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Sumar:

Prezentul Raport, intocmit ca urmare a vizitei inopinate la Ciminul pentru Persoane
Virstnice Sacu, judetul Caras-Severin, este structurat pe trei capitole, dupa cum
urmeaza:

1. Cadrul general gi organizarea vizitel

2. Constatarile rezultate din vizita efectuata

3. Recomandari




1. Cadrul general si organizarea vizitei

in conformitate cu art. 35 lit. (@) si art. 39 alin. (3) din Legea nr. 35/1997 privind
organizarea si functionarea institutiei Avocatul Poporului, republicati, la data de 12 noiembrie
2019 a fost efectuatd o vizitd inopinatd la Ciminul pentru Persoane Virstnice Sacu, judetul

Caras-Severin.

La efectuarea vizitei au participat reprezentantii institutiei Avocatul Poporului,

, jurist, _ pstholog, , medic, consilieri in cadrul
Centrului Zonal Craiova al Domeniului privind prevenirea torturii in locurile de detentie si
profesorul » reprezentant al O.N.G.-ului Liga Apdrarii Drepturilor Omului -
Timisoara.

Obiectivul vizitei 1-a constituit consolidarea protectiei beneficiarilor impotriva torturii si
a pedepselor si tratamentelor inumane sau degradante, verificarea modului in care au fost
implementate recomandarile de la vizita anterioari, conditiile de cazare, modul de acordare a
asistentei pentru sdnitate, modul de acordare a asistentei psihologice, sesizari/reclamatii,
precum si verificarea altor aspecte cu relevantd pentru activitatea Mecanismului National de

Prevenire a Torturii in locurile de detentie.

2. Constatirile rezultate din vizita efectuati

a) informatii referitoare la organizarea centrului

Céminul pentru Persoane Vérstnice Sacu, aflat In centrul comunei Sacu, str. Principal,
nr. 202, este o institutie publica de asistentd sociald cu personalitate juridics, preluati de citre
Consiliul Judetean Caras-Severin, fiind in subordinea furnizorului Directia Generald de
Asisten{d Sociald §i Protectia Copilului Caras-Severin.

A fost acreditat conform certificatului de acreditare din data de 22.04.2014 si detine

licenta de functionare din data de 15.02.2017.
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Caminul avea o capacitate de 60 de locuri, iar la data vizitei gizduia 33 de beneficiari
din judetul Carag-Severin, cu varste cuprinse intre 45 si 91 ani. Dintre cei 33 de beneficiari, 10
erau dependenti, 16 semidependenti si 7 independenti; 16 beneficiari (5 barbati si 11 femei)
erau incadrati in grad de handicap.

Beneficiarii serviciilor sociale acordate in Caminul pentru Persoane Varstnice Sacu erau
persoane care din motive de naturd economicd, fizicd, psihicd sau sociali, se aflau in
imposibilitatea de a-si asigura nevoile sociale si de a se intretine singure.

Obiectul de activitate al serviciului social consta in acordarea de gizduire pe perioada
nedeterminatd; prepararea i servirea hranei; ingrijire personald; asistenti medicald; consiliere
de specialitate (psihologici, sociald, juridica etc.); activitati de socializare si petrecerea timpului
liber.

Centrul nu detinea suficiente materiale informative privind activititile derulate si
serviciile oferite in cimin. Nu existau materialele informative care si cuprinda o scurti
descriere a centrului si a serviciilor oferite, o prezentare a spatiilor de cazare individuale
si a spatiilor comune, numirul de locuri din centru, modul de calcul a contributiei
beneficiarului etc., nefiind indeplinite prevederile indicatorului S1.1, Standardul 1 —
Informare, Modulul I Accesarea serviciului din Anexa nr. 1 a Ordinului M.M.J.S. nr.
29/2019 (,, Centrul detine si pune la dispozifia publicului materiale informative privind

activitdtile derulate gi serviciile oferite”).

b) personalul centrului
Structura de personal includea 30 de persoane, dintre care personal de conducere
(director i contabil sef); 18 personal de specialitate de ingrijire si asistenti (un psiholog, un
asistent social, un medic, 2 asistenti medicali, un maseur, 8 infirmiere si 4 ingrijitoare); 6
personal administrativ; 2 personal juridic §i resurse umane si 2 personal financiar contabilitate,
fiind vacante: un post de contabil sef, un post de referent (contabil), un inspector de
specialitate resurse umane, un post de consilier juridic, un post de psiholog si un post de

infirmier.



fn cadrul ciminului raportul angajat/beneficiar era 0,4 din cauza posturilor
vacante, nefiind indeplinite prevederile indicatorului 2.1., Standardul 2 Resurse Umane,
Modulul VI Management si resurse umane din Anexa nr. 1 a Ordinului Ministerului
Muncii si Justitiei Sociale (M.M.J.S.) nr. 29/2019 (,, Pentru serviciile acordate in centrele
destinate persoanelor virstnice dependente incadrate in gradele de dependenti IA, IB si IC,
potrivit Grilei nationale de evaluare a nevoilor persoanelor vérstnice aprobatd prin H.G. nr.
886/2000, raportul angajat/beneficiar recomandat este de minimum 0,56 angajafi la un

beneficiar (1,12/2)”).

¢) conditii de cazare

Céminul pentru Persoane Varstnice Sacu functiona intr-un vechi castel, aflat in parcul
din centrul localititii Sacu si era format din patru corpuri de clidire.

Primul corp (nou) de clidire era compus din 11 camere pentru cazarea beneficiarilor,
din care zece camere cu trei locuri si o camerd cu doud locuri, o bucitirie, o sali de mese (cu
doud grupuri sanitare), un cabinet medical. A doilea corp de clidire (vechi) era format din
patru incaperi folosite de personalul administrativ ca birouri, magazie alimente, club pentru
petrecerea timpului liber, dotat i cu un corp de bibliotecd cu cirti, 7 camere pentru cazarea
batrénilor, din care o camerd cu doud paturi, o cameri cu patru paturi §i cinci camere cu trei
paturi, sald de lecturd-bibilotecd, sald de socializare, izolator. 4l treilea corp de clidire era
format din: spalitorie (douid incdperi), centrald termicd, atelier mecanic, grup electrogen,
uscator si capela. Al patrulea corp de clddire era format dintr-o sald de activititi spatioasi,
multifunctionald, dotatd corespunzitor (mobilier, jocuri, televizor etc.), pentru a fi folositi de
beneficiari la diverse activitdti recreative §i de socializare (jocuri, vizionare de programe si
filme etc.). La sala de activititi erau amenajate si doud grupuri sanitare, dotate corespunzitor.

Curtea cdminului era mare §i bine Intretinutd, avand foisoare dotate cu mese si scaune,
balansoare, voliere §i custi pentru animale, spatiu verde cu pomi fructiferi, doud gridini de
legume si o serd, amenajate cu implicarea beneficiarilor, produscle obtinute fiind folosite la

prepararea hranei. Acestea erau ingrijite si intretinute de beneficiari, fiind in acest mod
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incurajati sd se implice in activititile derulate in gospodiriile anexi, in functie de preferinte.
Unul dintre beneficiari a invitat echipa de vizitd in gridina de legume, in care isi desfasura
activitatea, si era bucuros ci ne-a putut prezenta o parte din produsele obtinute.

Spatiile cdminului se prezentau in general in stare bund, fiind curate si bine intretinute,
cu exceptia holurilor din ambele pavilioane si a douid camere (camera nr. 11 din
pavilionul nou si camera nr. 2 din pavilionul vechi), care prezentau mici portiuni de
igrasie la baza peretilor. Conducerea ciminului a mentionat ci a inceput remedierea
deteriorarilor provocate de infiltratiile de api, din cauza ploilor din ultima perioadd. A fost
prezentatd o adresd formulatd de conducerea ciminului citre D.G.A.S.P.C. Caras-Severin, prin
care se solicita sprijinul pentru obtinerea de fonduri financiare necesare finalizirii lucrarilor.

Dormitoarele erau amenajate astfel incit si asigure un mediu ambiant, confortabil,
adaptat nevoilor beneficiarilor, dispuneau de mobilier suficient (masi, scaune, dulap, noptiere
etc.); permiteau accesul facil al personalului pentru efectuarea tratamentului si igienei
individuale zilnice. Dormitoarele din corpul de clidire nou aveau o structuri tip apartament, din
holul principal se intra intr-un hol mic, care era comun pentru douii camere si o baie.
Dormitoarele din corpul de clidire vechi erau tip apartament, dispunind de o baie si o
sufragerie la doud camere.

Fiecare beneficiar dispunea de lenjerie de pat, pituri si alte obiecte de cazarmament,
curate §i in stare buni. Lenjeria de pat se schimba ori de cite ori era nevoie, mai ales in cazul
beneficiarilor cu afectiuni de continenta.

S-a constatat cd atmosfera in cadrul ciminului era una familiald, camerele erau
luminoase, spatioase si primitoare, cu un nivel adecvat de confort, beneficiarii erau incurajati
sd-g1 personalizeze camerele, mai multe camere fiind personalizate.

Grupurile sanitare erau separate pe sexe §i erau amplasate in imediata apropiere a
dormitoarelor. Erau suficient de spatioase si dotate corespunzitor (scaun de wc cu capac,
chiuvete si instalatii de apa calda §i rece, hértie igienici si sdpun). Echipa de viziti a constatat
cd la doud grupuri sanitare instalatiile tehnico-sanitare erau ruginite si cu grad ridicat de

uzurai.



Apa rece era asigurati permanent, iar apa caldi conform unui program aprobat de
conducerea ciminului. Beneficiarii care doreau si faci baie in afara programului stabilit aveau
la dispozitie, in pavilionul vechi, dous bii modernizate, dotate cu cadi s1 boiler, iar una dintre
béi avea in dotare un aparat special (macara) pentru mobilizarea persoanelor nedeplasabile cu
dizabilitati, in vederea asigurarii igienei corporale.

In timpul vizitei, mai mulfi beneficiari au discutat cu membrii echipei de viziti, atat
despre conditiile de cazare, cét si despre modul in care le erau respectate drepturile legale.
Au mentionat cd in cimin conditiile sunt foarte bune, este asigurati asistenta medicala
permanent, méancarea este preparati zilnic si este de calitate, personalul amabil, se organizau

excursii §i se serbau zilele de nastere ale beneficiarilor etc..

d) asigurarea hranei

Fiecare persoand varstnicd beneficia de 3 mese/zi si dous gustiri, fiind asigurat un aport
caloric de aproximativ 2500 calorii/zi. Starea de nutritie si de hidratare a beneficiarilor era
corespunzitoare. Meniul zilei si programul de servire a mesei erau afisate la loc vizibil, la
intrarea in sala de mese, unde erau si doui frigidere utilizate pentru depozitarea alimentelor
care apartineau beneficiarilor. Sala de mese era luminoasi si spatioasd, mobilierul era
corespunzator (mese scaune, televizor, acvariu), beneficiarii puteau servi masa intr-o singuri
serie, iar temperatura ambientald era corespunzitoare.

Bucitdria dispunea de incdperi separate pentru curitarea legumelor si depozitarea
alimentelor, vestiar, grup sanitar si dus separat pentru personal. Conditiile de igiena din blocul
alimentar erau corespunzitoare: peretii placati cu faianti, pardoseala cu gresie, usor de
intretinut.

Magazia de alimente corespundea standardelor igienico-sanitare, alimentele erau
departajate corespunzator in trei frigidere, in lada frigorifici si pe rafturi.

Conditiile de preparare §i servire a hranei corespundeau cerintelor de igiend, siguranti,
functionalitate si confort. Echipa de vizitd a verificat hrana ce urma si fie serviti la masa de

pranz si a constatat ci era corespunzitoare din punct de vedere fizic si organoleptic.



Conform declaratiilor personalului si beneficiarilor, se tinea cont in alcituirea meniului
de preferintele vérstnicilor, hrana era diversificati, iar cantitatea si calitatea acesteia erau
mulfumitoare.

Majoritatea beneficiarilor erau diagnosticati cu afectiuni medicale cronice (hipertensiune
arteriald, diabet zaharat) care necesitau un anumit regim alimentar, astfel ca la intocmirea
meniului se respectau principiile unei alimentatii dietetice, conform recomandirilor medicului.

Erau prelevate probe alimentare, care erau depozitate timp de 48 de ore intr-un frigider
separat, prevazut cu termometru si grafic de temperaturd completat zilnic, conform prevederilor
cuprinse in Ordinul Ministerului Sanititii nr. 976/1998 pentru aprobarea Normelor de igiend

privind productia, prelucrarea, depozitarea, pistrarea, transportul si desfacerea alimentelor.

J) acordarea asistentei medicale, tratament si ingrijiri

Caminul avea cabinet medical amenajat conform prevederilor legale cuprinse in ordinul
Ministerului Sanatitii §i Familiei nr. 153/2003 pentru aprobarea Normelor metodologice
privind infiintarea, organizarea si functionarea cabinetelor medicale. Cabinetul medical era
dotat cu mobilier (canapea de consultatii, birou medic, dulap de medicamente si materiale
sanitare), aparaturd medicald (tensiometru, stetoscop, glucometru, termometre etc.), aparat de
urgentd cu medicamente si materiale sanitare conform baremului minimal, cAntar, echipament
informatic etc.

Serviciile de asistentd medicald primard pentru beneficiari erau acordate de medicul
angajat al cdminului si de medicul de familie din localitate, la care erau inscrisi beneficiarii.
Programul de activitate al medicului angajat era de 8 ore zilnic.

Asistenfa medicald era asigurati si de doi asistenti medicali generalisti, repartizati in
doud ture, dimineata §i dupd amiaza, cu program de activitate de 8 ore zilnic. In zilele
nelucritoare, unul din asistentii medicali asigura permanenta telefonic, iar in cazul distribuirii
tratamentului strict supravegheat, precum si in orice situatie de necesitate, se deplasa la cimin
pentru a acorda asistentd medicali.

Ingrijirea personali a beneficiarilor aflati in situatie de dependenti era responsabilitatea

celor 8 infirmieri angajati.



Caminul avea amenajati o sald de kinetoterapie dotati corespunzitor (canapea de
tratament, biciclete medicinale, aparat de vibromasaj etc.) si avea angajat personal de
specialitate (maseur), fiind respectate prevederile legale cuprinse in Ordinul Ministerului
Muncii si Justitiei Sociale nr. 29/2019, Anexa 1 Standardele minime de calitate pentru serviciile
sociale cu cazare organizate ca centre rezidentiale destinate persoanelor vArstnice. Activititile
de recuperare/reabilitare functionald erau consemnate intr-un registru de evidenti a activitatii
zilnice si in figele individuale ale beneficiarilor.

Medicul si asistenta medicald de serviciu efectuau zilnic controlul stirii de sinitate a
beneficiarilor. De asemenea, erau verificate igiena camerelor, a grupurilor sanitare, blocului
alimentar si silii de mese etc.

La data vizitei, toti beneficiarii cazati in cimin erau diagnosticati cu diferite afectiuni
medicale cronice (boli cardiovasculare, artroze degenerative, afectiuni neurologice, digestive,
metabolice, demente cu deficit cognitiv, afectiuni cerebrovasculare etc.).

Beneficiarii aveau intocmite fise medicale unde erau consemnate date referitoare la
starea de sdndtate (antecedente personale patologice, diagnosticul medical principal si
afectiunile asociate, rezultatele consultatiilor efectuate, tratamentul recomandat, recomandiri cu
privire la necesitatea efectudrii unor examene de specialitate, rezultate ale investigatiilor
paraclinice, precum si recomandiri de specialitate privind tratamentul igienico-terapeutic si de
recuperare §i regimul alimentar). La fisele medicale erau atasate bilete de externare din spital,
scrisori medicale etc.

Existau intocmite fise de monitorizare servicii, conform prevederilor cuprinse in Anexa
1 din Ordinul Ministerului Muncii si Justitiei Sociale nr. 29/2019 privind Standardele minime
de calitate pentru serviciile sociale cu cazare organizate ca centre rezidentiale destinate
persoanelor varstnice.

Consultatiile medicale de specialitate (cardiologie, boli interne, neurologie, psihiatrie,
chirurgie, oftalmologie etc.) erau asigurate prin prezentarea beneficiarilor 1a unititi medicale
din municipiile Caransebes sau Resita, in baza biletului de trimitere intocmit de medicul de

familie. In cazul unora dintre beneficiarii diagnosticati cu afectiuni medicale cronice au fost
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prezentate echipei de vizitd documente medicale care atestau reevaluarea periodici a acestora
(scrisori medicale, bilete de externare etc.). Acestea erau atasate la dosarele medicale ale
pacientilor.

Au fost identificati insid si unii beneficiari care nu fuseserd reevaluati periodic,
conform recomandirii medicului specialist. Echipa de vizitd a retinut faptul ci unii dintre
acesti beneficiari erau diagnosticati cu afectiuni psihice cronice, fiind necesari reevaluarea
periodicé a diagnosticului si conduitei terapeutice. Conform prevederilor legislative cuprinse in
Ordinul Ministerului Muncii si Justitiei Sociale nr. 29/2019, , centrul faciliteazs accesul
beneficiarilor la servicii medicale de specialitate din ambulatorii sau, dupd caz, spitale,
inclusiv la cabinete stomatologice.”

fn anul 2019 au fost consemnate 17 interniri in spital ale beneficiarilor. Majoritatea
interndrilor au fost efectuate in scopul reevaluirii periodice de specialitate a beneficiarilor
diagnosticati cu afectiuni medicale cronice (respiratorii, cardiovasculare, metabolice,
oftalmologice, neurologice, psihice etc.). Conform biletelor de externare din spital, beneficiarii
au primit ingrijiri medicale i tratament de specialitate, precum si recomandiri cu privire la
conduita terapeutica ulterioara.

In situatia in care simptomatologia beneficiarilor sau agravarea stirii de sinitate a
depdsit competenta personalului medical, a fost apelat Serviciul National Unic de Urgenti 112.
Conform datelor consemnate in evidentele medicale, in anul 2019 au existat 13 solicitiri ale
Ambulantei prin Serviciul 112. Beneficiarii au fost transportati la Unitatea de Primiri Urgente,
au fost consultati de medici specialisti, iar in 11 cazuri s-a recomandat internarea in spital.

Din interviurile membrilor echipei de vizitd cu mai multi beneficiari a rezultat ci, acestia
erau mulfumiti de asigurarea asistentei medicale, tratamentul administrat si relatia cu personalul
medical si auxiliar.

Beneficiarii cazati primeau tratament medical in baza prescriptiei eliberate de medicul
centrului, medicul de familie sau alti medici specialisti. Medicamentele erau pistrate la

cabinetul medical in pungi individualizate pentru fiecare beneficiar si erau distribuite conform

prescriptiei medicale, de cétre personalul medical de serviciu.
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Din verificarea documentelor medicale a rezultat ci la data vizitei 31 de beneficiari
primeau tratament recomandat de medicul de familie sau de medicul specialist, acestia fiind
diagnosticati cu diverse afectiuni medicale cronice (cardiovasculare, digestive, metabolice,
neurologice, psihice etc.). Referitor la beneficiarii diagnosticati cu afectiuni psihice, 7 primeau
tratament neuroleptic recomandat de medicul psihiatru.

In cadrul ciminului exista amenajat un izolator cu paturi si grup sanitar propriu. Nu au
existat cazuri diagnosticate cu boli infecto-contagioase in anul 2019.

Nu au fost inregistrate evenimente deosebite sau decese in cursul anul 2019.

g) acordarea asistentei psihologice

Conform organigramei, ciminul avea previzut un post de psiholog, dar acesta era
vacant la data vizitei. Pand la data de 01.03.2019, existase un psiholog angajat in cadrul
Compartimentului Asistentd Sociald si Psihologici al Caminului pentru Persoane Varstnice
Sacu, dar conform deciziei D.G.A.S.P.C. Caras-Severin, contractul individual de munci al

acestuia a incetat, varstnicii nebeneficiind de niciun fel de asistenti psihologici.

In dosarele beneficiarilor au fost regisite urmatoarele documente completate de citre
psiholog, in anul 2018: Fisd de observatie, Raport de evaluare psihologica. in Fisa de observatie
erau identificate diverse probleme ale beneficiarilor: consum de alcool, agresivitate verbali,
agitatie psihomotorie, tulburdri de comportament, dispozitic depresiva, iritabilitate,
heteroagresivitate etc. Se recomanda consiliere psihologici. Raportul de evaluare psthologica
cuprindea evaluarea functiei cognitive, evaluarea statusului sensorial si psihoafectiv, evaluarea
personalitdtii etc. Psihologul avusese Intocmit un Registru de evidentd a actelor profesionale,
iar ultima inregistrare era din 03.12.2018. In Registru erau consemnate doar evalusri s fige de
observatie, nu au fost regdsite consemniri ale eventualelor consilieri psihologice. Au fost
regasite Planuri individualizate de ingrijire §i asistentd, alcituite din mai multe sectiuni: Plan
individualizat de asistentd si ingrijiri sociale, servicii socio-medicale, Plan individualizat de
recuperare $i reabilitare, Plan individualizat de integrare/reintegrare sociali, acesta fiind

intocmit de citre asistentul social si psiholog. Erau stabilite diverse obiective: imbunititirea
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imaginii de sine, cresterea abilititilor de rezolvare de probleme, armonizarea relatiilor de
familie si de grup, prevenirea situatiilor de abuz si neglijare, cresterea autonomiei personale etc.
Echipa multidisciplinard intocmea si Fisa de evaluare/reevaluare periodici (medic, psiholog,

asistent social, inspector de specialitate).

Fusesera aplicate diverse teste MMSE, GDS-30, Scala geriatricd de evaluare a depresiei,

Scala de evaluare a simptomelor SCL-90, diverse chestionare etc.

h) sesizdri/ reclamatii

Centrul detinea propria proceduri privind sesizirile si reclamatiile, prin care se stabilise
modul de comunicare cu beneficiarii, modul de formulare a sesizirilor si reclamatiilor, cui se
adreseazd si cum se inregistreazi, modalitatea de rispuns citre beneficiari si modul de
solutionare. Echipa de vizita a constatat ci este necesari revizuirea Procedurii
operationale privind sesizirile si reclamatiile, deoarece la punctul 7 alin. (3) se mentiona
ca documentul de referinta aplicabil activitiitii procedurate este Ordinul nr. 2126/2014,
care a fost abrogat la data de 15.02.2019, odati cu intrarea in vigoare a Ordinului nr.
29/2019.

Centrul avea un recipient de tip cutie postali, in care se puteau depune
sesizdrile/reclamatiile scrise, dar nu era previzut cu un sistem de inchidere si era amplasat
in holul de la intrarea in pavilionul vechi, unde erau cazati mai putin beneficiari, fiind
astfel mai putin accesibil persoanelor varstnice din pavilionul nou. Nu erau astfel
indeplinite in totalitate prevederile indicatorului 3.1., Standardul 3 - Sesiziri/Reclamatii,
Modulul V Drepturi si Etici, din Anexa nr.1 a Ordinului nr. 29/2019 (, Cutia pentru
sesizari §i reclamatii este dispusd intr-un loc accesibil tuturor beneficiarilor”).

In cadrul vizitei s-a verificat s1 modul de informare a beneficiarilor despre posibilitatea
depunerii de sesiziri/reclamatii sau despre exprimarea unei nemultumiri in legituri cu calitatea
ingrijirii §i protectiei in cimin. La sediul ciminului nu exista intocmit un Registrul de
evidenta privind informarea beneficiarilor, in conformitate cu prevederile indicatorului

3.2., Standardul 3 - Sesiziri/Reclamatii, Modulul V Drepturi si Eticii, din Anexa nr.1 a
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Ordinului nr. 29/2019 (, Informarea beneficiarilor privind formularea de sesiziri sau
reclamatii se consemneaza in registrul de evidentd privind informarea beneficiarilor”). A fost
verificat §i Registrul de sesizari i reclamatii, care era inregistrat si numerotat si in care, in anii
2018 §i 2019, nu au fost inregistrate reclamatii din partea beneficiarilor.

Din interviurile cu beneficiarii a rezultat ci unii nu erau informati asupra modului
de formulare a sesizirilor si reclamatiilor in conformitate cu prevederile procedurii
operationale privind sesizirile si reclamatiile si ale.indicatorului 3.2., Standardul 3 -
Sesizari/Reclamatii, Modulul V Drepturi si Etici, din Anexa nr. 1 a Ordinului nr. 29/2019
(., Informarea beneficiarilor se realizeazd in termen de maxim 5 de zile de la admitere”).
Totusi, cativa beneficiari au tinut s3 precizeze ci au o relatie buni cu personalul centrului sicd
nu au avut motive s sesizeze ceva in scris, iar dacd aveau probleme, acestea erau solutionate

de conducerea ciminului.

In timpul vizitei a fost verificat s1 modul in care au fost implementate recomandirile de
la vizita anterioari, efectuati la data de 23.11.2015.

In continuare, prezentim Recomandirile transmise conducerii Ciminului pentru
Persoane Vérstnice Sacu, judetul Caras-Severin, in urma vizitei anterioare, si modul de

implementare a recomandarilor formulate.

1. Echipa de vizitd a recomandat conducerii Caminului pentru Persoane Varstnice Sacu,
Judetul Carag-Severin, in urma vizitei anterioare:  efectuarea operatiunilor de igienizare a
camerel nr. 3 (pavilionul nou) §i repararea mobilierului deteriorat din aceastd camers; o
imbunatatirea iluminatului natural in camerele nr. 2 i nr. 3 din pavilionul vechi, prin toaletarea
copacilor din fata ferestrelor, care obturau patrunderea luminii naturale in camere; ® studierea

posibilitatilor de eficientizare a distributiei caldurii in camerele situate in pavilionul vechi.

In cadrul vizitei de verificare a implementdrii recomanddrilor, echipa de vizitd a constatat
cd, de la data efectudrii primei vizite (noiembrie 2015) pénd la data celei de-a doua vizite

(noiembrie 2019), recomanddrile au fost implementate: s-au efectuat operatiuni de igienizare a

12



camerei nr. 3 (pavilionul nou) si s-a inlocuit mobilierul deteriorat din aceastd camerd; cu
sprijinul Primdriei comunei Sacu s-a efectuat toaletarea copacilor din faga ferestrelor pentru a
permite accesul luminii naturale in camerele nr. 2 si 3 din pavilionul vechi si s-au remediat
problemele cu distributia cdldurii in camerele situate in pavilionul vechi. Recomandiri

implementate.

2. Echipa de vizitd a recomandat conducerii Caminului pentru Persoane Virstnice Sacu,
Judeful Caras-Severin, in urma vizitei anterioare: ® analizarea posibilititii de suplimentare a
cantitdtii de produse igienico-sanitare distribuite beneficiarilor.

Echipa de vizitd a constatat cd s-a suplimentat cantitatea de produse igienico-sanitare

distribuitd fiecarui beneficiar. Din documentele prezentate de conducerea caminului si din
interviurile cu beneficiarii, a rezultat cd produsele igienico-sanitare au fost suplimentate dupd
efectuarea vizitei. Recomandare implementatd.
3. Echipa de vizitd a recomandat conducerii Cdaminului pentru Persoane Varstnice Sacu,
Jjudetul Caras-Severin, in urma vizitei anterioare: ® introducerea §i prepararea meniului
specific pentru diabetici §i a meniului hiposodat, acolo unde exista recomandare; ® analizarea
posibilitdtii de achizitionare a incd unui frigider destinat depozitirii alimentelor detinute de
beneficiari.

Echipa de vizitd a constatat cd s-a instituit un regim hiposodat tuturor beneficiarilor,
datd fiind prezenta afectiunilor cardio-vasculare la majoritatea beneficiarilor caminului. De la
data vizitei anterioare a fost achizifionat incd un frigider, destinat depozitdrii alimentelor
detinute de beneficiari. Recomandiri implementate.

4. Echipa de vizitd a recomandat conducerii Caminului pentru Persoane Vérstnice Sacu,
Judetul Carag-Severin, in urma vizitei anterioare: ® examinarea posibilititii de asigurare
administrarii insulinei §i a medicatiei sub supraveghere si numai de citre cadrul medical
specializat, in special in cazul beneficiarilor diagnosticati §i cu probleme neuro-psihice; ®
consemnarea in figsa beneficiarilor a oricdrei traume suferite in decursul institutionalizarii si

modul in care s-a produs aceasta; @ consemnarea dependentei de alcool in fisa beneficiarei cu
13



etilism cronic maladiv i inscrierea acesteia intr-un program de consiliere psihologica, pentru

combaterea dependentei de bauturi alcoolice.

Referitor la examinarea posibilitatii de asigurare permanentd a asistentei medicale §i
ingrijirii paliative acordate beneficiarilor, avind in vedere noul Regulament de organizare i
Junctionare a Caminului pentru Persoane Vérstnice Sacu, echipa de vizitd a constatat cd
asistenfa §i ingrijirea paliativd nu mai fac obiectul de activitate al Caminului pentru Persoane
Virstnice Sacu. Conform graficului de activitate al personalului medical, asistenta medicald
era asigurata in doud ture, intre orele 8-22, astfel incdt distribuirea tratamentului medical
strict supravegheat era efectuatd numai de cdtre personalul medical. In zilele nelucritoare,
unul din asistentii medicali asigura permanenta telefonicd la domiciliu, iar in cazul distribuirii
tratamentului strict supravegheat, precum si in orice situatie de urgentd, acesta se deplasa la
camin pentru a acorda asistentd medicald. In urma verificdrii fiselor medicale ale
beneficiarilor s-a constatat c¢d accidentele suferite de beneficiari pe parcursul
institufionalizarii (cdderi, traumatisme etc.), precum §i acordarea ingrijirilor medicale in
aceste situatii, erau consemnate corespunzdtor in documentele medicale; etilismul cronic
(dependenta de alcool) era consemnat ca diagnostic, iar la recomandarea medicului,
beneficiarii urmau tratament hepatoprotector in vederea diminudrii consecintelor consumului
de alcool asupra stirii de sdndtate. Referitor la includerea beneficiarilor diagnosticati cu
etilism cronic intr-un program de consiliere psihologicd, acest lucru nu era posibil datoritd

Japtului ca postul de psiholog era vacant la data vizitei. Recomanddri implementate.

5. Echipa de vizitd a recomandat conducerii Caminului pentru Persoane Varstnice Sacu,
Judeful Caras-Severin, in urma vizitei anterioare: ® igienizarea clubului din curtea ciminului si
utilizarea acestuia conform destinatiei sale.

Echipa de vizitd a constatat cd sala de activitdfi a fost igienizatd §i dotatd corespunzdtor
(mobilier, jocuri, televizor, etc.) pentru a fi folositd de beneficiari la diverse activitdti
recreative §i de socializare (jocuri, vizionare de programe si filme, etc.). Recomandare

implementatd.
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Avand in vedere aspectele constatate, in temeiul art. 43 alin. (1) si art. 47 din Legea nr.
35/1997 privind organizarea §i functionarea institutiei Avocatul Poporului, republicati,

Avocatul Poporului

RECOMANDA

conducerii Ciminului pentru Persoane Virstnice Sacu, judetul Caras-Severin, si

intreprinda misurile legale care se impun pentru:

¢ intocmirea de materiale informative privind activititile derulate si serviciile oferite in
cdmin §i punerea lor la dispozitia publicului;

e continuarea demersurilor pentru obtinerea fondurilor necesare in vederea remedietii
deteriordrilor constatate la peretii holurilor si a celor doud camere (camera nr. 11 din
pavilionul nou si camera nr. 2 din pavilionul vechi);

o efectuarea demersurilor necesare in vederea ocupirii posturilor vacante;

o efectuarea demersurilor necesare in vederea achizitionirii si montarii unor bare de sprijin
pe peretii holurilor si la grupurile sanitare si inlocuirea instalatiilor tehnico-sanitare cu
grad ridicat de uzuri;

e identificarea unor solutii de implicare mai activd a personalului medical si facilitarea
accesului la consultatii medicale de specialitate in scopul reevaluirii periodice a tuturor
beneficiarilor diagnosticati cu afectiuni medicale cronice;

e revizuirea Procedurii operationale privind sesizdrile si reclamatiile in conformitate cu

prevederile Ordinului Ministerului Muncii si Justitiei Sociale nr. 29/2019;
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e amplasarea cutiei pentru sesizari $i reclamatii intr-un loc accesibil tuturor beneficiarilor
si asigurarea acesteia cu un dispozitiv de inchidere;

¢ informarea beneficiarilor privind modul de formulare a sesizarilor si reclamatiilor in
conformitate cu prevederile Procedurii operationale privind sesizirile §i reclamatiile si

intocmirea Registrului de evidenta privind informarea beneficiarilor.

Craiova: 6 februarie 2020
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