Aprob,
Avocatul Poporului,
Renate Weber
Y 4

":,,_.‘_:._\“..\."'_a QN A 2

Ay =~

4P S L

RAPORT

privind vizita efectuati la Centrul de Plasament din cadrul Complexului
de Servicii Comunitare ,,Sfinta Maria” Vilenii de Munte, judetul Prahova

la data de 27 septembrie 2019

Sumar:
Prezentul Raport, intocmit ca urmare a vizitei efectuate la Centrul de Plasament
din cadrul Complexului de Servicii Comunitare ,,Sfinta Maria” Vilenii de
Munte, judetul Prahova, este structurat pe trei capitole, dupi cum urmeazi:

1. Cadrul general si organizarea vizitei
2. Constatirile rezultate din vizita efectuati

3. Recomandiri




1. Cadrul general si organizarea vizitei

Prin Legea nr. 109/2009, Romdnia a ratificat Protocolul optional (denumit in
continuare OPCAT), adoptat la New York la 18 decembrie 2002, la Conventia impotriva
torturii si a altor pedepse ori tratamente cu cruzime, inumane sau degradante, adoptata la
New York la 10 decembrie 1984, Domeniul privind prevenirea torturii in locurile de detentie
din cadrul institutiei Avocatul Poporului, fiind desemnat si indeplineasca atributiile de
Mecanism National de Prevenire a Torturii in locurile de detentie (denumit in continuare
MNP).

Scopul MNP, in sensul prevederilor art. 19 raportat la art. 4 din OPCAT, coroborate
cu dispozitiile art. 2 alin. (2), art. 35 lit. (a) si art. 39 alin. (3) din Legea nr. 35/1997 privind
organizarea si functionarea institutiei Avocatul Poporului, republicats, este acela de a
examina/monitoriza in mod regulat tratamentul aplicat persoanelor aflate in locuri de
detenfie in vederea consoliddrii protectiei acestora impotriva torturii si a pedepselor si
tratamentelor inumane sau degradante, prin vizitarea, anuntati sau inopinata, a locurilor de
detentie.

Potrivit art. 12" alin. (1) si (2) si art. 122 lit. g din Legea nr. 9/2018 pentru modificarea
si completarea Legii nr. 35/1997 privind organizarea si functionarea institutiei Avocatul
Poporului, Domeniul privind apararea, protectia si promovarea drepturilor copilului,
coordonat de un adjunct al Avocatului Poporului, denumit Avocatul Copilului, acfioneazd
in scopul promovdrii i protejdrii drepturilor copiilor in vdrstd de pand la 18 ani, sustine,
incurajeaza respectarea si promovarea drepturilor copiilor si efectueazi vizite inopinate de
control, din oficiu sau la cerere, impreuna cu reprezentantii MNP.

Prin urmare, in aplicarea mandatelor, potrivit dispozitiilor OPCAT si Legii nr.
35/1997, republicatd, antecitate, la data de 27 septembrie 2019, institutia Avocatul
Poporului, prin reprezentanti de la MNP si Avocatul Copilului, a efectuat o vizita inopinati
la Centrul de Plasament din cadrul Complexului de Servicii Comunitare wSfanta Maria”
Vilenii de Munte, judetul Prahova (abreviat, Centru).

Echipa de vizitare a fost pluridisciplinara, fiind alcituitd din reprezentanti ai
institutiei Avocatul Poporului din cadrul MNP, respectiv doamnele consilier [l

I i, [, - . [ - »siholo:,

reprezentanti din cadrul domeniului coordonat de Avocatul Copilului, respectiv doamna

consilicr | - jurist, precum si un reprezentant al

Organizatiei Neguvernamentale ,Fundatia pentru Apdrarea Cetitenilor impotriva

Abuzurilor Statului” (FACIAS) — domnul | NN



Vizita a avut ca obiectiv verificarea tratamentului acordat beneficiarilor sub aspectul
prevenirii torturii, relelor tratamente si tratamentelor degradante, precum si a oriciror alte

aspecte cu relevantd pentru activitatea MNP si Avocatul Copilului.

1'. Cooperarea conducerii unititii vizitate, cu membrii echipei de vizita

Vizita a debutat cu o intrevedere si discutii prealabile ce au vizat obiectivele vizitei,
aspectele referitoare la organizarea, conditiile si atributiile centrului, purtate cu
reprezentantii Centrului, prezenti in unitate. La discutii, cat si pe parcursul desfasurarii
efective a vizitei, domnul || | | | . coordonator personal de specialitate, doamna
_ - asistent social, doamna _ — contabil, au pus la dispozitia
echipei de vizitd documentele solicitate si au facilitat intrevederi cu beneficiarii Centrului in
conditii de confidentialitate.

La data efectudrii vizitei, doamna ||| | SN, scfa Complexului de Servicii

Comunitare in cadrul cédruia intra i Centrul de Plasament era in concediu de odihna.

2. Conclutiile echipei de vizitd dupd efectuarea vizitei si intrevederile avute cu beneficiarii
Centrului de Plasament ,,Sfinta Maria” Vilenii de Munte, Jjudet Prahova

Informatii generale despre unitatea vizitatdi

Centrul functioneazi ca institutie de asistentd sociald de tip rezidential pentru
protectia copilului, institutie fird personalitate juridicd, aflati in subordinea Directiei
Generale de Asistentd Sociala si Protectia Copilului Prahova (pe scurt, DGASPC Prahova).

La data vizitei, Centrul era acreditat, detinea licenta de functionare pentru o perioada
de 5 ani, valabild pana la data de 18 januarie 2021 si Regulament de Organizare si
Functionare (ROF), afisat la loc vizibil, putind fi consultat de citre beneficiari sau
reprezentantii legali ai acestora.

Unitatea vizitatd avea o prezentare scrisd a misiunii sale, precum si un ghid pentru
copilul/ tandrul beneficiar care preciza clar modul de organizare si functionare, precum si
serviciile oferite. Copiii si/sau tinerii beneficiari, parintii si toate persoanele interesate,
personalul, precum si profesionistii din alte servicii/institutii din comunitate erau informati
si cunogteau modul de organizare i functionare si serviciile pe care copiii/tinerii le pot primi
pe parcursul sederii lor in cadrul serviciului pentru protectia copilului de tip rezidential.

Obiectivul Centrului era acela de a asigura cresterea copiilor/tinerilor aflati in
dificultate separati temporar sau definitiv de périntii lor, cérora li s-a instituit o masuri de
protectie speciald, oferindu-le baza necesard dezvoltarii si deplinei reintegriri sociale si

profesionale.



Se cuvine a mentiona cd, potrivit dispozitiilor legale In vigoare, “copilul poate
beneficia de masura speciald a plasamentului pana la dobandirea capacititii depline de
exercitiu (data cind persoana devine majord, respectiv cand implineste varsta de 18 ani)'.
De asemenea, la cererea tdndrului, exprimatd dupd dobéandirea capacititii depline de
exercitiu, protectia speciald se acorda, in conditiile legii, daca Isi continu studiile o singura
datd in fiecare forma de invatimant de zi, pe toatd durata continuarii studiilor, dar fir3 a se
depasi varsta de 26 de ani?.

Admiterea beneficiarilor in Centru se realiza in baza masurilor de plasament dispuse
de catre Comisia de Protectia Copilului Prahova, in baza dispozitiilor de plasament in regim
de urgentd emise de directorul DGASPC Prahova sau prin sentinti civila.

Reprezentantul legal al beneficiarilor era seful centrului sau directorul D.G.A.S.P.C.
Prahova, dupé caz.

Conform dispozitiei DGASPC Prahova nr. 834/07.10.2009, Centrul avea o
capacitate de 90 locuri, la data vizitei avind in ingrijire si asistentd un numir de 75
beneficiari (baieti — 22, fete — 53), cu vérste cuprinse intre 7 si 19 ani, dintre care 74 erau
prezenti, iar 1 beneficiar era invoit in familia méatusii materne.

Toti beneficiarii erau inscrisi la scoald, 29 dintre acestia urménd invatimantul special
(8 baieti 1 21 fete). Doua tinere urmau cursuri universitare. Patru copii din numarul total al
beneficiarilor erau incadrati in grad de handicap (2 fete si 2 baieti).

In ceea ce priveste incetarea masurii de plasament in serviciul rezidential, acesta se
realiza la iesirea copilului/tdndrului din centru prin parisirea sistemului de protectie sociala
sau transferul in cadrul unui alt serviciu social.

in anul 2019, péni la data vizitei, au fost Inregistrate 17 iesiri din cadrul Centrului,
dupéa cum urmeaza:

* 7 beneficiari au fost reintegrati in familie;

* 2 beneficiari au fost scosi din evidentele DGASPC la cerere, la implinirea vérstei de 18
ani;

* 3 beneficiari au fost scosi din evidentele DGASPC dupd implinirea varstei de 18 ani;

* pentru un singur beneficiar s-a dispus incetare a masurii de plasament in centru si

instituirea plasamentului familial;

' Art. 55 alin. (1) din Legea nr. 272 din 2004 privind protectia si promovarea drepturilor copilului,
republicata, coroborat cu art. 38 din Noul Cod Civil.
2 Art. 55 alin. (2) din Legea nr. 272 din 2004.



* pentru 4 beneficiari s-a dispus incetarea masurii de plasament in centru si instituirea
plasamentului in cadrul Centrului de Plasament Plopeni (pentru continuarea studiilor in
aceastd localitate).

Din examinarea documentelor puse la dispozitia echipei de vizitare de citre
reprezentantii Centrului a reiesit ca unitatea vizitatid dispunea de 41 de posturi, din care 4
posturi erau vacante (1 psiholog, 1 asistent medical, 2 instructori de educatie), iar 1 era
vacant temporar (instructor de educatie).

Discutiile purtate cu personalul angajat al Centrului au relevat ci acesta se confrunti cu
deficit de personal necesar pentru a avea grija de toti beneficiarii. Potrivit declaratiilor

educatorilor, acestia ajung si lucreze in ture de 12 ore, fiecare educator avind in orija

cel putin 25 de copii, cu virste si nevoi diferite, fapt ce, in timp, poate provoca

evenimente negative in asigurarea serviciilor oferite beneficiarilor.
Prin urmare, avand in vedere cele expuse anterior, se impune recomandarea citre
conducerea unitétii de a efectua cu celeritate demersuri in vederea ocupirii posturilor

vacante.

Conditii de cazare

Centrul se afla in proces de restructurare, motiv pentru care, in ultima perioada, nu fusesera
facute investitii, aspect observat de membrii echipei chiar de la intrarea in unitate, intrucat,
persista un miros greu, desi era aerisit si spilat pe jos, cauza fiind, in principal, mocheta
veche si uzata. Potrivit sustinerilor reprezentantilor Centrului, mocheta nu fusese lisati la
uscat suficient, dupé ce a fost spalata.

In timpul vizitarii unitatii, membrii echipei de vizitd au observat ca la intréri, curti,
sala de mese, bucétarie, hol, magazie alimente erau instalate sisteme de supraveghere
video (camere).

Centrul functiona in doud imobile compuse din parter si doua etaje.

Imobilul 1 era compus din:

Parter, unde erau amenajate 4 magazii materiale (imbriciminte, materiale
electrocasnice, materiale curdtenie, materiale igienico-sanitare, echipamente, obiecte
cazarmament, etc), 4 cabine wc, 4 dusuri, 4 chiuvete, 1 caditd, cabinet medical, izolator,
infirmerie, sala de vizite, spatiu de cazare temporara apartinitori, bloc alimentar, sala de

mese, magazii alimente, cabinet asistent social, spalitorie.



Etaj 1, unde erau organizate 7 dormitoare x 4 paturi (fira grupuri sanitare proprii), 2
sdli de zi, un grup sanitar comun, aferent etajului 1, impdrtit in 3 zone, respectiv: zona
chiuvetelor (8 buciti), 1 tasnitoare de ap4, zona dusurilor (8 cabine dus, doua cadite si cada
mare) si zona toaletelor (6 cabine wc).

Etaj 2, unde erau amenajate 9 dormitoare x 4 paturi (fird grupuri sanitare proprii),
cabinet psihologic, dressing si un grup sanitar comun, aferent etajului 2, cu aceeasi structura
ca a celui de la etajul 1 (imprtit pe zone si cu acelasi nr. de dotéri la chiuvete, cabine de dus,
wc, etc.).

Imobilul 2 era alcatuit din:

Parter, compus din club, 4 cabine wc, 2 chiuvete, 2 cadite cu dus si spilitorie, dotats
cu 2 magini de spélat de capacitate mare, dar numai una functiona, 3 masini de spalat de
capacitate micd, 6 magini de uscat, 3 spalatoare (se respecta circuitul lenjeriei
curate/folosite).

Etaj I, unde erau 7 dormitoare x 4 paturi (fird grupuri sanitare proprii), 2 sili de zi,
oficiu activititi didactice, un grup sanitar comun, cu aceeasi structuri ca a celor din imobilul
1 (impartit pe 3 zone: zona chiuvete — 10; zona dusurilor - 5 cabine dus + 1 cada mare; zona
toaletelor — 5 cabine wc).

Pe parcursul vizitarii unitétii, membrii echipei de vizitare au observat eforturile
reprezentantilor Centrului de a mentine unitatea ingrijita, curatd, insi, au retinut si citeva
deficiente, cauzate de lipsa investitiilor, mai ales, respectiv:

* pardoseala, parchetul si mocheta foarte uzate si vechi, cauzind mirosul greu sesizat
incd de la intrarea in cladire, pe holuri si in inciperi;

* holurile imobilului imbracate in lambriuri de lemn vechi, deteriorate si zgariate;

* zugriaveala murdari, zgériatd, iar balustrada scirilor avea vopseaua intr-o stare
avansata de uzura (tocita foarte tare, zgariat3);

* cabinele de we din grupurile sanitare nu asigurau intimitatea beneficiarilor, intruct,
nu erau prevazute cu incuietori/zdvoare, iar ménerele usilor erau defecte (le lipsea elementul
tip ”bila” care asigura inchiderea);

* tagnitorile de apa defecte si in stare avansata de degradare (ruginite, sparte);

* la grupurile sanitare - calorifere ruginite (et. 2), plici de faianti si gresie deteriorate
(sparte, ciobite), precum si citeva geamuri sparte, putind reprezenta un pericol pentru
siguranta beneficiarilor;

* dormitoarele beneficiarilor dotate cu mobilier uzat, desperecheat si neadaptat ca stil
pentru o locuintd de copii, acestea avind o imagine generald neprietenoass, rece,

impersonald, exceptie facand dormitoarele tinerelor (16-19 ani);



* ferestrele dormitoarelor previzute cu gratii, aritau ca niste celule, reprezentantii
Centrului motivand ci beneficiarii pot iesi pe fereastrd direct pe acoperisul constructiei
aldturate, ceea ce i-ar pune in pericol. Insa, membrii echipei de vizitd au observat prezenta
gratiilor si la ferestrele dormitoarelor care nu se invecinau cu acoperisul vreunei alte cladiri;
* silile de studiu (cate doud pe etaj), folosite i ca sili de recreere, dotate cu televizor,
diferite jocuri si jucarii, masute si sciunele mici pentru efectuarea temelor, mobilier in
genul celui utilizat in gradinite, nepotrivit pentru beneficiarii cu virste mai mari (sau
mai inalti). Se cuvine a mentiona ca, fiecare dormitor era dotat si cu un birou care putea fi
folosit pentru teme, insd nu era suficient pentru toti copiii dintr-un dormitor;

* lipsa unei cutii pentru depunerea eventualelor reclamatii;

* instalatia electrica fusese refdcutd, iar circuitele erau plasate pe exteriorul peretilor, dand

un aspect neplacut si potentdnd producerea unor accidente

Asistenta medicalid

Centrul avea amenajat un cabinet medical dotat cu mobilier, aparaturd si
instrumentar, astfel incat se puteau acorda beneficiarilor ingrijiri medicale de baza.

La data vizitei, asistenta medicald a beneficiarilor centrului era asigurata de 4
asistenti medicali angajati — 3 asistenti medicali generalisti si un asistent medico-social.
Programul de lucru al cadrelor medicale era de 12 ore (de la 07:00 la 19:00). Din
consultarea programului de lucru din luna septembrie 2019 s-a constatat ci au fost
asigurate 8 ture de noapte. Centrul avea incheiat contract de prestare servicii cu medic
pediatru care acorda consultatii beneficiarilor 4 ore/siptimanai.

Toti beneficiarii Centrului de Plasament ,,SfAnta Maria” Vilenii de Munte aveau
intocmitd fisa medical si erau Inscrisi la medic de familie din localitate.

La admiterea in centru, copilului i se efectua triajul epidemiologic si evaluarea
inifiald a stérii de s@initate. Dupd inscrierea la medicul de familie, in baza biletului de
trimitere completat de acesta, copiilor li se efectuau analize de laborator — examen
coproparazitar, coprocultura, determinare hepatita B si C, HIV — iar in cazul necesititii unor
investigatii améanuntite, copilului i se ficea internare de zi.

in cazul ivirii unor situatii medicale in afara orelor de program a medicului sau a
asistentilor medicali sau in cazul depasirii competentei acestora, beneficiarii erau prezentati
in Compartimentul Primire Urgente a Spitalului Orisenesc Vilenii de Munte care se afla in

imediata apropiere a Centrului.



Din discutiile purtate cu reprezentantii Centrului si documentele puse la dispozitie, a
reiesit ci in dosarele beneficiarilor, verificate prin sondaj, era completat Planul de interventie
pentru sdnitate si planificarea evaludrilor periodice. in dosarul unui copil se regasea
certificat medical pentru orientare gcolard, minorul fiind evaluat de medicul specialist
psihiatrie pediatrica din cadrul Centrului de sinatate mintala Ploiesti.

In cursul lunii septembrie 2019 s-a incheiat un parteneriat intre DGASPC Prahova —
Complexul de Servicii Comunitare ,,Sfanta Maria” Valenii de Munte si Asociatia ,,Noi si
Ceilalti” Filiala Prahova, avand ca scop informarea elevilor de gimnaziu si liceu cu privire
la infectia cu HIV, cresterea constientizarii comportamentelor la risc, in cadrul proiectului
,,Educatie pentru sanéitate 2019”.

in evidenta Centrului de Plasament ,,Sfanta Maria” Valenii de Munte se aflau cinci copii
care detineau Certificat de incadrare in grad de handicap — un copil era incadrat in grad de
handicap accentuat si patru copii erau incadrati in gradul de handicap grav pentru afectiune
psihicd, neurologicd sau neuro-senzorial, unii dintre ei prezentind afectiuni asociate. Unul
din minori beneficia de protezare auditiva.

Unui alt minor, urmare a recomandarii medicului ortoped, i s-a achizitionat gheati
ortopedicd si beneficia de kinetoterapie asigurata intr-un centru de recuperare pentru copii
cu dizabilitati. In situatia acutizarii afectiunii psihice sau al necesititii evaludrii unei astfel
de afectiuni, copilul era internat in Spitalul de psihiatrie Voila, judetul Prahova. Din
examinarea fisei medicale a unui beneficiar a rezultat ca acesta urma tratament pentru
enurezis §i necesita utilizarea de pampers pe timpul noptii, ca urmare se face recomandarea
de achizitionare de pampersi pentru copiii care necesita utilizarea lor.

La data vizitei doi beneficiari aveau indicatie $i urmau tratament pentru afectiuni
neuro-psihice. Medicatia pentru afectiunile cronice cét si cea pentru afectiuni acute era
completatd de cétre medicul de familie pe retete gratuite/compensate sau retete fara
gratuitate. Nu au fost semnalate situatii in care s nu se poata asigura medicatia recomandati
sau sd existe Intarzieri in achizitia medicamentelor. Totusi, din relatdrile reprezentantilor
centrului, a reiesit cé, la achizitionarea de indatd a medicamentelor de la farmacia pe care
centrul o avea in contract, sumele de bani corespunzatoare medicamentelor fira gratuitate
era achitatd din banii personali ai angajatilor. Ulterior, se intocmea referat de necesitate cétre
DGASPC Prahova pentru recuperarea acestor sume.

La nivelul cabinetului medical era intocmit Registrul raport de serviciu in care erau
consemnate informatiile §i evenimentele cu caracter medical. S-a constatat consemnarea
situatiei unui beneficiar, in evidenti cu intirziere psihica usoari, care a fost prezentat

la Compartimentul Primire Urgente pentru ,,plagi contuzi regiune occipitali”, unde



a primit tratament de specialitate chirurgie pediatrici. Insd, nu existau consemnate
informatii cu privire la contextul producerii evenimentului care a provocat leziunea
(ex. lovire/abuz/neglijare/accident), ca urmare se face recomandarea consemnirii in
documentele medicale si registru imprejurarea in care s-a petrecut un eveniment care
a afectat integritatea fizici a beneficiarilor, astfel incit si se poati lua maisurile
corespunzatoare preintimpinirii evenimentelor nedorite.

In Registrul de consultatii pentru anul 2019, medicul cu contract prestari servicii avea
consemnate un numar de 47 consultatii, ultima consultatie fiind inregistrata la inceputul lunii
iulie 2019.

La data vizitei asistentul medical avea in lucru lista cu necesarul de medicamente si
materiale sanitare pentru completarea aparatului de urgenti.

Centrul dispunea de o camera cu destinatia [zolator, unde erau cazati copiii la care, in
urma triajului epidemiologic, se constatau semnele unei afectiuni infecto-contagioase si
cérora, ulterior, li se administra tratamentul corespunzitor (ex. dermatitii parazitara prezenta
la revenirea din vacanti).

Izolatorul era dotat cu doui paturi, chiuveti in cameri si separat toaleta, care
oferea conditii de intimitate. In inciipere era depozitat un frigider defect.

De asemenea Centrul dispunea de o cameri cu destinatia Infirmerie dotati cu 5
paturi, aparat de aer conditionat, grup sanitar cu vas de toaleti si chiuveti si separat
instalatia de dus. Mobilierul, respectiv dulapul, scaunele, rafturile prezentau un grad
avansat de uzurd, la fel si aparatul TV, iar in camer3i era depozitati o masini de spilat
defectd, astfel inciiperea avea un aspect dezorganizat. Avind in vedere aceste aspecte
se face recomandarea de a indepirta din izolator si infirmerie aparatele electro-casnice

defecte si de a le dota corespunzitor, cu mobilier si aparat TV.

Asistenta stomatologicd se asigura prin prezentarea beneficiarilor la cabinetul
stomatologic din cadrul Manastirii Turnu. Un numdir de 3-4 copii erau programati si
prezentati saptdmanal pentru consultatie si tratament stomatologic, acestia fiind transportati
cu magina din dotarea Centrului. Exista si posibilitatea prezentirii in oras, la un cabinet

stomatologic privat, cu plata consultatiei, aceasta fiind suportati de DGASPC Prahova.



Alimentatia

Centrul dispunea de bucitarie, care era dotatd corespunzitor, cu instalatii pentru
prepararea hranei §i era deservitdi de 6 bucétari. Probele alimentare erau pastrate
corespunzitor, timp de 48 de ore in frigiderul destinat acestui scop. Echipa de viziti a
constatat ci vesela prezenta un grad avansat de uzuri, iar la camera de patiserie doi
din pereti prezentau infiltratii, mucegai, ca urmare se recomandi achizitionare de
vesela si efectuarea de reparatii la camera de patiserie.

Beneficiarilor li se asigurau trei mese pe zi si gustari la orele 10.00 si 16.00, avandu-
se in vedere asigurarea unei alimentatii echilibrate, in functie de nevoile specifice varstei si
de regimul alimentar impus de starea de sanitate.

La data vizitei existau recomandari de regim alimentar — pentru 2 copii erau excluse
produsele care contin cacao, iar un copil avea recomandati dieta hipocaloricd. Din
verificarea listelor de meniu pentru o sdptimana, puse la dispozitia echipei de vizitd de catre
reprezentantii Centrului, s-a refinut c# erau respectate aceste recomandiri de regim

alimentar.

Asistenta psihologici

Conform organigramei si a statutului de functii, centrul avea previzute dous posturi
de psiholog, dintre care doar unul era ocupat.

Asistenta psihologica era asiguratd de un psiholog, inscris in Colegiul Psihologilor
din Roménia (abreviat, C.P.R.) in specialitatea Psihologie clinici, avand drept de libera
practicd si fiind atestat profesional in conditiile Legii nr.213/2004 privind exercitarea
profesiei de psiholog cu drept de liberd practicd, infiintarea, organizarea si functionarea
Colegiului Psihologilor din Roménia.

Acesta a participat la un curs de formare continud in domeniul psihologiei, in
conformitate cu art.17 lit. d. din Legea nr.213/2004, potrivit ciruia ,,psihologul cu drept de
liberd practicd are obligatia sd se preocupe de perfectionarea calificdrii profesionale”.

La admiterea in centru, conform prevederilor legale in vigoare, se realiza o evaluare
comprehensiva pe domenii ( sénatate, social, psihologic, educational) a situatiilor si nevoilor
individuale, in functie de care se elabora un program de activitati oferit copiilor (programe
recreative, screening psihologic, activitati de viata independents, tabara de vari, participarea
la programe recreative, vizite si vacante petrecute cu familia de origine, program sportiv).

Evaluarea complexa a copilului avea in vedere evaluarea detaliatd privind situatia

socio - familiald, dezvoltarea psiho-somaticé, starea de sanitate si nivelul de educatie.



Planul individualizat de protectie (PIS) era intocmit anual de cétre managerul de caz,
in colaborare cu echipa multidisciplinard (psiholog, asistent social, responsabil de caz,
educator) si avea ca obiectiv principal asigurarea unui mediu securizant, oferirea unui climat
de crestere si educatie stabil, avand ca finalitate integrarea in familia de origine sau extinsa.

Activitatea profesionald a psihologului se desfdsura la etajul 1 al centrului (la
biblioteca) si consta In evaluarea initiald, evaluarea psihologicd periodicd la un interval de
trei luni, evaluarea anuali si acordarea de suport psiho - emotional, consiliere psihologica.

Referitor la evaluarea initiala/periodica psihologul utiliza instrumente clinice
precum: anamneaza, interviul clinic, metoda observatiei, teste proiective (testul copacului,
Sfamiliei), Matrici Progresive Raven (masoari nivelul de dezvoltare intelectual3).

Din discutiile purtate cu psihologul, s-a retinut ci era necesara achizitionarea
de instrumente clinice standardizate, in vederea alcituirii profilului psihologic al
beneficiarului si personalizirii planului individualizat de integrare/reintegrare sociala.

Fisele de evaluare psihologica cuprindeau datele personale ale copilului, anamneza
(diagnosticul medical si psihodiagnosticul), structurate in cinci sectiuni referitoare la
evaluarea functiilor psihice, comportamentul social adaptativ, integrarea sociald, profil
psihologic, alte observatii clinice, recomanddri pentru planul de abilitare-reabilitare a
copilului.

Din verificarea aleatorie a fiselor de evaluare s-a retinut ¢ in unele dintre
acestea nu erau consemnate, sub semnitura, rezultatele evaluirii, situatiile si nevoile
identificate, recomandirile de servicii si data evaluirii.

Astfel, potrivit prevederilor legale, se impune completarea cu celeritate a
tuturor fiselor de evaluare psihologica, precum si formularea de recomandiiri privind
realizarea unui program de interventie psihologica personalizata.

In conformitate cu Standardul 1.1 Modulul II Ordinul 25/2019 privind aprobarea
standardelor minime de calitate pentru serviciile sociale de tip rezidential destinate copiilor
din sistemul de protectie sociald ,,evaluarea psihologicd are in vedere evaluarea
mecanismelor si functiilor psihice ale copilului, in scopul identificdrii unor conditii sau stiri
patologice din aria cognitivd, afectivd, de comportament, sau a personalitdtii, precum si
Sformularea de recomanddri privind realizarea unui program de interventie psihologicd
personalizat”.

De asemenea, psihologul sustinea anumite activitati ludice, jocuri de rol (Scaune
suprapuse, Exatlon, Scidunele Muzicale), cu scopul de autocunoastere, de dezvoltare

personald, de imbunatétire a imaginii de sine. Acestea se regiseau atét in obiectivele din
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cadrul Programului de acomodare, cét si in activitatile din cadrul programelor de interventie
specializata.

Din discutiile purtate cu psihologul Centrului si din verificarea registrului de evidenta
a actelor profesionale a reiesit ca din decembrie 2018 pana in momentul vizitei au fost
inregistrate 287 de activitati de asistenta psihologica, firi a putea fi specificate formele de
asistenta psihologica acordata.

Ca o consecintd a lipsei tipului de asistentd psihologici acordat (evaluare /
consiliere psihologicii) in registru de evidenti a actelor profesionale, nu a putut fi
constatat numirul de evaludri psihologice, de consiliere psihologici de care au
beneficiat copiii.

Prin urmare, se impune finregistrarea tuturor activititilor de asistenta
psihologica intr-un registru unic de evidentid a actelor profesionale, in care si se
mentioneze data acordirii activititii, numele si prenumele copilului, tipul de
interventie acordati, cu scopul imbunatitirii activititii profesionale.

Totodata, este necesari intensificarea activititii de consiliere psihologici, atat
individuald cit si de grup, cu scopul depdsirii problemelor emotionale, imbunétatirii
performantelor scolare, prevenirii absenteismului scolar

Printre beneficiarii gizduiti in centru erau si copii cu probleme de comportament, cu
afectiuni psihiatrice, carora li se acordau sedinte de consiliere psihologica, de suport psiho-
afectiv cu scopul adoptirii unui comportament adecvat in relatiile cu sine si cu ceilalti.

De asemenea, erau elaborate fise de evaluare psihologica in vederea orientirii scolare
a coplilor cu cerinte educationale speciale, invatimant de masa, cu profesor de sprijin.

Din examinarea aleatorie a dosarelor beneficiarilor a reiesit ¢4, in unele dosare ale
acestora, programul personalizat era nedatat, necompletat, regisindu-se documente
necesare implementarii masurilor educationale adecvate, ca de exemplu: fisa de evaluare
psihologicd, fisd de consiliere a copilului si a familiei, 0 minutd de lucru a echipei
multidisciplinare referitoare la gasirea de solutii cu privire la caz.

Or, pentru a putea monitoriza de citre persoana de referinti evolutia copilului,
erau necesare identificarea nevoilor, personalizarea planurilor de servicii specifice
necesare procesului de reabilitare, dezvoltirii deprinderilor de viati independent:i.

Relatia profesionalé a psihologului cu beneficiarii se baza pe empatie, incredere si
acceptare neconditionatd din partea acestuia fatd de copii, acestia manifestand aprecieri in
acest sens, cu ocazia discutiilor avute cu membrii echipei de vizita.

Din discutiile purtate cu reprezentantii centrului a rezultat ci beneficiarii erau

informati cu privire la serviciile si facilitatile oferite, drepturile si obligatiile acestora.
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Fata de cele expuse, in temeiul art. 43 alin. (1) din Legea nr. 35/199 privind
organizarea §i functionarea institugiei Avocatul Poporului, republicata,

Avocatul Poporului

RECOMANDA
conducerii Centrului de Plasament din cadrul Complexului de Servicii Comunitare
»Sfdnta Maria” Vilenii de Munte, judet Prahova

si intreprindi misurile legale care se impun pentru:

1. efectuarea demersurilor in vederea ocupdrii posturilor vacante (1 psiholog, 1
asistent medical, 2 instructori de educatie) si a celui vacant temporar ( 1 instructor de
educatie);

2. efectuarea de reparatii si actiuni de igienizare, avand in vedere ci la data vizitei
s-au constatat deficientele mentionate in prezentul raport, dintre care amintim:
pardoseala, parchetul si mocheta foarte uzate si vechi, cauzind mirosul greu sesizat inca
de la intrarea n cladire, pe holuri si in incaperi, fiind necesari inlocuirea acestora, * holurile
imobilului imbricate in lambriuri de lemn vechi, deteriorate si zgiriate, * zugraveala
murdari, zgériata, » cabinele de we din grupurile sanitare nu asigurau intimitatea
beneficiarilor, intrucit, nu erau prevazute cu incuietori/zivoare, iar manerele usilor erau
defecte (le lipsea elementul tip bila” care asigura inchiderea), » tisnitorile de api defecte
si In stare avansatd de degradare (ruginite, sparte) — astfel incat se impune inlocuirea sau
eliminarea acestora, * la grupurile sanitare - plici de faiantii si gresie deteriorate (sparte,
ciobite), precum si citeva geamuri sparte, putind reprezenta un pericol pentru siguranta
beneficiarilor, » dormitoarele beneficiarilor dotate cu mobilier uzat, desperecheat si
neadaptat, exceptie facdnd dormitoarele tinerelor (16-19 ani), « ferestrele dormitoarelor
previzute cu gratii, ardtau ca niste celule,  silile de studiu (cate doui pe etaj), folosite si
ca sali de recreere, dotate cu televizor, diferite jocuri si jucdrii, misute si sciunele mici
pentru efectuarea temelor, mobilier in genul celui utilizat in gradinite, nepotrivit pentru
beneficiarii cu virste mai mari (sau mai inalti). Se cuvine a mentiona ci, desi fiecare
dormitor era dotat si cu un birou care putea fi folosit pentru teme, acesta nu era suficient

pentru toti copiii dintr-un dormitor etc.;
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3. montarea unei cutii pentru depunerea eventualelor sugestii si reclamatii,
pentru a putea fi folositd anonim de cétre beneficiari, dat fiind faptul ci la data vizitei aceasta
nu exista;

4. consemnarea in documentele medicale si registrul de evenimente deosebite a
imprejurérilor in care s-a petrecut un eveniment care a afectat integritatea fizici a
beneficiarilor, astfel incdt si se poatd lua misurile corespunzitoare preintdmpinarii
evenimentelor nedorite;

5. achizifionarea de scutece de unica folosinta pentru copiii care necesita utilizarea
lor;

6. dotarea corespunzitoare cu mobilier a camerei de infirmerie si a izolatorului,
inclusiv instalarea unui televizor in camerele mentionate anterior, precum si
indepdrtarea din aceste Incéperi a aparaturii electrocasnice defecte;

7. achizitionare de veseli;

8. intocmirea unui registru de evidentd a actelor profesionale, in care si fie
inregistrate activitatile de asistenta psihologici acordati;

9. achizitionarea de instrumente clinice standardizate cu scopul optimizirii
activitatii profesionale a psihologului;

10. completarea corespunzitoare a tuturor fiselor de evaluare psihologici, care
sd contind rezultatele evaludrii, data evaludrii i semnitura;

11. personalizarea planurilor de interventie specifice in functie de nevoile
identificate;

12. identificarea unor solutii alternative pentru asigurarea securititii copiilor,
altele decét gratiile montate la ferestre, care dau aspect de celule;

13. incurajarea copiilor in a-si decora camerele si spatiile proprii personalizat,
precum si asigurarea celor necesare in acest sens;

14. dotarea sililor de studiu cu mobilier corespunzitor;
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