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RAPORT

privind vizita de monitorizare desfisuratii la Casa de Tip Familial *Joana”, comuna
Diosti, judeful Dolj

Sumar:

Prezentul Raport intocmit ca urmare a vizitei de monitorizare inopinate efectuati Ia
Casa de Tip Familial *Ioana”, comuna Diogti, judeful Dolj, efectuati in temeiul prevederilor
art, 11 alin. (1) din Legea nr. 8/2016, privind infiinfarea mecanismelor previzute de Conventia
privind drepturile persoanelor cu dizabilititi, este structurat in trei sectiuni, dupii cum
urmeazi:

L Cadrul general si organizarea vizitei.
I1. Constatirile rezultate in urma vizitei efectuate.
III. Recomandiri




E Cadrul general gi organizarea vizitei

Prin Ordinul presedintelui Consiliului de Monitorizare nr. 32/23.03.2022 a fost dispusi
efectuarea unei vizite de monitorizare neprogramati, in perioada de 23,03.2022 - 24.03.2022,
la Casa de Tip Familial ”Ioana”, comuna Diogti, judeful Dolj denumit in continuare
»centru”. Vizita a fost dispusi in urma unui articol din mass-media referitor 1a un copil de 13
ani din cadrul DGASPC Dolj, care a fost g#sit mort intr-o hazna dezafectaté din apropierea
Casei de Tip Familial “Joana”, comuna Diosti.

Din echipa de vizité au ficut parte - inspector de monitorizare in cadrul
Consiliului de Monitorizare. in calitate de coordonator al echipei, " 1—expert
independent §i ! s - expert independent, reprezentan(i ai societifii civile.

11, Constatirile rezultate in urma vizitei efectuate
1, Descrierea serviciului social

Casa de Tip Familial ,,Joana", situaté in comuna Diogsti, judetul Dolj este o institutie de tip
rezidential destinaté copiilor cu dizabilitafi, fara personalitate juridicé care face parte din cadrul
Directiei Generale de Asisten(# Socialé si Protectia Copilului Dolj.

Casa de Tip Familial ,Joana" are o capacitate maxim de 12 de locuri iar la data efectuirii
vizitei de monitorizare gazduia un numér de 8 beneficiari, 4 fete i 4 baieti (copii cu dizabilitati
grave),

Centrul este autorizat si functioneze, conform licentei de functionare seria LF nr.
0001235/22.10.2020 pe o perioadd de 5 ani.

Din analiza statului de functii, s-a constatat ¢ la nivelul centrului sunt prevézute un numér

de 21 de posturi, la data vizitei fiind ocupate 15 posturi, astfel:

Denumirea functiei Nr. posturi In statul de Posturi vacante
functii
Sef céntru L 1
Instructor educaie 10 1
Educator 1 0




Asistent medical 5
Asistent social 1
Psiholog 1
Muncitor calificat 2

TOTAL 21

2. Beneficiarii sunt copii cu vérsta cuprinsi intre 0 - 18 ani care nu urmeazi nicio forma
de invitimaént, la dosar existdnd adeverinte cd acestia nu se incadreazi niciunei forme de
fnvitdmant, lipsiti temporar sau definitiv de ingrijive pirinteascs, urmare a stabilirii m3surii
plasamentului fn regim de urgentd/plasamentului intr-un serviciu de tip rezidential pentru copii

cu dizabilitati.

Structura pe gen

4 fete
4 biieti

Viirsta Nr. de beneficiari
9 ani 1

10 ani 1

11 ani 1

12 ani 2

13 ani 1

14 ani 1

16 ani 1

Total beneficiari: 8

Grad handicap | Grav cu | Grav Accentuat Mediu Usor
asistent
personal
Nr. 0 8 0 0 0
Beneficiari
Tip handicap | Mental Psihic Vizual Asociat Fizic




Nr, 8 0 0 0 0
Beneficiari

3. Respectarea drepturilor previzute de Convenfia privind drepturile
persoanelor cu dizabilititi (denumitii fn continuare CDPD)

a) Accesibilitate, mobilitate personald, libertatea de expresie §i opinie §i accesul la
informatie (art. 9, 20,21 din CDPD)

Casa de Tip Familial Ioana” se afld in comunifate, iar beneficiarii au acces la toate
resursele comunitéitii (servicii de sin¥tate, munci, invifimént, culturd §i petrecerea timpului
liber).

Pentru deplasarea la exteriorul sau in interiorul centrului, acolo unde sunt diferene de nivel,
existd rampe de acces dar nu existd suport tip mén# curentd. Béile si toaletele nu sunt
accesibilizate.

Ghidul si Carta beneficiarului sunt puse la dispozitia copiilor i a vizitatorilor acestora, dar
nu sunt afisate in limbaj accesibil pentru beneficiari, acestia nestiind sé scrie si s citeasca.

fn ceea ce privete accesul la informatiile oferite de mass-media, copiii au acces la televizor
doar in camera de zi.

Copiii nu au acces la informafii prin internet, la nivelul centrului neexistind conexiune
la internet pentru acegtia. Dintre tofi copiii doar unul fine legitura cu familia, angajatii
centrului punéndu-i la dispozifie un telefon mobil, la dosarul personal al acestuia existind o
not# de informare in acest sens.

b) Recunoagtere egalii in fata legii §i accesul la justitie (art. 12 i art. 13 CDPD)

fn centru nu a fost cazul de asistentd juridica si niciun copil nu este implicat intr-un proces
civil sau penal. _

Pentru 6 copii s-a deschis procedura de adoptie, acestia fiind pérésiti de ciitre parini ncd
de la nagtere.

Reprezentantul legal pentru cei 8 copii este geful centrului.

¢) Libertatea gi siguranfa persoanei, nimeni nu poate fi supus torturii si niciunui fel de
pedeapsi sau de tratament crud, inuman ori degradant, nimeni nu poate fi supus
exploatiirii, violentei gi abuzului, protejarea integrititii persoanei (art. 14, 15, 16, 17
din CDPD)

Centrul dispune de o curte mare care nu este imprejmuitii in totalitate, amenajata
cu arbori §i un balansoar.

Din discutiile purtate cu geful de centru si cu o parte din angajati, echipa de
monitorizare a constatat c¢ii in data de 21.03.2022 un copil a rimas nesupravegheat gi a
péviisit curtea centrului fiind gsit dupa aproximativ 2 ore decedat intr-o fosd septicii
aflatii la o distantii de 50 de metri de curtea centrului.

De asemenea, echipa de viziti a constatat ci geful de centru nu a ficut niciun
demers legal pentru asigurarea perimetrului centrului.



fn urma acestui eveniment Parchetul de pe langd Tribunalul Dolj a deschis un
dosar penal, iar conducerea DGASPC Dolj a dispus constituirea unei comisii de cercetare
disciplinara,

Conform procedurii de evaluare §i prevenire a riscurilor nr. 771/02.09.2019, seful
de centru trebuia s ia toate misurile de sigurant si securitate legale si necesare pentru
asigurarea protectici copiilor, personalului §i a vizitatorilor impotriva evenimentelor si
accidentelor cu potengial vitimiitor, inclusiv cu privire la solufionarea unor situatii de
crizii care pot fi anticipate.

fn timpul de vizitei echipa de monitorizare a constatat faptul ci, pe latura din
stinga curtii centrului nu existii o porfiune din gard, iar in partea din dreapta cxisti o
poartd firi sistem de inchidere, locuri prin care copii pot pirdisi oricind centrul sau
persoane striiine pot intra oricfind in centru.

Situatia de fapt constatati de echipa de monitorizare a demonstrat ci nu s-a
respectat pr revederile procedurii mentionate, in sensul in care nu s-a asigurat protectia
copiilor prin intreprinderea demersurilor in vederea securizirii perimetrului cu gard gi
porti cu sisteme de inchidere (din discutiile purtate cu geful centrului a rezultat i nu s-a
ficut niciun referat ciitre DGASPC Dﬂlj in acest sens) care s nu permitd accesul
persoanelor striiine din exteriorul curtii §i a iegirii copiilor nesupravegheati.

Incidentul care a implicat minorul M. S. M. ar fi putut fi evitat in mésura in care
ar fi fost depuse toate diligentele in vederea securizirii perimetrului.

in afara programului normal de lucru, copii sunt supravegheafi seara §i noaptea
de ciitre personalul de turi format numai din doi educatori §i un asistent medical.




Centrul nu dispune de serviciu de pazé, dar dispune de 4 camere video.
Centrul are o curte generoash, iar in partea din spate a acesteia existé o zond in care se
giseste depozitat material lemnos, care ar putea duce la rinirea copiilor.

La nivelul centrului nu se practicd contenfionarea.

Centrul detine o procedurd privind protectia fmpotriva neglijarii, exploatdrii, violenfei
si abuzului, nefiind semnalati nicio situatie in acest sens.

fn registrul de evidentd a cazurilor de abuz, neglijare §i discriminare nu sunt inregistrate
astfel de cazuri. .

Referitor 1a respectarea dreptului de a face sugestii §i reclamatii, in centru era amplasaté
o cutie pentru depunerea eventualelor sugestii si reclamatii gi se deschide o dat¥ pe séiptdména
de cétre geful de centria in prezenta beneficiarilor.

d) Libertatea de migcare si cetatenia, viatd independenti si integrare in comunitate,
(art. 18, 19 din CDPD), abilitare §i reabilitare, participarea la viata culturali,
activitifi recreative, timp liber §i sport (art.26, 30 din CCPD)

in urma verifichrilor efectuate, echipa de monitorizare a constatat cé certificatele de
handicap ale copiilor sunt revizuite in termen, acestea aflandu-se Tn dosarele sociale ale
acestora.

Referitor Ja modul de gestionare a dosarelor personale ale copiilor, s-a constatat cé toti
copiii prezenti In centru au un dosar social individual, cu un continut complex al documentelor




printre care planul de servicii/planul individualizat de protectie, evalu#ii detaliate, programe
educationale,

Serviciile de recuperare/reabilitare a copiilor se efectueaza prin intermediul Centrului de
recuperare §i reabilitare “Sf. Apostol Andrei” i a Centrului de servicii de recuperare i
reabilitare prin echipa mobila (psiholog, asistent social, fizioterapeut, kinetoterapeut si medic)
cate dispune de dotérile necesare pentru realizarea gerviciilor/terapiilor de recuperare
functionald,

Copiii au acces la spafii exterioare (curtea centrului) pentru desfgurarea diferitelor
activititi in aer liber.

La nivelul centrului, se intocmeste pentru fiecare copil un plan individual de interventie,
realizat in baza figei de evaluare,

Planul individual de interventie de la nivelul centrului cuprinde rubrici privind data
revizuirii, iar la fntocmirea planului individual de interventie, copiii participd activ si sunt
incurajati si-si exprime preferinele/dorintele personale.

fn cadrul centrului sunt asigurate conditiile materiale necesare pentru derularea activitatilor
recreeative §i de socializare (mobilier confortabil si suficient, cirfi, filme educationale §i
documentare etc.).

Serviciile de recuperare/reabilitare funcfionald sunt consemnate in planul individual de
interventie, iar serviciile/terapiile specifice urmate de copii sunt Inscrise in Figa de monitorizare
de ciitre personalul de specialitate.

fn cadrul centrului, atit monitorizarea situafiei copilului ¢4t §i aplicarea planului ind ividual
de interventie se realizeazi de cétre un responsabilul de caz, numit de geful de centru.

Pentru monitorizarea situaiei copiilor §i a aplicirii planului de interventie, centrul
utilizeazi o Fig de monitorizare servicii compusd din 3 sectiuni de activitate, respectiv: starea
de sanitate si tratamente efectuate; serviciile de recuperare/reabilitare functionald §i o sectiune
privind serviciile pentru integrarea/reintegrarea socialii a acestora.

Monitorizarea serviciilor se face siptiménal. Monitorizarea zilnic se realizeaz#i prin
intermediul raportului de turd al asistentului medical si prin figa activitéfii zilnice completatd
de citre asistenii medicali.

¢) Educatie (art. 24 CDPD)

La momentul efectudii vizitei, din cauza bolilor specifice niciunul dintre copii nu urma
o form de invatamént ori programe educationale ce au ca scop dezvoltarea competentelor.

f) Sinitate (art. 25 din CDPD)

Din analiza dosarelor medicale ale beneficiarilor aflati la nivelul centrului, echipa de
monitorizare a constatat c figele medicale sunt ntocmite corect, fiind consemnate, cu ocazia
fiecrui consult medical, monitorizarea stirii generale de sindtate, functiile vitale,
simptomatologia bolilor, tratamerite, consultatii medicale, precum si toate infomafiile medicale
privind starea de sénitate a acestora.

Totodatd, la momentul efectudrii vizitei de monitorizare, echipa de vizitd a constatat ci
starea de siinatate a beneficiarilor este una buna.

Toti copiii sunt inscrisi la un medic de familie din comunitate.

Asistentul miedical planifici §i asigurd pentru fiecare beneficiar examene medicale de
evaluare obligatorii, respectiv un examen stomatologic anual §i un examen oftalmologic o daté
la trei ani. De asemenea, asistentul medical face demersuri pentru a asigura evaluarea medicald



clinicd si paraclinicd (analize medicale uzuale obligatorii) a copiilor §i In functie de afectiunea
cronici, examenele medicale suplimentare solicitate de medicii specialisti.

Fisa medicald confine informatii referitoare la antecedentele personale fiziologice §i
patologice ale beneficiarului §i familiei sale, imunizarile, bolile, rinirile accidentale, alergiile
sau reactiile adverse la administrarea unor medicamente, pe perioada plasamentului copiilor in
centru, precum §i documentele medicale eliberate de serviciile de specialitate (buletine de
analize, rezultate investigalii paraclinice, biletc de externare etc.).

Asistentul medical asigurd tratamentele medicale recomandate copiilor de medicii de
familie §i medicii specialigti, exclusiv in baza recomandarilor medicului (retete eliberate).

Asistentul medical/instructorul de educatie din cadrul centrului consemneazi in registrul
de tratament medicatia administratd copiilor i {ine evidenfa acordirii medicafiei n figa
medicald a acestuia, iar eliberarea acestora se face in baza prescriptiei medicale din Fisa de
sénitate a beneficiarului §i din condica de evidenfs a medicamentelor si a materialelor
consumabile.

Centrul define o condici de evidenfd a medicamentelor si a matetialelor consumabile
folosite pentru tratamentul copiilor, in care se consemneazi numele acestuia, cantitatea totala
eliberats, perioada de utilizare, data eliberérii §i semnétura persoanei care intocmegte condica
si a celei care elibereazi medicamentele 5i materialele. Condica de medicamente si materiale
consumabile este completati i péstraté de asistentul medical, semnaté §i parafatd de medicul
centrului sau medicul de familie.

Centrul define un spajiu special (dulap, camerd), inchis, in care sunt depozitate
medicamentele §i materialele necesare tratamentelor medicale, spafiul respectiv fiind accesibil
numai personalului de specialitate.

De asemenea, la nivelul centrului exist# un registru medical, in care noteaz4, in fiecare zi
asistentii medicali de serviciu medicamentaia, care este administratd fieciirui beneficiar,

Pentru monitorizarea stirii de sénitate a beneficiarilor, dar i a altor stéri fizice si psihice,
evidenta tratamentului medical si a serviciilor acordate, angaj afii centrului utilizeazi Figa de
monitorizare a setviciilor beneficiarului.

Personalul medical din centru fine evidenta medicafiei care trebuie administratd fiecirui
copil in Fisa de monitorizare a serviciilor acestora. Medicafia se administreazi numai de c#tre
personalul medical. Asistenfii medicali administreaza medicatia exclusiv In baza
fecomandarilor medicului (refete, tratamente, prescripii medicale, recomanddrile medicului la
externarea din spital etc.).

Centrul dispune de un spajiu amenajat cu destinatie de cabinet de consultaii care define
dotiirile minime necesare unei bune functionéri ( aparat de urgents, stetoscop, tensiometru,
glucometru, termometre, seringi de unic folosinfa etc) si care este folosit de asistentele
medicale, la indrumarea medicului de familie i a medicului centrului la care sunt inscrigi copii.

g) Standardele de viati §i protectie sociald adecvate (art.28 din CDPD)

Cladirea in care functioneazi centrul este formatd din patter si este Impérfitd in 3
dormitoare care gizduiesc cte 2 §i 4 beneficiari In camerd; un grup sanitar (previzutd cu we,
lavoar §i cadf); un grup sanitar pentru personal, o bucitirie; o camerdi de zi, un birou
administrativ, precum §i o camerd cu destinatie cabinet de consultafii.

Spatiile care alcituiesc centrul, sunt sigure i adaptate nevoilor copiilor, fiind dotate cu
echipamente adecvate pentru a putea permite §i incuraja mobilitatea gi autonomia acestora.



tn cadrul centrului spatiile comune defin mijloace de iluminat natural i artificial, ventilatie
naturald, echipamente de incilzire pentru confort termic precum si mobilierul adecvat.

in timpul vizitei de monitorizare s-a constat faptul c& dormitoarele beneficiarilor dispun de
spafiul necesar aferent pentru amplasarea paturilor a cel putin unei noptiere pentru fiecare copil
si de spatiul necesar pentru amplasarea unui dulap suficient de spafios pentru pastrarea hainelor
si lenjeriei personale a copiilor.

Produsele de intrefinere pentru realizarea curdteniei erau tinute in spaii fncuiate cu cheia,
la care copiii nu aveau acces.

Copiii dispun de imbr#ciminte personald adecvati sezonului, care este agezatd in dulapul
personal situat in dormitoare.

Grupurile sanitare ale copiilor sunt dotate cu chiuvete, oglinzi, instalatii de dug §i we-uri
functionale,

Materialele consumabile uzuale precum sipun, prosop, pastd si periufd de dinti, sampon
etc., sunt pistrate de c#itre personalul de ingrijive care le poate oferi ajutor §i suport copiilor.

Prepararea i servirea hranei se realizeazi in bucitiria centrului §i sunt asigurate 3 mese
pe zi §i 2 gustari.

Se face prelevatea de probe alimentare, acestea sunt pastrate pentru 48 h.

Meniul §i programul de masé sunt afisate in sala de mese.

Magaziile de cazarmament sunt organizate, curat ntrefinute, produsele fiind aranjate pe
categorii §i etichetate corespunzétor.

Spilarea, curifarea, igienizarea §i cilcatul lenjeriei; precum si a articolelor de imbrécéiminte
ale copiilor, se realizeazi la nivelul centrului care este dotat cu magini de spilat, spatii de
depozitate §i triere a rufelor murdare si spafiu de depozitare a rufelor curate.



i). Gestionarea la nivelul centrului a situatiei epidemiologice actuale - Situatii de risc
si urgente wnanitare (art. 11 CDPD)
in actualul context epidemiologic, la nivelul centrului au fost luate toate misurile
recomandate de autoritati.
Centrul informeazi in scris, prin postd electronica sau telefonic, Consiliul de
monitorizare, rudele beneficiaralui in maximum 24 ore de la deces.
in ultimii doi ani in centiu a fost fnregistrat un singur deces.

Recomandari

Avénd in vedere cele constatate in urma vizitei efectuate la Casa de Tip Familial Toana”
din cadrul D.G.A.S.P.C. Dolj, echipa de vizitare formuleaza wmtoarele recomandéri pentro
respectarea drepturilor copiilor cu dizabilitéfi:

T Accesibilitate, mobilitate personald, libertafea de expresie 5i opinie si accesul ln
informatie (art. 9, 20, 21 din CDPD)

» Montarea suportului tip “méné curentd”,
» Accesibilizarea grupurilor sanitare.

1L Recunoagtere egali in fata legii si accesul la justitie (art. 12 si art. 13 CDPD)
» Siaducd la cunogtintd Consiliului de monitorizare solutionarea si mésurile luate de
comisia pentru cercetarea disciplinatd prealabild ca urmare a incidentului din data
de 21.03.2022, cu privire la decesul beneficiarului M.S.M.
» Siaduci la cunostin{d Consiliului de monitorizare solutionarea plangerii penale ca
urmare a incidentului din data de 21.03.2022, cu privire la decesul beneficiarului
M.S.M. de la Parchetul de pe langé Tribunalul Dolj.

IIl.  Libertatea §i siguranfa persoanei, nimeni nu poate fi supus torturii si niciunui
fel de pedeapsii sau de tratament crud, inuman ori degradant, nimeni nu poate
fi supus exploatéivii, violen{ei si abuzului, protejarea integritiifii persoanei (art.
14, 15, 16, 17 din CDPD)

» Securizarea perimetrului cu gard si a porfilor cu sisteme de inchidere.
1V.  Libertatea de miscare si cetafenia, viafd independentii §i integrare fn comunitate,
(art, 18, 19 din CDPD), abilitare gi reabilitare, participareq la viafa culturali,
activitiifi recreative, timp liber gi sport (art.26, 30 din CCPD)

» Amenajirea unui spafiu in curte destinat activitilor recreative pentru copii.
» Organizarea de evenimente in comunitate.

VI Standarde de viafii si de protecfie sociali adecvate (art. 28 CDPD)
» Asigurarea pe fiecare turd a personalului necesar pentru ingrijirea §i supravegherea
copiilor.
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fn respectaren prevederilor art, 14 alin. (6) §i alin. (7) din Legea nr, 8/2016 privind
infiinfarea meeanismelor previzute de Conventia privind drepturile persoanelor cu
dizabilitiifi, cu modificiirile §i completirile ulterioare, institufia vizitati are obligatia de a
comunica Consiliului de monitorizare, in termen de 30 de zile, un riispuns motivat privind
recomandivile §i misurile dispuse. Raportul de viziti i rispunsul motivat sunt publice
5i se afigeazii pe pagina de internct a institufiei vizitate, pe cea a autoritifii publice in
subordinea gi coordonarea ciiveln sc afli aceasta, precum si pe cea a Consilinlui de
monitorizare, cu exceptia datelor personale,

Prezentul raport are anexate plange foto dingcaye rezultd cele consemnate fn acesta.
Inspector de monitorizare —
Expert independent—"

Expert independent— '



