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RAPORT

privind vizita de monitorizare desfisurati la Centrul de Ingrijire si Asistenti Nr. 2,

sector 2, Bucuresti.

Sumar:

Prezentul Raport intoemit ca urmare a vizitei de monitorizare inopinate efectuati Ia
Centrul de Ingrijire si Asistentd N¥. 2, sector 2, Bucuresti, efectuatii in temeiul prevederilor
art. 11 alin. (1) din Legea nr. 8/2016, privind infiintarea mecanismelor previzute de Conventia
privind drepturile persoanelor cu dizabilititi, este structurat in trei sectiuni, dupd cum
urmeazi:

I Cadrul general si organizarea vizitei.
1. Constatarile rezultate Tn urma vizitel efectuate,
III. Recomandiri
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I Cadrul general 5i organizarea vizitei

Prin Ordinul presedintelui Consiliului de Monitorizare nr. 62/09.05.2022 a fost dispusd
efectuarea unei vizite de monitorizare, in perioada de 10.05.2022 - 11.05. 2022 la Centrul de Ingrijire
51 Asistentsi Nr. 2, sector 2, Bucuresti, denumit in continnare ,centru”

Din echipa de vizit4 au fiicut parte Clara Miea — inspector de monitorizare in cadrul Consiliului
de Monitorizare, in calitate de coordonator al echipel, Lazir Lawrentin Emil — expert independent gi
Kristof Lajos - expert independent, reprezentanti ai societdtii civile.

1L Constatirile rezultate In urma vizitei efectuate
1. Descrierea serviciului social

Centrul funciioneazi n subordinea DGASPC Sector 2, cu respectarea principiilor generale care
guverneazi sistemul national de asistentd social, precum gi a principiilor specifice care stau la baza
acordarii serviciilor sociale previizute in legislatia specifici, in conventiile internationale ratificate prin
lege si in celelalte acte internationale fn materie la care Roménia este parte, precum si in standardele
minime de calitate aplicabile.

Centrul rezidential are o capacitate de-41 locuri, iar la data vizitel de monitorizare locuiau Tn centru
43 de beneficiari si 3 beneficiari refugiati ucrainieni.

Centrul func,twnea/a frd a detine licentd de functionare, nerespectindu-se prevederile art. 8 alin.
(2) din Legea 197/2012 privind asigurarea calititii In domentul serviciilor sociale, cu modificdrile i
completiirile ulterioare.

Centrul detine avizul nr. 8586/4183/DDPDAC/15.04.2021 de Infiintare a centrolui eliberat de
Ministerul Muncii Autoritatea Nafionals a Persoanelor cu Dizabiliti{i, Copii 5i Adopfii.

Centruf nu detine autorizatie ISU. Din discutiile purtate cu seful centrului acesta a arétat c& centrul
nu define aceasts autorizatie pentru ci nu are 1ift sau o alta cale de legire de urgents, iar pe hiolul etajului
1 au fost construite 2 inciperi (din temopan) care Ingusteaza spafiul de trecere pe hol far in cazul de
evacuare a beneficiarilor nu existd spatiu suficient.

Centrul este destinat pentru a oferi servicii de gizduire §i a realiza activitdfi corespunzitoare
nevoilor individuale specifice persoanelor adulte cu dizabilititi, In vederea dep#sirii situatiilor de
dificultate, prevenire si combaterii riscului de excluziune social, promovirii incluziunii sociale §i a
pregiitirii acestora pentru o viad independentd.

Finantarea cheltuielilor se asigurd din bugetul DGASPC Sector 2, donafii, sponsoriziri sau alte
contributii din partea persoanelor juridice sau fizice din tar¥, alte surse de finanate in conformitate cu
legislatia Tn vigoare.

Centrul detine Autorizaiie Sanitard de Functionare eliberatd de Directia de Sénitate Publica Sector
2, Bucurest, proceduri de lucru §i registre I conformitate cu legislafia in vigoare.

Din analiza statului de functii, s-a constatat ¢i la nivelul centrului sunt previizute un numér de 51
de posturi, astfel:
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Denumirea functiei

Nr. posturi in statul de

Posturi vacante

functii

Sef centru I 0
Psiholog 1 1
Agsistent social 1 0
Medic 1 0
Kinetoterapeut | 0
Inspector de specialitate 1 1
Asistent medical balneofizio 1 i
terapist
Maseor 1 [
Asistent medical 5 0
Infirmier 22 3
Coordonator personal 1 0
specialitate
Magaziner 1 1
Referent 1 1
Ingrijitor 6 4
Muncitor calificat 6 1
Munecitori necalificati 1 1

TOTAL 51 15

2. Beneficiari

P

prolectia si tngrijirea la domiciliu sau In cadrul altor servicii comunitare.

Structura pe gen

24 femei

19 birbati




Varsta Nr. de beneficiari
40-50 4.
50-60 8
60-70 14
70-80 10
80-50 6
peste 50 I
Total beneficiari: 43

Grad handicap | Grav cu | Grav Accentuat Mediu Usor
asistent
personal
Nr. 24 5 12 1 1
Beneficiari
Tip handicap | Mental Psihic Vizual Somatic Fizic
Nr. 17 8 2 2 14
Beneficiari

Beneficiarilor 1i se acordd servicii adecvate nevoilor specifice ceea ce a condus la dezvoltarea
autonomiei personale si sociale, starea de sindtate a acestora mentinindu-se in limitele specifice
dlagnoshcuhu sl virstei.

Beneficiarii au fost primitori §i comunicativi (cei care pot face acest lucru) cu echipa de vizitare.

Au fost purtate discutii cu beneficiari, Intrebirile au ficut referire la condifiife de locuit,
programul zilnic de activitifi din centru, calitatea meselor, relatiile cu alti beneficiari gi cu personalul
centrului i mentinerea leghiturii cu famlha

Beneficiari au afitmat ¢4 sunt mulfumiti de conditiile de locuit, de calitatea meselor si de relafia
ou personalul centrului. Acestia au declarat cf In centru'nu se realizeazi i alte activitdli de socializare
si petrecerea timpului liber,

3. Respectarea drepturilor previizute de Conventia privind drepturile persoanelor cu
dizabilititi (denumitd in continuare CDPD)

a) Accesibilitate, mobilitate personald, libertatea de expresic i opinie §i accesul Ia informatie
(art. 9, 20,21 din CDPD)
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Centrul este amplasat In comunitate, Tn sectorul 2 Bucuresti, are acces ugor la mijloacele de
transport Tn comun si magazine. Nu existd parcwii in apropiere pentia ca beneficiarii s& poat iest din
centru pentru activititi de recreere, si nici centrul nu dispune de o magina pentru deplasarea acestora.

Centrul are doud cii de acces, intratea principald care nu este dotatd cu rampi de acces gi intrarea
secundari, unde existd rampa de acces pentru beneficiarii utilizatori de fotoliu rulant.

Ca material informativ Ghidul si Carta beneficiarului sunt puse la dispozifia beneficiarilor si a
vizitatorilor acestora. :

Tn ceea ce priveste accesul la informatiile oferfte de mass-media, beneficiarii au acces la televizor,

Beneficiarii au acces la informatii st prin internet, la nivelul centrului existdnd conexiune la
internet, iar beneficiarii detin telefoane mobile,

b) Recunoagtere egalif tn fafa legii si accesul la justitie (art. 12 §i art. 13 CDPD)

Tn centru nu a fost cazul de asistentd juridicd si niciun beneficiar nu este implicat intr-un proces
civil sau penal,

Din cef 43 de beneficiari, 9 beneficiari sunt pusi sub interdictic (1 beneficiar cu tutore din familic,
7 beneficiati cu tutore directorul DGASPC sect. 2 si un beneficiar cu tutore din afara familicd).

Existd pe rol un dosar penal privind moartea suspectd a beneficiarei R. G., beneficiard pusi sub
interdiciie in 2020 si decedatd in anul 2022. Aceasta a fost ldsatd singurd si nesupravegheatd, moment
in care s-a aruncat de la etajul 1 al centrului, desi ultimul raport din 06.01.2022, semnat de psihologul
centrului, recomanda supraveghere permanenta. in lipsa unei dovezi a necropsiei si a raportului de
anchetd din partea organelor competente, nu putem preciza care a fost cavza mortii, In prezent nu s-a
putut efectua o anchetd administrativd pentru a stabili cauzele incidentului.

¢) Libertatea sisiguranta persoanci, nimeninu poate fi supus torturii ¢i niciunui fel de pedeapsi
sau de tratament crud, inuman ori degradant, nimeni nu poate fi supus exploatirii, violentei
si abuzului, protejarea integritiitii persoanei (art. 14, 15, 16,17 din ChPrD)

Centrul nu beneficiazi de monitorizare video, acest proiect a fost cuprins  in  planul de
investitii din anul 2021 ¢4t si din anul 2022, dar pani la momentul vizitei de monitorizare acesta
nu a fost finalizat.

Paza centrului este realizati de o firmi externd care are contract cu DGASPC sector 2.

Curtea interioardi unde beneficiarii i5i desfasoard toat# activitatea prezintd deniveléini care pot
pune in pericol siguranta beneficiarilor. Tot in curte sunt zone unde au fost depozitate Jucruri care
trebuie s4 fie casate, doar ¢i acestea nu sunt asigurate, iar beneficiarii se pot accidenta sau pot folosi
diverse obiecte pentru a 18ni alti beneficiari sau chiar personalul.
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Tot la exterior, burlanul de scurgere al apei de pe acoperis este desprins In partea de sus, acesta
putind oricand si cadi peste trecitori, dar care deterioreazdi zidul exterior al cladirii,

La nivelul centrului nu se practic# contentionarea.

Centrul define o procedurd privind protectia Tmpotriva neglijirii, exploatinii, violenfei i
abuzului, nefiind semmalati nicio situatie Th acest sens.

Referitor la respectarea dreptului de a face sugestii si reclamatii, In centru este amplasatd o cutie
pentru depunerea eventualelor sugestil §i reclamatii, dar, de reguld, beneficiarii comunicd In mod direct
cir personalul si conducerea. '

In registrul de evidentd a cazurilor de abuz, neglijare si discriminare nu sunt inregistrate astfel
de cazui. Au fost organizate anual astfel de sesiuni de instruire a personalului cu privire la
recunoagterea formelor de neglijate, exploatare, violen{d, tratament degradant, abuz emotional, fizic
sau sexual. In registrul privind perfectionarea personalului nu sunt consemnate astfel de sesiuni.

d) Libertatea de miscare si cetatenia, viaffi independent si integrare in comunitate, (art. 18,19
din CDPD), abilitare si reabilitare, participarea 1a viata culturald, activitiiti recreative, timp
liber si sport (art.26, 3¢ din CCPD)

Dosarcle sociale §i psihologice ale beneficiarilor curpind urmétoarele documente: evaludri
psihologice, fise de consiliere psihologics, fise de monitorizare a serviciilor i planuri individualizate
de protectie.

Echipa multidisciplinari efectueazd reevaludiri periodice ale stérii de sandtate.

Consilierea psihologici s-a asigurat beneficiarilor pind la demisia psihologului centrului
(14.04.2022), jar pAni In prezent, cazurile de risc psihiairic si psihologic sunt monitorizate prin medicul
institutiei, apeldnd la servicii de urgentd, internarea intr-o institutie psihiatrics.

S-au mai identificat tncd 3 cazurl de beneficiari pentru care evaluarea psihologics §i psihiatrics a
evidentiat faptul ci prezintd risc psihiatric si psihologic.

D.G.in varsti de 65 de ani, a beneficiat de sedinfe de consiliere psihologics (cu limitele comunicsrii
tntélnite [a un pacient afazic), a refuzat terapie ocupationald si meloterapie. Este cooperant in a primi
tratamentul medicamentos §i respectd indicatiile medicale. Isi doreste sé priseascd centrul §i s3
meargi la sora sa. '

Prezinti idei de inutilitate si idei de vinoviitie, legate de felul in care si-a trdit viata, se congiderd
vinovat de boala sa. Neagi tulburiri perceptive la momentul cvaludrii. Acesta prezintd dispozifie
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depresivi, sentimente de vinovitie, lipsi de energie, afirmd tulburiri de somn (insomnia de trezire) si
toleran{ sciizutd la frustrare. Acesfa suferd de deplesm n grad moderat (instrumente folosite: BDLII
scor 28), probabilitate crescutd de ideafie suicidard gi depresie majoré (géndui legate de a muui, 4 HH
a-si face un plan). (Conform evaludii psﬂzologme semnaid la data de 14.04.2022.)

In urma evaluiitii realizate de ciitre M.B., psihologul institutiei, recomandi reevaluare psﬂmtuca

R.G, 68 de ani, sex feminin, necisdtorita, pensionati pe caz de boald. A venitin centru prin fransfer,
in anul 2019, Beneficiara a fost dependentd de Ingrijire, deoarcce, aceasta prezenta risc de a cidea din
pat, risc de aruncare pe geam (sub influenta ideilor delivante si hahcmatulm) Risc de autoagresivitate
si heteroagresivitate verbald si fizic# fafd de ceijlalfd beneficiari. In istoric afirm c4 a avut doud tentative
de suicid; 1985 a fost datd afard de la serviciu si a inghitit doud flacoane de Romparkin si in anul 2000
a sérit n lacul Herfistrau. Psihologul recomandé supraveghere permanentd.

B.C.A, 39 ani a fost internatd In centru la data de 18.03.2022. Motivele internérii: acordarea de
asistentd medico-sociald, avand debut de patologie (schizofrenie paranoidd) la 29 de ani.

A fost adusi din cauza unei defenséri, suferind politraumatism prin precipitare de laTnil{ime (12m).
Fiind agresivi cu ceilalti beneficiari, aceasta a fost internatd la Spitalul Clinic de Psihiatrie “Prof. Dr.
Alexandra Obregia”, Aceasta suferea de insomnie gi tulbutiri de dispozifie fncd de la dafa de
04.04.2022, conform registrului de ture intre asistente (iese des la tigard, susiine ci nu vrea s& mai
triiascd, este agresivi verbal cu ceilalii beneficiari). fn dosarul personal nu existi rapoarte sau evidente
privind figa de consiliere psihologici.

Serviciile de recuperare i reabilitare, conexe domeniului medico-social, se asigurd prin proceduri
si sedinte de recuperare specifice fiecirei afeetiuni. Sedinfele de masaj terapeutic nu se mai efectueazd,
deoarece, persoana specializatd a solicitat intreruperea contractului de colaborare cu institufia.

Existi registiul unic al actelor profesionale, precum si dosarele beneficiarilor unde sunt att
evaluirile psihologice periodice, cdt si profilele psihologice ale beneficiarilor si rapoartele de
consiliere.

Consilierea psihologici care este recomandatd de echipa de evaluare in Planul Persenalizat (PP),
se efectueazd conform planificarii.

Consilierea psihologici cuprinde programe de consiliere si terapie suportivé, interventii terapeutice
specifice.

Psihologul le facea evaluarea si resvaluarea psihologicd in cabinet si in dormitoare acolo unde
beneficiarii nu se pot deplasa.

Maj oritatea timpului liber este petrecut in fata televizorului In dormitoare. O parte din beneficiari
mai ies in curtea centrulud,

Activitdfile de abilitare gi reabilitare constau in:

» psihoterapie;
» masaj si kinetoterapie;
¢) Dreptul la viathi personali, respectul pentru cimin si familie (art. 22, 23 din CDPD)
> Centrul nu are amenajati o camerd intimd pentru beneficiari.
¥» La momentul vizitei in centru nu exista niciun cuplu.

f) Educalie (art. 24 CDPD)

La momentul efectusirii vizitei, din cauza bolilor specifice si a vérstel inaintate niciunul dintre
beneficiari nu urma o formé de Invifimant orl programe educationale ce au ca scop dezvoltarea
competentelor.
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g) Saniitate (art. 25 din CDPD)

Toti beneficiarii sunt tnscrisi la medicul de familie, acestia fiind §i sub supravegherea medicului
generalist anagajat In centru care tine legitura si apeleazi la acesta de cate ori este nevoie. De asemenea
centrul are contract prin intermedinl DGASPC sector 2 cu un medic psihiatru din cadrul clinicii HOPE
si cu un medic neurolog.

La nivelul centrului sunt Intocmite pentru fiecare beneficiar fige medicale, unde sunt consemnate
cu ocazia oricitui consult medical, monitorizarea stirii generale de sindtate a beneficiarilor, functiile
vitale, simptomatologia bolilor, tratamente, consultatii medicale, precum si toate informatiile medicale,
privind starea de sdnfitate a acestora.

Centrul dispune de un spafiu special amenajat cu destinatie de cabinet de consultatii ce define
dotérile minime necesare (mobilier, pat de consultatii, aparat de urgentd, stetoscop, tensiometru,
glucometru, termometre, seringi de unicd folosingi, céntar ete.).

Medicamentele sunt pistrate Intr-un spatiu special amenajat, in care are acces numal personalul
specializat.

Cu privire Ja deseurile periculoase cu risc biclogic rezultate din activitdfile medicale, acestea sunt
preluate de o fitm# specializatd In acest domeniu.

h) Munca si incadrarea in cAmpul muncii (art.27 din CDPD)

La momentul efectusirii vizitei, niciun beneficiar nmu era fncadrat in mune# din cauza bolilor
specifice.

i) Standardele de viata si protectie soeiali adecvate (art.28 din CDPD)

in ceca ce priveste conditiile de cazare ale beneficiarilor, centrul este format din clddirea principald
care are ca regim de inaltime P+1 gi o magazie exterioard. Ceniru nu dispune de un Lift pentru
deplasarca persoanelor care au probleme locomotorii sau folosesc fotoliu rulant, insd au. In dotare un
tift mobil “Jolly” pe care il folosesc la nevoie,

Centrul dispune de un numér de 13 dormitoare §i 1 rezervi unde sunt cazai cite 1, 3 gi 4 beneficiari.

Grupurile sanitare sunt 2 la etaj si 1 Ia parter (WC, dus 5i lavoar).




La momentul vizitel de monitorizare, clidirea centrului era destul de degradati. La etajul 1, pe
tavan erau vizibile infiltratil cu api si existd pericolul ciderii unor bucifi din tavan, ceea ce poate duce
la accidentarea beneficiarilor si a personalufui centralui.

Din discutiile purtate cu seful de centru, reiese, ¢f In urma cu cfiva ani an fost montate panouri
solate pe acoperigul cladirii, In urma unui proiect pe Fonduri Europens, doar c& acoperigul nu a fost
proiectat pentru a sustine o greutate mare i a Inceput si se degradeze In timp, permiénd infiliratii de
api.

fn proiectul respectiv au fost cuprinse si pompe de cildurd care se afld in curtea interioard a
centrului. Acestea nu au fost niciodatd folosite deoarece pompele de caldw# utilizeazd energie
electricd, iar refeana electricd din zond nu suportd un consum aga mare.

Majoritatea camerelor nu sunt echipate cu dulapuri, noptiere, astfel inct beneficiarii sd 351 poatd
personaliza spatiul din dormitoare. Saltelele si lenjeria de pat sunt uzate.




Ferestrele dormitoarelor au ca mésurd de siguranis gratii.

Existd o problema reali cu imbricimintea beneficiarilor, Cei care nu au haine proprii, primesc un
singur rind de haine. In momentul vizitéi de monitorizare beneficiarii erau imbrécati in pijamele atét
tn camerd cif si in curtea centrului peniru ci hainele erau la spélat. Din fisele de magazie ale
administratorului, existd tmbricsiminte pentru beneficiari, dar acestea nu le sunt distribuite.

Beneficiarii nu dispun de obiecte de igiend persoanald, dar infirmierele centrulud susfin c& acestea
le sunt date de fiecare data cind au nevoie. Echipa de vizitare a solicitat administratorului care se
ocupa de materialele din depozit s& puni la dispozitie fisele de magazie/ bonuri de consum, doar ci pe
ultima luna acestea sunt inexistente gi nu se poate justifica iesirea din magazie a materialelor de igiend.

La parter este o zon# unde gresia este degradatd si poate pune In pericol sanétatea beneficiarilor
care se deplaseazit singuti si mai ales a celor care sunt utilizatori de fotoliu rulant.

Meniul zilnic este afigat in buchtiiria centrului, situati la parter, dar nu si zonele unde beneficiarii
isi desfagoari activitatea, iar la etaj lipseste, in conditiile in care sunt beneficiari care nu coboard la sala
de mese,

Prepararea §i setvirea hranei se realizeazé in bucitdria centrului, Aceasta este dotatd cu aparaturd
specifici.

Se face prelevarea probelor alimentare In frigider separat, etichetate corect si sunt piistrate 48h
conform legii.
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Fhriinirea esle asigurati printr-o alimentatie corespunzitoare din punct de vedere calilativ i
cantitativ, printt-un regim alimentar conform: recomanddrilor medicale, precum g o functie de
preferinfele culinare ale beneficiarilor, In limita posibiliti{ilor. In functie de gradul de dependents,
beneficiarii servesc masa in sala de mese sau dormitoare.

Spilarea, curiitarea, igienizarea i cileatul lenjeriei, precum si a atticolelor de imbréciminte ale
beneficiarilor, se realizeazi la nivelul centrului care este dotat cu magini de spélat, uscitoare, spatii de
depozitare gi triere a rufelor murdare si spatiu de depozitare a rufelor curate.

Tn spalatorie nu existd un circuit pentru hainele murdare, acestea cAnd ajung In saci sunt introduse
in maginile de spdlat fard a fi sortate in prealabil. "

i). Gestionarea la nivelul centrului a situatiei epidemiologice actuale - Situafii de risc §i
urgente umanitare (art. 11 CDPD)

In actualul context epidemiologic, la nivelul centrului au fost luate toate mdsurile recomandate
de autoritéti.

In perioada 2020 — aprilie 2022 tn centru au fost un numér de 26 decese. S-an verificat de céitre
echipa de monitorizare dosarele beneficiarilor decedati iar acestia aveau n dosar notificlrile catre
Consiliul de Monitorizare,

In ceea ce priveste decesele survenite Tn centru, personalul a arfitat faptul cé, in toate cazurile
se solicitd constatarea decesulud de citre medic,

Majoritatea deceselor au avut ca §i cauzi a decesului stop cardio — respirator, avand Tn vedere
varsta fnaintati a beneficiarilor si bolile cronice pe care le au acestia.

Recomandiri

Avand in vedere cele constatate fn urma vizitel efectuate la Centru! de Ingrijire i Asistenta ne. 2
din cadrul D.G.A.S.P.C. Sector 2, Bucuresti, echipa de vizitare formuleazii urmétoarele recomandari
pentru respectarea drepturilor persoanelor cu dizabilitati:

A Accesibilitate, mobilitate personald, Ilibertatea de expresie si opinie si accesul lu
informatie {(art. 9, 20, 21 din CDPD)

» Montarea unui lift.

L Liberfatea 5i siguranta persouiei, nimeni nu poate fi supus torturii §i niciunul fel de
pedeapsii san de fratament crud, muman ori degradant, nimeni nu poate ft supus
exploatirii, violentei si abuzuini, protejareq integritifii persoanei (arf, 14, 15, 16, 17 din
CDPD)

> Asigurarea ferestrelor cu dispozitive speciale de sigurant¥ §i eliminarea gratilor.
> Obtinerea autorizatiei de securitate la incendiu, ‘

I Libertatea de miscare si cetufenia, viati independent si integrave in comunnitate, (arf.
18, 19 din CDPD), abilitare i reabilitave, participarea lg viofa culfurald, activitifi
recreative, timp liber si sport (art.26, 30 din. CCPD)
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Amenajirea unui spafiu fn curte destinat activitdtilor recreativ-spoitive.
Organizarea de iesirl In comunitate.
Ocuparea postului vacant de psiholog si urgentarea accesului la consiliere psihologicd si
terapie de suport, inferventii terapeutice specifice, activitifi recreative, masaj, pentru
beneficiarii.
> Realizarea de activitifi cu beneficiarii: dezvoltarea abilitdtilor motrice si manuale, terapii
prin Invitare, dezvoltare a activitifilor de control si terapie ocupationala.
> Stabilirea unui set de reguli cu privire la modul de utilizare al sélii de socializare nn interesul
beneficiarului, ncurajarea acestora pentru desfdgurarea activitdtilor de socializare In spafiul
amenajat §i informarea beneficiarilor in acest sens.
> Amenajarea unui cabinet de terapie ocupationald.
» Verificarea motivelor pentru care starea de sinéitate a rezidentei decedate R.G. s-a degradat
vizibil gi care sunt motivele pentru care o persoani aflatd Intr-o suferinid evidentd nu a
(:“ beneficiat de terapie suportivi.

Y VY

IV.  Recunoastere egalii in fufu legii si accesul In justifie (arf. 12 5i art. 13 CDPD}
» Sd aduch la cunostintd Consiliului de monitorizare solutionarea dosarului de urmérire
penald cu privire la beneficiara R.G.

V. Dreptul la viati personald, respectul pentru cimin si familie (art. 22, 23 din CDPD)
» Infiintarea unei camere intime,

Vi Standarde de viafd si de profectie sociali adecyate (uwrt. 28 CDPD)

Inlocuirea saltelelor uzate si murdare.

Inlocuivea mobilierului distrus.

Asigurarea de Imbricdminte personald pentru fiecare beneficiar,

Afisarea meniului in toate spatiile comune centrului, atét la parter cét si la etaj.

Asigurarea materialelor de igiend personald fiecsirui beneficiar in parte.

Reabilitarea centrului: repararea acoperiguiui, igienizarea centrului, Inlocuirea gresiei si
faianfei acolo unde este cazul.

Ocuparea posturilor vacante.

Incurajarea beneficiarilor si-gi personalizeze spatiul din dormitoare cu fotografii sau obiecte
decorative, iar dac existd restrictii in acest sens si fie precizate In Plan Individualizat de
Servicii/Plan Personalizat.

» Amenajarea curfii gi izolarea sau casarea obiectelor care pun in pericol viata beneficiarilor.

YVVV VY

VvV Y

in respectarea prevederilor art. 14 alin. (6) si alin. (7) din Legea nr. 8/2016 privind Infiintarea
mecanismelor previzate de Conventia privind drepturile persoanelor cu dizabilititi, cu
modificdrile si completiirile ulterioare, instituiia vizitatf ave obligatia de a comunica Consiliului
de monitorizare, in termen de 30 de zile, un rispuns niotivat privind recomandirile si misurile

12

- - ad e




dispuse. Raportul de vizitd si rispunsul motivat suni publice si se afigseazii pe pagina de internet
a institofiei vizitate, pe cea a autoritiitii publice in subordinea si coordonarea ciireia se aflii
aceasta, precum si pe cea a Consilinlui de monitorizare, cu exceptia datelor personale.

‘¢ resulid cele consemnate In acesia.

A
Expert independent — Lazir Laurentiu Enii :

|
oY
Expert independent — Kristof Lajos %\p ‘

—

Prezentul raport are anexate plange foto din co)

Inspector de monitorizare — Mica Clara:

2

M

i3

3
@
T

3

2

Fh




