locuri de
munca adaptate persoanelor cu dizabilitti si sporirea activitatilor de sprijin In gasirea unui loc de
munca potrivit restantului persoanelor cu dizabilitati.

Distributia persoanelor cu dizabilitati din familie pe grupe de varsta la nivelul judetului se prezinta
astfel:
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Nr. crt. Grupe de varsta Numair persoane

1 18-19 153
2 20-24 431
3 25-29 686
4 30-34 791
5 35-39 837
6 40-44 1043
7 45 - 49 1307
8 50-54 1356
9 55-59 1488
10 60 — 64 2217
11 65— 69 2373
12 70-74 2181
13 75-79 1957
14 80 — 84 1658
15 85 si peste 1065
TOTAL 19543

Se constatd faptul ca in prezent, din totalul persoanelor neinstitutionalizate Tncadrate in
grad de handicap, peste 50% dintre acestea (11451 persoane) sunt persoane cu varsta peste 60 de
ani, ceea ce poate insemna nevoia credrii de noi servicii de Ingrijire si asistentd care sa asigure
protectia persoanelor adulte cu dizabilitati.

Prin Biroul evidenti prestatii sociale se asigura acordarea drepturilor, facilitatilor si
prestatiilor sociale pentru toate categoriile de persoane cu handicap. Potrivit prevederilor H.G. nr.
1019 din 2018, plata prestatiilor sociale cuvenite persoanelor cu handicap se realizeaza incepand
cu data de 01.01.2019 de catre Agentia Judeteana de Plati si Inspectie Sociala Hunedoara (AJPIS).

- indemnizatii lunare pentru un numar mediu de 17.587 persoane cu handicap;

- buget personal complementar pentru un numar mediu de 20.317 persoane, din care
1.210 minori;

- alocatii de hrana pentru un numar mediu de 5 copii cu HIV/SIDA;

- indemnizatii insotitori pentru adultul cu handicap vizual grav, pentru un numar mediu
lunar de 852 persoane;

- transport interurban persoane cu handicap pentru un numdr mediu de 2.525 persoane
cu handicap/asistenti personali/insotitori;

- dobanda credit bancar pentru un numar mediu de 8 persoane cu handicap.

Servicii destinate persoanelor adulte aflate in subordinea Consiliilor Locale sau ale ONG la
sfarsitul anului 2018

La nivel local, existd urmatoarele serviciile sociale licentiate in subordinea DAS/SPAS/Primarii
pentru persoanele adulte:
- Centre de Ingrijire si asistentd pentru persoanele fara adapost:
» Adapost de urgenta pe timp de noapte Deva;
» Adapost de urgenta pe timp de noapte Hunedoara
- Centre rezidentiale de ingrijire si asistenta pentru persoane varstnice:
» Centrul rezidential pentru persoane varstnice din cadrul Centrului social
multifunctional pentru persoane varstnice Hunedoara;
» Serviciul rezidential Orastie
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- Servicii de Ingrijire la domiciliu pentru persoane varstnice, persoane cu dizabilitdti, persoane
aflate in situatie de dependenta:
» Servicii de ingrijire la domiciliu pentru persoane varstnice Deva
» Serviciul de Ingrijire si asistentd la domiciliu Hunedoara
- Centre de zi pentru persoane varstnice:
> Centrul de zi Clubul Seniorilor Deva,;
» Centrul de recreere pentru pensionari Hunedoara.
- Centre de preparare si distribuire a hranei pentru persoane in risc de saracie:
Cantina de ajutor social Petrosani;
Cantina de ajutor social Brad,;
Cantina sociala Vulcan;
Cantina de asistenta sociald Hateg;
Cantina de ajutor social Petrila

YVVYY

Furnizorii privati acreditati de servicii sociale au dezvoltate urmatoarele tipuri de servicii destinate
persoanelor adulte:
- Centre rezidentiale pentru persoane adulte cu dizabilitati:
» Asociatia crestind de binefacere Aurora: - Locuintd maxim protejatd casa
Dragostei, Casa Sperantei, Casa Credintei Santamaria —Orlea
- Centre rezidentiale de ingrijire si asistenta pentru persoane varstnice
Asociatia Bunicii Vaii Jiului — Centrul rezidential pentru varstnici Petrosani
Asociatia Casa Trestiana — Camin de batrani Trestia;
Asociatia Medical Cronic Deva — Caminul Sf. Anastasia Ghelari;
Asociatia Misionar Umanitara Glasul Penticostalilor — Céamin pentru
persoane varstnice Lupeni;
Asociatia Misionar Umanitard Maranatha — Camin de batrani Din nou acasa
Hunedoara;
Asociatia Samaritenii Orastieni — Centrul rezidential pentru persoane
varstnice Orastie;
Asociatia Evanghelisticd si de Caritate Isus Speranta Romaniei — Camin
pentru persoane varstnice Casa Betania Hateg;
- Servicii de Ingrijire la domiciliu pentru persoane varstnice, persoane cu dizabilitati, persoane
aflate in situatie de dependenta
» Asociatia Filantropia Ortodoxa Deva — Centrul care acorda servicii de
ingrijire si asistentd la domiciliu pentru persoanele varstnice Deva;
» Asociatia Samaritenii Orastieni - Centrul care acorda servicii de ingrijire si
asistentd la domiciliu pentru persoanele varstnice Orastie
» Federatia Comunitatilor Evreiesti din Romania — Bucuresti — Cultul Mozaic
- Centrul care acorda servicii de Ingrijire si asistentda la domiciliu Yad Be
Yad Deva
» Asociatia Caritas Alba Iulia Filiala Petrosani — Centrul de ingrijire medicala
si asistentd sociala Petrosani
- Centre de preparare si distribuire a hranei pentru persoane in risc de saracie:
» Asociatia Speranta incepe cu noi — Cantina sociald Anima Vetel;
» Asociatia Umanitara Viata in Isus Hristos — Cantina sociala Célan;
- Centre de zi pentru persoane varstnice
» Asociatia Antiparkinson — Centrul de zi Laleaua Rosie Deva
» Episcopia Ortodoxd Romana a Devei si Hunedoarei — Centrul de servicii de
recuperare Neuromotorie de tip ambulatoriu Sf lerarh Nectarie Deva
» Casa de ajutor reciproc a pensionarilor Deva — Centrul de zi Deva;

vV VYV YV VVVYVY
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De asemenea, la nivelul judetului Hunedoara exista si alti furnizori de servicii sociale
acreditati care insd nu au servicii licentiate.

Analizand lista serviciilor furnizate la nivel local de catre primarii, respectiv ONG-uri se
constatd o lipsd a serviciilor de zi / de recuperare pentru persoanele adulte cu dizabilitati. De
asemenea, numarul serviciilor de tip rezidential destinate persoanelor varstnice poate fi completat
cu serviciile de Ingrijire la domiciliu acordate acestui grup vulnerabil.

In cadrul Conferintei Centrul Regional pentru Dezvoltarea Serviciilor Sociale din luna
octombrie 2018 a avut loc consultarea autoritatilor publice locale si a furnizorilor privati de
servicii sociale cu privire la elaborarea Planurilor anuale de actiune si cu privire la nevoia de
dezvoltare a serviciilor sociale destinate persoanelor adulte.

Astfel, din consultarile ce au avut loc si din Planurile anuale transmise de catre autoritatile
publice locale au fost identificate urmatoarele servicii destinate persoanelor adulte propuse a fi
infiintate in perioada urmatoare la nivel local:

DAS Simeria - Centrul Social de urgentd Simeria, Serviciu social furnizat la domiciliu
Simeria

DAS Geoagiu - Centru comunitar multifunctional pentru asigurarea unor servicii de
ingrijire personal, Centru de zi pentru personae varstnice Geoagiu, Unitate de ingrijire la
domiciliuGeoagiu

DAS Hunedoara- Centrul de tip respiro pentru persoane adulte cu dizabilitati Hunedoara

DAS Aninoasa - Centrul social de zi pentru personae varstnice Aninoasa

SPAS Cilan - Centrul social de urgenta pe timp de iarna Calan

SPAS Vulcan Asistarea persoanelor varstnice la domiciliu Vulcan

Primaria Bacia — Servicii de asistentd comunitara

Asociatia Non Profit L"C Consulting — Servicii de asistentd comunitara Brad si Ghelari

In anul 2018 au fost elaborate la nivel central proiecte si pentru modificarea standardelor
minime de calitate pe tipuri de servicii sociale destinate persoanelor adulte. De asemenea, a fost
aprobatd Ordonanta de Guvern nr. 69/2018 pentru modificarea si completarea Legii nr. 448/2006
privind protectia si promovarea drepturilor persoanelor cu handicap. Potrivit acestor prevederi este
necesara restructurarea centrelor destinate persoanelor adulte cu dizabilitdti cu o capacitate mai
mare de 50 de locuri sau reorganizarea acestora in functie de nevoile beneficiarilor. Avand in
vedere aceste aspecte, DGASPC Hunedoara a parcurs procesul de reorganizare a centrelor
destinate protectiei persoanelor adulte cu dizabilitati, in prezent toate aceste servicii avand o
capacitate de pana in 50 de locuri. De asemenea, vom avea obligatia in perioada urmatoare
implementarii noilor standarde minime de calitate pe servicii si licentierea acestora conform
prevederilor legale.

VICTIME ALE VIOLENTEI DOMESTICE

Pentru categoria victime ale violentei domestice si agresori, la nivelul judetului Hunedoara
nu existd nici un astfel de serviciu specializat. In acest sens, la sfarsitul anului 2018, DGASPC
Hunedoara a semnat un acord de parteneriat cu Agentia Nationald de Egalitate de Sanse intre
Femei si Barbati in vederea implementirii proiectului VENUS — Impreund pentru o viatd in
sigurantd. Implementarea acestui proiect va conduce la crearea unei locuinte protejate la nivelul
judetului Hunedoara destinatd protectiei victimelor violentei domestice. De asemenea, odata cu
aparitia Normelor metodologice in domeniul prevenirii si combaterii violentei domestice se vor
lua mésuri de punere 1n aplicare a legislatiei in domeniu atat la nivel local, cat si judetean.
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6. Prioritati judetene
A. Copii

- Diversificarea serviciilor sociale pentru copil si familie in functie de nevoile comunitatilor locale
si a cazuisticii — analiza nevoilor comunitatii si crearea de servicii care sa raspunda nevoilor reale;
- Responsabilizarea comunitatilor locale pentru prevenirea separarii copilului de parinti si
sustinerea familiei — sprijin metodologic pentru dezvoltarea si/sau diversificarea serviciilor de
prevenire acolo unde nu exista sau sunt slab dezvoltate;

- Dezvoltarea retelei de asistenti maternali prin implementarea proiectului TEAM-UP - Progres in
- Interventia multisectoriald si a parteneriatul dintre institutiile publice si organizatiile
neguvernamentale Tn vederea respectdrii interesului superior al copilului in toate domeniile;

- Promovarea drepturilor copilului cu dizabilitati la educatie, recuperare, reabilitare si integrare;
specializarea si profesionalizarea serviciilor pentru copii si tineri, grupuri vulnerabile care necesita
o0 atentie speciala;

- Combaterea relelor tratamente in cadrul familiei (violenta, abuzul, neglijarea);

- Facilitarea accesului la toate formele de educatie in conditii nediscriminatorii — prevenirea
abandonului scolar;

- Continuarea activitatilor de prevenire a abandonului copilului in unitdti sanitare si a
institutionalizarii copilului;

- Implementarea noilor standarde minime de calitate in toate serviciile sociale;

- Stoparea intrarilor in servicii de tip rezidential a copiilor cu varsta pana in 7 ani;

- Inchiderea/reorganizarea centrelor de plasament pe model casa familiala/apartament familial;

- Sprijinirea tinerilor beneficiari ai masurii de protectie si a celor care parasesc sistemul de
protectie Tn vederea integrasii socio profesionale a acestora;

- Prevenirea si combaterea actiunilor si comportamentelor deviante ale copiilor;

- Reintegrarea scolard si familiala a copiilor care au savarsit o fapta penala;

- Protectia si reintegrarea sociala a copiilor victime ale traficului de persoane;

- Prevenirea si combaterea consumului de tutun, alcool si droguri in randul copiilor si tinerilor;

- Specializarea personalului — in scopul cresterii calitatii serviciilor prestate;

- Atragerea de fonduri interne si externe prin proiecte pentru diversificarea si profesionalizarea
continud a serviciilor sociale;

- Incurajarea voluntariatului;

- Licentierea tuturor serviciilor conform noilor prevederi legislative.

B. Adulti (persoane cu dizabilititi, persoane vérstnice, victime ale violentei
domestice)

- Continuarea reformei in domeniul protectiei persoanelor adulte aflate in dificultate —
restructurarea/reorganizarea serviciilor aflate in subordinea D.G.A.S.P.C. conform legislatiei in
vigoare;

- Implementarea noilor standarde minime de calitate 1n toate serviciile sociale;

- Lobby pentru implementarea legislatiei privitoare la accesibilitatea mediului fizic si informatic
pentru a permite persoanelor cu handicap accesul neingradit la viata sociala;

- Dezvoltarea de parteneriate cu ONG-uri, cu societatea civila si alte componente prioritare, cum
ar fi: scoala, biserica, agenti economici, unitdti sanitare, politie etc., in vederea reintegrarii socio-
profesionale a persoanelor cu handicap;

- Sensibilizarea opiniei publice cu privire la drepturile persoanelor aflate in nevoi in vederea
imbunatatirii atitudinii §i perceptiei comunitatii;
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- Diversificarea serviciilor sociale pentru persoanele adulte in functie de nevoile comunitatilor
locale si a cazuisticii — analiza nevoilor comunitatii si creare de servicii care sa raspundd nevoilor
reale;

- angajarea de asistenti personali profesionisti pentru persoane cu handicap grav sau accentuat;

- Oferirea de sprijin metodologic DAS/SPAS-urilor sau ONG-urilor pentru dezvoltarea si/sau
diversificarea serviciilor la nivel local;

- Specializarea personalului — in scopul cresterii calitatii serviciilor prestate;

- Atragerea de fonduri interne si externe prin proiecte pentru diversificarea si profesionalizarea
continuad a serviciilor sociale;

- Crearea de servicii destinate victimelor violentei domestice prin implementarea proiectului
VENUS — Impreuni pentru o viati in sigurant;

- Licentierea tuturor serviciilor conform noilor prevederi legislative.

In ceea ce privesc serviciile oferite de D.G.A.S.P.C. in cadrul centrelor aflate in
subordine, au fost identificate o serie de necesitati, dupa cum urmeaza:

e Pentru centrele de plasament, casele familiale, apartamente,:

- inchiderea /reorganizarea centrelor de plasament pe model casd de tip familial/ apartament
familial;

- implementarea noilor standarde minime de calitate in toate serviciile sociale;

- diversificarea activitatilor cu rol in incluziunea sociala, dezvoltarea abilitatilor sociale ale
beneficiarilor;

- imbunatatirea interventiei la nivelul copilului cu dizabilitati si a relatiei cu familia in vederea
reintegrarii familiale;

- colaborarea cu autoritatile locale in vederea reintegrarii familiald si/sau socio-profesionala a
copiilor care au beneficiat de masura de protectie;

- perfectionarea personalului implicat in Tngrijirea, educarea si supravegherea copilului;

- imbunatatirea serviciilor oferite copiilor;

- oferirea beneficiarilor de suport §i indrumare in cadrul unui program continuu de activitdti
educative si formare a deprinderilor de viatd independenta;

- oferirea de servicii de recuperare cu specialisti copiilor cu dizabilitati si realizarea unor
evaludri medicale 1n clinici de specialitate;

- diversificarea modalitatilor de petrecere a timpului liber, inclusiv adaptate specificului
copilului cu dizabilitati;

- imbunatatirea conditiillor de locuit prin igienizdri si realizarea unor lucrari de
reparatii/reabilitare;

e Pentru serviciile in regim de urgenta:

- specializarea personalului pentru lucrul cu copilul aflat in situatie de criza;
- diversificarea activitatilor oferite beneficiarilor prin incurajarea voluntariatului;
- implementarea noilor standarde minime de calitate.

e Pentru Serviciile de recuperare pentru copii:

- diversificarea metodelor de interventie ale echipei;

- sensibilizarea opiniei publice prin materiale informative cu privire la problematica copilului cu
dizabilitati;

- dezvoltarea unor activitati de consiliere a parintilor;

- diversificarea interventiilor la nivelul grupurilor de asistenti maternali care au copii cu
dizabilitati in plasament pentru abordarea problemelor psihologice, relationale;

48



e Pentru Centrele de ingrijire si Asistenti, Locuintele protejate si Cimin pentru
persoane varstnice:

- restructurarea/reorganizarea serviciilor aflate in subordinea D.G.A.S.P.C. conform
legislatiei n vigoare;

- cresterea calitatii serviciilor oferite prin implementarea noilor standarde minime de
calitate;

- dezvoltarea si extinderea serviciilor de specialitate oferite beneficiarilor;

- crearea de noi ateliere de lucru in cadrul centrelor in vederea realizariii activitatilor de
ergoterapie;

- specializarea personalului pentru Tmbunatatirea activitatilor desfasurate cu persoanele
adulte cu dizabilitati;

- atragere de fonduri/sustinere financiara pentru realizarea urmatoarelor obiective: reparatii
capitale la CIA nr. 1 Paclisa, Montare lifturi la CIA nr. 1, CIA nr. 2 Paclisa, CIA Brad ;

Pentru Centrul cu profil ocupational:

- diversificarea serviciilor oferite beneficiarilor — infiintarea de noi ateliere, sili de
ergoterapie;

- specializarea personalului pentru Imbunatatirea activitatilor desfasurate cu persoanele
adulte cu dizabilitati;

- cresterea calitatii serviciilor oferite prin implementarea noilor standarde minime de
calitate.

7. Oportunitati si constrangeri in implementarea strategiei
A. Oportunitati:

- Interesul Consiliului Judetean Hunedoara pentru dezvoltarea de servicii sociale destinate
copiilor si adultilor in dificultate;

- Experienta acumulatd de personalul D.G.A.S.P.C. in promovarea si respectarea drepturilor
copilului si ale adultului cu dizabilitati;

- Existenta unei baze de date la nivel DGASPC cu copiii si persoanele cu dizabilitati;

- Existenta cadrului legislativ comprehensiv, modern si armonizat standardelor europene in
domeniul protectiei si promovarii drepturilor copilului;

- Existenta precizarilor clare in legislatie privind responsabilizarea comunitétilor locale in
luarea masurilor pentru infiintarea serviciilor sociale de proximitate pentru copii si familii;

- Existenta organizatiilor neguvernamentale care sunt implicate in domeniu si
profesionalismul acestora;

- Politica de restructurare a unitatilor de ingrijire si asistenta de mare capacitate si
dezvoltarea serviciilor comunitare alternative prin apelarea la fondurile post aderare, dar si
prin implicarea autoritatilor locale;

- Identificarea unor resurse financiare prin intermediul colaborarii cu ONG-urile din tara si
strainatate;

- Incadrarea unui personal de specialitate in unitatile de asistenta sociald din jude;
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Existenta Standardelor Minime Obligatorii pentru serviciile de prevenire a separdrii
copilului de familie, pentru serviciile de protectie speciald a copilului separat de parinti,
precum si a Standardelor Minime de Calitate pentru serviciile oferite persoanelor adulte;
Implicarea constanta a institutiilor locale, pentru gasirea celor mai bune cai si instrumente
de lucru care sd asigure protectia reald a copiilor, a persoanelor varsnice, a celor cu
handicap, precum si promovarea drepturilor acestor categorii de persoane;

B. Constrangeri:

Rezistenta la descentralizare a personalului din sistem;

Lipsa unei experiente in implicarea comunitatii, a mediului de afaceri si a cetatenilor in
actiuni sociale, de binefacere;

Ritmul lent de reformd din alte sectoare de activitate complementare sistemului de
protectie a copilului — educatie, sdnatate, administratie locala;

Inexistenta la nivel judetean a unei baze de date cu toate categoriile vulnerabile;
Insuficienta acoperire a serviciilor sociale destinate copilului si adultului la nivel local,
Insuficienta personalului de specialitate in elaborarea programelor de recuperare si
reabilitare a persoanelor aflate in dificultate;

Plecarea unui numar mare de personal din serviciile sociale si neocuparea posturilor
vacante datorita lipsei fortei de munca;

Dificultatea accesului persoanelor cu dizabilitati la un loc de munca;

Lipsa unui sistem de finantare permanent;

Capacitatea restransa (financiard, umana) a consiliilor locale de a infiinta §i sustine servicii
la nivel local;

Neconcordanta intre standardele de cost, standardele minime de calitate si alte legi
specifice.

8. Obiective generale si specifice

COPII, TINERI SI FAMILIE

imbunititirea accesului tuturor copiilor la servicii de calitate

1.1.  Cresterea gradului de acoperire a serviciilor la nivel local

1.2.  Cresterea calitatii tuturor serviciilor furnizate copiilor

1.3.  Cresterea capacitatii beneficiarilor de a accesa si utiliza serviciile destinate
copilului si familiei

Respectarea drepturilor si promovarea incluziunii sociale a copiilor aflati in situatii

vulnerabile

2.1.  Eliminarea barierelor de atitudine si mediu in vederea reabilitarii si reintegrarii
sociale a copiilor cu dizabilitati

2.2.  Reducerea decalajului de oportunitati dintre copiii romi si ne-romi

2.3.  Continuarea tranzitiei de la Ingrijirea institutionald a copiilor la ingrijirea
comunitara

2.4.  Reducerea fenomenului copiii strazii

2.5.  Incurajarea reintegririi sociale si familiale a copiilor aflati in conflict cu legea si
prevenirea recidivelor

2.6.  Intirirea controlului consumului de droguri sau alte substante nocive in randul
copiilor si reducerea consecintelor acestui fenomen

2.7.  Oferirea de sprijin adecvat copiilor cu parinti plecati la munca in strdinatate precum
si persoanelor care 1i Tngrijesc
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2.8.  Prevenirea sarcinilor nedorite in randul adolescentelor

3. Prevenirea si combaterea oricaror forme de violenta
3.1.  Promovarea valorilor non-violentei si implementarea unor actiuni de sensibilizare
3.2.  Reducerea fenomenului violentei in randul copiilor

4. Incurajarea participarii copiilor la luarea deciziilor care fi privesc

Rezultate asteptate

- Imbunatatirea calitatii serviciilor de asistentd sociala si a calitatii vietii copiilor;

- Scéaderea numarului de copii care beneficiaza de servicii sociale prin integrarea intr-un
mediu de tip familial a acestora;

- Scaderea numarului de cazuri in care sunt incalcate drepturile copilului;

- Cresterea capacitatii Consiliilor Locale in asumarea problematicii copiilor;

- Existenta unui sistem de perfectionare a personalului din serviciile sociale destinate
copiilor/familiei;

- Cresterea gradului de insertie socio-profesionald a tinerilor care parasesc sistemul
institutional prin consolidarea/dezvoltarea abilitatilor de viata independenta;

- Accesul copiilor cu dizabilitati la servicii sociale de recuperare/reabilitare;

- Dezvoltarea si diversificarea serviciilor de prevenire la nivel local, atat in mediul
urban, cat si in mediul rural;

- Scaderea numarului de copii implicati in acte de cersetorie/ vagabondaj/ prostitutie si
reinsertia sociala a acestora;

- Diversificarea serviciilor sociale pe categorii vulnerabile;

- Reducerea numarului de copii care abandoneaza scoala, reintegrarea scolara a copiilor
care au abandonat scoala, integrarea scolara a copiilor si tinerilor nescolarizati;

- Diversificarea modalitdtilor de informare a publicului larg privind respectarea
drepturilor copilului si promovarea unei atitudini pro-active in activitatile de
diseminare;

- Diversificarea si adaptarea modalitdtilor de petrecere a timpului liber pentru copii;

2. PERSOANE ADULTE (persoane cu dizabilititi, persoane vdrstnice, victime ale violentei
domestice)

1. Asigurarea accesului, pe bazi de egalitate cu ceilalti cetiteni la toate resursele
comunitatii - bunuri, servicii, inclusiv servicii publice

1.1 Mediul fizic si infracstructura
1.2. Transport si mobilitate
1.3. Informare si comunicare

2. Exercitarea deplini a drepturilor civile, economice, politice, sociale, ca cetiteni ai
Romaniei si respectiv, ai Uniunii Europene

2.1. Viata independenta

2.2. Asistenta personald individualizata
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3. Asigurarea si promovarea conditiilor pentru deplina exercitare a drepturilor si
libertitilor cetitenesti de catre persoanele cu dizabilitati, in conditii de
nediscriminare in raport cu ceilalti membrii ai societatii

3.1. Asigurarea unui sistem de asistentd pentru munca tuturor categoriilor de persoane
cu dizabilitati de varsta activa

4. Continuarea procesului de dezinstitutionalizare/prevenire a institutionalizirii in
paralel cu si in baza extinderii si imbunitatirii serviciilor bazate pe comunitate, atat
in mediul urban cit si in mediul rural

4.1, Cresterea calitatii vietii beneficiarilor de protectie intr-un centru

4.2. Extinderea si dezvoltarea asistentei personale pentru viatd independenta

4.3. Dezvoltarea serviciilor de prevenire a institutionalizarii

4.4, Asigurarea compatibilitafii si continuitatii serviciilor de protectie sociala destinate

copilului si respectiv adultului cu dizabilitati pentru optimizarea tranzitiei tinerilor din
sistemul de protectia copilului in sistemul de protectie sociala pentru adulti;

4.5, Asigurarea transparentei privind proiectarea si aplicarea planurilor i programelor
individuale de asistenta si ingrijire

5. Asigurarea masurilor necesare pentru prevenirea si combaterea violentei domestice
5.1. Masuri pentru prevenirea §i combaterea violentei domestice
5.2. Dezvoltarea serviciilor specializate pentru victimele violentei domestice

6. Cresterea calititii vietii persoanelor varstnice
6.1. Cresterea calitatii serviciilor oferite in centrele pentru varstnici,
6.2. Sustinerea implicarii active a persoanelor varstnice in viata sociala

Rezultate asteptate

- Cresterea calitatii serviciilor sociale prin imbunatatirea conditiilor de locuit si a serviciilor
oferite persoanelor cu handicap;

- Cresterea gradului de profesionalism in sistemul de protectie sociala, prin formarea
continua a personalului;

- Sensibilizarea opiniei publice cu privire la problematica persoanelor cu dizabilitati, a
persoanelor varstnice si a victimelor violentei domestice;

- Imbunatatirea parteneriatelor cu ONG-uri si societatea civila (biserica, unititi sanitare,
politie, etc) in vederea promovarii si respectarii drepturilor persoanelor cu dizabilitati si a
persoanelor varstnice, precum §i pentru sustinerea si dezvoltarea de servicii destinate
acestora;

- Dezvoltarea serviciilor in comunitate (servicii de zi, servicii la domiciliu, servicii de
sprijin) pentru persoanele adulte cu dizabilitati si pentru persoanele varstnice;
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9. Evaluarea si monitorizarea strategiei

In conformitate cu H.G. nr. 797/2017 privind aprobarea regulamentelor cadru de
organizare si functionare ale serviciilor de asistentd social si a structurii orientative de personal,
D.G.AS.P.C. evalueaza si monitorizeazd implementarea Strategiei, in vederea atingerii
obiectivelor operationale propuse, in sensul de a crea si dezvolta un sistem de servicii sociale
eficient si eficace.

Anual se elaboreaza Plan de implementare a Strategie si Raport privind implementarea
planului.

Modalitati de raportare:

- Rapoarte periodice si anuale de activitate ale serviciilor D.G.A.S.P.C.
- Situatii statistice lunare §i trimestriale

- Materiale informative

- Licentiere si acreditare servicii

10. Finantarea serviciilor sociale

Asistenta sociald se finanteaza din fonduri alocate de la bugetul de stat, de la bugetele
locale, din donatii, sponsorizari sau din alte contributii din partea unor persoane fizice ori juridice,
din tara si din straindtate, din contributii ale beneficiarilor, precum si din alte surse, cu respectarea
legislatiei In domeniu si in limita resurselor financiare disponibile.

Implementarea strategiei are urmdtoarele surse de finantare:

Bugetul judetean (Consiliul Judetean Hunedoara)

Fonduri prin Ministerul Muncii

Fondurile externe: fonduri nerambursabile si fonduri rambursabile

Sponsorizari, donatii, contributii din partea persoanelor fizice si juridice din tara si din strainatate

Tipuri de costuri:

cheltuieli de personal

cheltuieli de investitii: dotare, constructii
cheltuieli de transport

cheltuieli de formare profesionala
cheltuieli administrative

Director General,
Geanina Marina lanc

Sef Serv. Monitorizare, strategii,
Gabriela Sav
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