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Sumar :

Prezentul raport, ntocmit ca urmare a vizitei de monitorizare
inopinate desfasurata la Centrul de Ingrijire si Asistentd Persoane Adulte cu
Dizabilitati - Nuseni, judetul, Nuseni, judetul Bistrita -Nasdud, efectuata in
temeiul prevederilor art. 11 alin. (1) din Legea 8/2016 privind infiintarea
mecanismelor previazute de Conventia privind drepturile persoanelor cu
dizabilititi este structurat in trei sectiuni, dupa cum urmeaza:

I. Cadrul general si organizarea vizitei
Il. Constatarile rezultate din vizita efectuata

llIl. Recomandari




l. Cadrul general si organizarea vizitei

Prin Ordinul nr. 107/17.08.2026, presedintelui Consiliului de Monitorizare s-a
dispus efectuarea unei vizite de monitorizare in perioada 25.08.2026 - 27.08.2026 la
Centrul de Abilitare si Reabilitare pentru Persoane Adulte cu Dizabilitati Beclean,
localitatea Beclean, strada Petru Maior 22, Jud. Bistrita Nasaud, denumit in
continuare ,,centru” sau CAbR Beclean.

Din echipa de vizitare au facut parte [ ] inspector de
monitorizare in cadrul Consiliului de Monitorizare, in calitate de inspector de
monitorizare si coordonator al echipei, l— 1 si[_ ], experti

independenti, reprezentanti ai societatii civile.

Membrii echipei de monitorizare detin studii juridice, expertiza in Protectia
juridica a drepturilor omului - Jurisprudenta Curtii Europene a Drepturilor Omului,
specializare in domeniul psihologiei si in serviciul de asistenta sociala.

. Constatarile rezultate din vizita efectuata
1. Descrierea serviciului social

Centrul de Abilitare si Reabilitare pentru Persoane Adulte cu Dizabilitati
Beclean, localitatea Beclean, strada Petru Maior 22, Jud. Bistrita Nasaud a fost
nfiintat prin Hotardrea Consiliului Judetean Bistrita-Nasaud nr.86/30.06.2021, si
functioneaza conform licentei LF nr. 0000214 din 08.11.2022. Cladirea in care
functioneaza are o vechime mult mai mare, a fost construita in perioada comunista,
fiind ridicata si data in folosinta in anii 1970-1980.

CAbR Beclean este un serviciu social fard personalitate juridica si face parte
din cadrul Complexului de Servicii Sociale Beclean, judetul Bistrita-Nasaud care
functioneaza in subordinea furnizorului de servicii sociale DGASPC Bistrita-Nasaud.
Complexul de Servicii Sociale Beclean mai are in componenta CIAPAD nr.1, CIAPAD
nr. 2 si compartimentul administrativ.

Acesta are o capacitate de 30 de locuri din care la data efectuarii vizitei de
monitorizare erau ocupate toate cele 30. Din cei 30 de beneficiari, 7 provin de la
Tinca Bihor, Asociatia ,,Dumbrava DPG” (Dumnezeu Poarta de Grija).

Centrul detine:

o Autorizatie sanitara de functionare nr. 135/22.12.2021,
o Autorizatie sanitara-veterinara nr. 3032 din 01.10.2024,
o Autorizatie de securitate la incendiu nr. 704/22/SU-BN din 19.06.2022.

Scopul centrului consta in furnizarea de servicii sociale cu caracter rezidential,
orientate catre activitati de abilitare si reabilitare destinate persoanelor adulte cu
dizabilitati. Serviciile oferite (gazduire, ingrijire, asistenta medicala, kinetoterapie,
fizioterapie, logopedie, consiliere psihologica/psihoterapie si formarea deprinderilor
de autonomie personala si sociald) sunt adaptate nevoilor individuale ale fiecarui
beneficiar si urmaresc recuperarea si reabilitarea acestora, in vederea cresterii
calitatii vietii si facilitarii reintegrarii sociale.



La nivelul centrului sunt elaborate proceduri de lucru si registre, in
conformitate cu legislatia in vigoare.

Structura de personal a centrului, conform organigramei si a statului de functii,
cuprinde 24 de posturi din care sunt ocupate dupa cum urmeaza:

Denumirea functiei Nr. posturi in statul de Posturi vacante
functii
Psiholog 1 0
Asistent social 1 0
Kinetoterapeut 1 0
Asistent medical 5 0
Asistent medical BFT 1 0
Fiziokinetoterapeut 1 0
Infirmieri 14 3
Total posturi 24 3

Seful de centru este angajat al Complexului de Servicii Sociale Beclean si are
norma pe fiecare serviciu al Complexului.

Structura centrului

Cladirea unde sunt cazati beneficiarii este structuraté pe S+P+2 in care pe langa
dormitoarele beneficiarilor se regasesc si spatiile destinate activitatii de recuperare
(cabinet de kinetoterapie, cabinet asistenta sociala/psihologic) cabinet medical,
spatiu pentru terapie spirituala, ,CAPELA”, vestiare personal, camera centrala,
camere prelucrare/depozitare si distribuire materiale curatenie si solutii
dezinfectante, oficiu pentru distribuirea hranei, magazii la subsol. In vecinatatea
cladirii destinatd cazarii beneficiarilor, in cladirea anexa din curte se afla si
spalatoria.
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Beneficiarii

Beneficiarii sunt persoane adulte cu dizabilitati in total de 30 de persoane, 1Z
femei si 18 bérbati, cu varste cuprinse intre 20 si peste 90 de ani.

Véarsta beneficiarilor:

20-29 30-39 40-49 50-59 60-69 70-79 80-89 peste 90
ani ani ani ani ani ani ani ani
1 - 1 8 3 10 6 1

Din totalul beneficiarilor, 24 din acestia sunt persoane cu dizabilitati
incadrate in grad de handicap, 23 cu certificat permanent, 1 cu certificat revizuibil,
dupa cum urmeaza:

Tipul de dizabilitati:
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Gradul de handicap:

Mediu Accentuat Grav Grav-AP

1 6 1 16

Cei 7 beneficiari care provin de la Tinca Bihor, Asociatia ,Dumbrava DPG”
(Dumnezeu Poartd de Grija) sunt relocati din data de 1.07.2026 si 2.07.2026 conform
Hotararii Comitetului National pentru situatii de Urgentd. Dintre acestia, la data
vizitei, sase nu detineau certificat de incadrare in grad de handicap — pentru o parte
dintre ei fiind intocmite referate sau efectuate programari in vederea obtinerii
acestuia — iar unul detinea certificat de incadrare in grad de handicap.

Dosarele celor 7 beneficiari cAnd au fost adusi la CAbR Beclean contineau
urmatoarele documente:
acte de identitate (acte de identitate valabile 4, unu provizoriu valabil, 1 provizoriu
expirat, 1 act identitate lipsa);
fise de urgenta transport SMURD;
documente medicale specifice (bilete de externare, scrisori medicale, anchete
sociale, adeverinte medicale sau de inlocuire card) pentru o parte dintre beneficiari.

Tn prezent se fac demersuri pentru a li se obtine certificat de incadrare in grad
de handicap daci e cazul, carti de identitate si luarea in evidenta medicala.

La data vizitei erau prezenti 28 de beneficiarii, unul era invoit in familie, iar
unul era internat in spital.



Art. 9 Accesibilitatea

Centrul este amplasat in localitatea Beclean, la o distanta de 500 m de Primaria
orasului si la o distanta de aproximativ 31 km de municipiul Bistrita.

De asemenea, acesta se afld la circa 50 m de cel mai apropiat spital, la
aproximativ 100 m de magazine, la 700 m de parc, la 200 m de oficiul postal, la 500
m de banc si la 300 m de biserica. Cea mai apropiata statie de autobuz se afla la 100
m. Cabinetul medicului de familie este situat la 500 m distanta fata de centru.

Tn ceea ce priveste accesibilitatea, cladirile centrului sunt, in ansamblu,
accesibile persoanelor cu dizabilitati.

Traseele de circulatie de la intrarea in institutie pana la principalele spatii
interioare sunt accesibilizate, permitdnd deplasarea beneficiarilor cu mobilitate
redusi in conditii de sigurantd. Astfel, echipa de monitorizate a constatat
urmitoarele aspecte care fnlesnesc deplasarea beneficiarilor:

- scari prevézute cu sistem ména curenta pe o parte (balustrada);

- aleile din curtea din interior sunt partial betonate, facilitind astfel

deplasarea tuturor beneficiarilor;

- nu exist3 praguri la trecerea dintre dormitoare si spatiile comune sau catre
grupurile sanitare.

Deplasarea benef1c1ar1lor de la parter la etajele superloare se poate face atat
pe scari, cat si cu liftul care era in stare de functionare la momentul monitorizarii si
deservea toate etajele centrului.




Grupul sanitar prezmta unele elemente de adaptare pentru persoane cu
dizabilitati, precum scaunul pentru dus si bara de sprijin din zona dusului, insa
accesibilizarea este partiald (nu toate bdile sunt accesibilizate corespunzator).

Art. 10 Dreptul la viata

Th anul 2025 au fost inregistrate 3 decese (2 femei si 1 barbat), survenite la

unitati sp1tal1ce§t1
h anul 2026 au fost inregistrate 2 decese (2 barbati), survenite in cadrul

centrului.
Conform procedurii privind decesele la nivelul centrului, pentru fiecare deces

survenit se anuntd rudele beneficiarului si organele de politie si se efectueaza
autopsia.



Personalul centrului notifica decesele survenite Consiliului de Monitorizare,
conform prevederilor art. 13 din Legea nr. 8/2016.

Art. 12 Recunoastere egala in fata legii

La data vizitei, un beneficiar are instituita masura tutelei speciale, iar tutorele
acestuia este un membru al familiei. Din totalul de 30 de beneficiari, 24 detin
certificat de incadrare in grad de handicap, iar ceilalti 6 nu detin un astfel de
certificat la data vizitei. Un numar de 20 beneficiari inregistreaza venituri, dintre
care 2 beneficiaza de pensie de invaliditate, iar 18 de pensie pentru limita de varsta.

in urma discutiilor cu personalul de specialitate, a reiesit faptul ca o parte
dintre beneficiari isi pastreaza veniturile pe carduri bancare. Gestionarea fondurilor
se realizeazd individual, unii beneficiari solicitand sprijinul familiei pentru
administrarea banilor si efectuarea cumparaturilor.

La nivelul centrului exista o procedura privind acordarea asistentei si suportului
pentru luarea deciziilor, adusa la cunostinta beneficiarilor prin sesiuni de informare
organizate de psiholog si asistentul social, adaptate nivelului de intelegere al
acestora. Totusi, in unele situatii, gravitatea diagnosticelor si a afectiunilor asociate
limiteaza capacitatea beneficiarilor de a intelege si constientiza informatiile
prezentate. Printre instrumentele utilizate pentru sustinerea beneficiarilor in
procesul decizional se numara: informarea, consilierea, clarificarea, dialogul si
discutiile libere, precum si simularile si analizele situationale.

Art. 13 Accesul la justitie

Tn centru nu exista beneficiari care sa aibé in derulare procese de natura civila
sau penald. Tn urma discutiilor cu seful centrului si cu asistentul social, s-a constatat
c3 asistenta juridica le poate fi asigurata beneficiarilor, acolo unde este cazul, de
citre compartimentul juridic DGASPC Bistrita-Nasaud sau de catre apartinatori.

Art. 14 Libertatea si siguranta persoanei

Accesul in centru se realizeaza printr-o poarta destinata atat accesului
pietonal, cat si celui auto, prevazuta cu sistem de deschidere prin telecomanda. La
nivelul centrului, serviciul de paza este asigurat de catre fochisti.

Majoritatea beneficiarilor se deplaseaza in afara centrului insotiti de catre
personal sau de un membru al familiei, cu ocazia vizitelor.

Centrul este dotat cu sistem de supraveghere video, atdt in spatiile exterioare,
cat si in spatiile comune din interiorul cladirilor.

La nivelul centrului au fost observate marcaje vizuale aplicate pe usile
camerelor beneficiarilor.



Art. 15 Nimeni nu poate fi supus torturii si niciunui fel de pedeapsé sau de
tratament crud, inuman ori degradant

Pe parcursul vizitei de monitorizare, nu au fost identificate indicii privind
aplicarea de pedepse, tratamente inumane sau degradante beneficiarilor si totodata
s-a constatat ca la nivelul centrului nu se practica contentionarea.

Modificarile de comportament ale beneficiarilor sunt abordate prin interventii
menite si restabileascd starea de calm, precum discutii de linistire, distragerea
atentiei, acordarea sprijinului necesar pentru solutionarea problemei si identificarea
cauzelor care au generat comportamentul respectiv. n aceste situatii, personalul
adoptd o atitudine calma, utilizeaza un llmba] adecvat si manifesta deschidere in
vederea jnlaturarii factorilor declansatori. Tn cazurile in care situatia nu poate fi
gestionatad prin mediere si consiliere, se apeleaza la serviciul unic de urgenta 112. Tn
cadrul centrului exista o Procedura privind protectia impotriva torturii si
tratamentelor crude, inumane sau degradante.

Art. 16 Nimeni nu poate fi supus exploatarii, violentei sau abuzului

Pe parcursul vizitei de monitorizare nu s-au identificat elemente care ar
putea indica faptul ca beneficiarii au fost exploatati sau ca au fost supusi unor acte
de violenta sau abuz.

Centrul are elaboratd Procedura operationald privind protectia impotriva
neglijarii, exploatdrii, violentei si abuzului, precum si registrul aferent acestei
proceduri.

Existd o cutie destinatd sesizarilor, reclamatiilor si propunerilor care este
amplasatd pe holul de la intrarea in cladire. Potrivit procedurii operationale privind
inregistrarea si solutionarea sesizarilor/reclamatiilor beneficiarilor, rezidentii sunt
informati cu privire la acest mecanism incd de la momentul admiterii in centru.
Totodatd, beneficiarii sunt informati periodic si participa la sesiuni de informare
sustinute de specialisti (asistent social si psiholog) privind prevenirea si recunoasterea
formelor de neglijare, exploatare, violenta, tratament degradant, precum si a
diferitelor forme de abuz.

La momentul vizitei, registrul contine o sesizare scrisa care a primit raspuns,
aceasta vizand dorinta unei beneficiare de a parasi centrul si un incident cu un alt
beneficiar; centrul a raspuns prin masuri de consiliere sociala si psihologica.

Art. 17 Protejarea integritatii persoanei

Pe parcursul vizitei de monitorizare s-a identificat un aspect care ar putea sa
puna in pericol viata sau integritatea corporald a beneficiarilor. Desi la etajul 1 casa
scarii din clidire este securizatd, la etajul 2 aceasta nu este securizata, existand riscul
ca beneficiarii sa poata cadea in gol.
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Art. 18 Libertatea de miscare si cetatenia

La data vizitei de monitorizare, din totalul de 30 de beneficiari, majoritatea
aveau acte de identitate valabile. Fac exceptie 2 dintre cei 7 beneficiari relocati din
judetul Bihor, dintre care unul detinea carte de identitate provizorie expirata, iar
celalalt nu detinea niciun act de identitate.

Din totalul de 30 de beneficiari, 23 detin certificat de incadrare cu caracter
permanent, iar 1 detine certificat de incadrare cu caracter revizuibil. Ceilalti 6
beneficiari nu detin certificat de Tncadrare in grad de handicap.

Art, 19 Viata independenta si integrarea in comunitate

n cadrul centrului sunt depuse demersuri pentru mentinerea si sustinerea
relatiilor beneficiarilor cu familia restransa sau extinsa, precum si cu alte persoane
fata de care acestia au dezvoltat relatii de atasament. Majoritatea beneficiarilor
primesc vizite din partea familiei sau a prietenilor.

O parte dintre beneficiari participa periodic la activitati desfasurate in
comunitate, precum plimbari, participarea la evenimente locale, efectuarea de
cumparaturi sau vizitarea unor obiective de interes (statiuni balneare). Deplasarile in
comunitate se realizeaza in functie de nevoile si posibilitatile fiecarui beneficiar.

Din discutiile purtate cu personalul centrului, precum si din analiza
documentelor puse la dispozitie, a rezultat faptul ca, pana in prezent, 4 beneficiari
au fost reintegrati in familie.

Membrii echipei multidisciplinare au mentinut legatura cu familiile
beneficiarilor si au desfasurat activitati de informare si consiliere in vederea analizarii
posibilitatii reintegrarii acestora in mediul familial. Exista intocmit un plan de
dezinstitutionalizare.

n scopul reintegrarii socio-familiale, asistent social/manager de caz a purtat
discutii cu familiile beneficiarilor, evaluand posibilitatile de reintegrare in familie. Cu
aceastd ocazie, au fost intocmite minuta intalnirii si nota telefonica, acestea
regasindu-se la dosarul personal al beneficiarului.

Pana in prezent, la beneficiari prezenti in centru nu au fost identificate
conditii favorabile pentru realizarea reintegrarii. In unele situatii membrii familiei
sunt varstnici sau se confruntd, la randul lor, cu probleme de sanatate, iar in alte
cazuri contextul social si familial existent nu permite, in acest moment, reintegrarea
beneficiarilor in familie.

Un numir de 20 beneficiari sunt vizitati de catre familie.

fn concordantd cu prevederile art.19 din Conventia privind drepturile
persoanelor cu dizabilitati, care consacra dreptul persoanelor cu dizabilitati de a trai
independent si de a fi incluse in comunitate, centrul urmareste, prin activitatile
desfasurate, dezvoltarea autonomiei beneficiarilor si sustinerea participarii acestora
la viata comunitatii, ca parte a procesului de dezinstitutionalizare.



Art. 20 Mobilitatea personala

T cadrul centrului existd persoane cu deficiente locomotorii, care necesita
utilizarea unor dispozitive asistive pentru deplasare, acestea fiindu-le asigurate
beneficiarilor de catre centru. Astfel, 22 de beneficiari folosesc in deplasare fotolii
rulante, 3 utilizeazd carje si 3 utilizeaza cadru de mers. 11 beneficiari sunt
imobilizati, acestia putand fi transportati in fotoliu rulant cu sprijinul angajatilor.

Beneficiarii au acces in curtea centrului, iar persoanele imobilizate sunt
plimbate in fotoliul rulant de catre angajatii centrului.

Complexul beneficiaza de doua autoturisme pentru deplasarea beneficiarilor
in vederea efectudrii consultatiilor medicale sau participarii la excursii si alte
activitati. :
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Art. 21 Libertatea de expresie si opinie si accesul la informatie

Personalul de specialitate informeaza beneficiarii cu privire la drepturile si
obligatiile care le revin, modul de exercitare a acestora, conditiile de suspendare sau
incetare a serviciilor, modalitatea de stabilire si actualizare a contributiei
beneficiarului, dupi caz, precum si cu privire la asistenta medicald si activitatile
desfasurate in cadrul centrului.

Ghidul beneficiarului este elaborat si afisat la avizier, fiind accesibil
beneficiarilor. Programul de vizita este afisat la loc vizibil, accesibil pentru
beneficiari. Meniul saptimanal si programul de servire a mesei sunt afisate intr-un loc
vizibil, in sala de mese.




Informarea beneficiarilor prin intermediul mass-media este asigurata prin
televizoarele amplasate in fiecare camera. In ceea ce priveste comunicarea
personald, unii beneficiari detin telefoane mobile.

Art. 22 Dreptul la viata personala

La nivelul centrului sunt aplicate masuri pentru asigurarea confidentialitatii
datelor cu caracter personal si medical ale beneficiarilor. Dosarele beneficiarilor sunt
pastrate in conditii de sigurantd, in spatii securizate, respectiv dosarele sociale in
biroul asistentului social, documentele privind consilierea psihologica in biroul
psihologului, iar dosarele medicale in cabinetul medical.

Art. 23 Respectul pentru camin si familie

Din discutiile purtate cu personalul centrului a reiesit ca beneficiarii sunt
informati si consiliati cu privire la dreptul la viata privata. In cadrul centrului este
amenajat un spatiu destinat asigurarii intimitatii beneficiarilor. La momentul vizitei
nu au fost identificate cupluri declarate in randul beneficiarilor.

Art. 24 Educatie

La data vizitei de monitorizare nici un beneficiar nu este incadrat in campul
muncii. Unii beneficiari au participat la sesiuni de informare despre munca sustinute
de catre personalul de specialitate.

Conform informatiilor furnizate de asistentul social, nivelul de educatie al
beneficiarilor este urmatorul:
studii primare: 3 beneficiari,
studii gimnaziale: 12 beneficiari,
scoala speciala: 1 beneficiar;
studii profesionale: 2 beneficiari;
studii liceale: 2 beneficiari;
studii superioare: 4 beneficiari;
nivelul de studii care nu se cunoaste: 6 beneficiari.

Nici un beneficiar nu urmeaza 1in prezent cursuri de educatie sau formare
profesionald. Din informatiile furnizate de asistentul social un numar de 24 beneficiari
stiu sa scrie si sa citeasca.

Art. 25 Sanatate

Toti beneficiarii centrului sunt inscrisi la medici de familie din Beclean. La
beneficiari care se deplaseaza cu dificultate consultatiile sunt facute la centru de
catre medicul de familie la care acestia sunt inscrisi. Consultatiile psihiatrice sunt
asigurate de citre medicul psihiatru angajat, cu jumatate de norma, la nivelul CIAPAD
nr. 2, acesta avand atributii si in cadrul CAbR. Centrul asigura asistentd medicala ,
asistentii lucreazd in ture pentru a asigura continuitatea activitatii, la fel ca si



infirmierii. Cabinetul medical din centru este dotat cu aparaturd corespunzatoare
nevoilor beneficiarilor (tensiometru, pulsoximetru, glucometru, termometru etc.).

Tn cadrul centrului existd un dulap destinat situatiilor de urgenta, precum si
dulap pentru depozitarea medicamentelor. Medicamentele neuroleptice si psihotrope
sunt pastrate in conditii de siguranta, intr-un dulap prevazut cu sistem de inchidere,
accesul la acestea fiind asigurat exclusiv personalului medical aflat in tura, in
conformitate cu procedurile interne aplicabile.

Tn caz de urgenta, personalul medical apeleaza serviciul 112.

Medicamentele sunt pastrate in pungi individualizate. Administrarea medicatiei
se face exclusiv de catre asistentul medical, pe baza recomandarilor medicilor
specialisti. Tratamentul medicamentos este administrat beneficiarilor in camera
acestora. La dosarul medical exista consimtamantul beneficiarului/reprezentantului
legal pentru ingrijire si tratamente medicale.

Beneficiarii au intocmite fise de monitorizare a starii de sanatate care contin
date personale privind beneficiarul, diagnostic principal, diagnostic secundar,
evidenta internarilor, consultatiilor de catre medici specialisti, examen somatic,
imunizari, tratamente cronice, examen psihiatric, dozele si tipul medicamentelor
recomandate, cat si perioada de administrare a acestora.

La nivelul cabinetului medical existd un registru privind raportul de tura al
asistentilor medicali, in care sunt notate modificérile survenite in starea de sanatate
a beneficiarilor, tratamentul acestora, modificarile de tratament, precum si
programirile la diferite consultatii medicale. De asemenea, in cabinetul medical
existd un Registru de evidenta a evenimentelor deosebite, precum si un Registru de
medicatie a beneficiarilor. Dosarele medicale ale beneficiarilor contin analizele
medicale obligatorii, precum si scrisorile medicale de la medicii specialisti.

La nivelul centrului, din totalul de 30 de beneficiari, 6 urmeaza tratament
psihiatric. Conform documentelor analizate, in functie de nevoile medicale
individuale, acestia beneficiaza si de consultatii si monitorizare in alte specialitati,
dupa cum urmeaza:

- oncologie: 3 beneficiari;
- cardiologie: 4 beneficiari;
- neurologie: 8 beneficiari;
- afectiuni renale/urologie: 2 beneficiari;
- diabetologie: 4 beneficiari,
- oftalmologie: 8 beneficiari;
afectiuni respiratorii: 4 beneficiari.

Din documentele analizate a reiesit ca beneficiarii centrului au mai efectuat,
in unitati medicale de specialitate, si alte investigatii si interventii medicale, dupa
cum urmeaza: 10 investigatii CT, 8 interventii chirurgicale si 2 amputari.

Serviciile si interventiile stomatologice necesare beneficiarilor sunt asigurate
prin Policlinica Beclean, unde exista medic stomatolog de garda. La nivelul centrului
nu exist incheiat un contract de colaborare cu un medic stomatolog.



Exista procedurd de mentinere a starii de sanatate a beneficiarilor.

Referitor la starea de sanatate a beneficiarilor, la momentul vizitei,
mentionam urmatorul caz:

Beneficiarul S.I. din cadrul centrului este internat, la Spitalul Clinic Judetean
de Urgentd Cluj-Napoca, sectia Ortopedie si Traumatologie, diagnosticat cu multiple
afectiuni cronice si complexe.

Acesta a fost internat in vederea reevaluarii conditiei medicale si a unei
posibile noi interventii chirurgicale la nivelul artroplastiei soldului stang. Centrul
mentine legatura atdt cu unitatea spitaliceascd, cat si cu apartinatorii, referitor la
evolutia starii de sanatate a beneficiarului.

Art, 26 Abilitare si reabilitare

Centrul are o echipa multidisciplinara formata din: asistent social, psiholog,
fiziokinetoterapeut, logoped, asistent medical BFT, asistent medical, care aplica
programul de interventie al fiecarui beneficiar. Tn ceea ce priveste activitatile de
abilitare si reabilitare desfasurate la nivelul centrului, acestea sunt individualizate,
raportat la nevoile fiecarui beneficiar, si se bazeaza pe evaluarea multidisciplinara a
nevoilor si abilitatilor individuale (fisa de evaluare/re-evaluare a beneficiarului).
Beneficiarilor le sunt asigurate servicii personalizate pentru dezvoltarea /mentinerea
potentialului functional. Planul personalizat este intocmit si revizuit la 6 luni. De
asemenea, din documentatie, exista fisa de monitorizare servicii(lunard) intocmita in
urma discutiilor cu membrii echipei multidisciplinare, unde este notata evolutia
beneficiarului si problemele intampinate ca urmare a serviciilor primite in cadrul
centrului. Managerul de caz este asistentul social din cadrul centrului. Fiecare
membru al echipei multidisciplinare intocmeste, pentru partea care i revine, cate un
plan de interventie specific specialitatii sale, integrat in Planul Personalizat de
Recuperare, in cadrul cdruia sunt notate modalitatile de interventie, obiectivele pe
termen scurt/mediu, activitatile desfasurate si rezultatele obtinute etc.

Activitatile de evaluare si consiliere psihologica se desfasoara in cabinetul de
psihologie , sau, dupa caz, in camerele acestora. La dosarul beneficiarului exista o
fisa de evaluare psihologica, plan personalizat de recuperare, raport de consiliere
psihologica. Cabinetul de psihologie este dotat cu instrumente si teste de specialitate
licentiate si avizate de Colegiul Psihologilor din Romania.

Printre activitatile desfasurate de psiholog, conform documentelor analizate
se regisesc activitati/consiliere pentru stimularea increderii in sine si a motivatiei,
exersarea capacititii de luare a deciziilor, cresterea tolerantei la frustrare,
gestionarea anxietatii, aplicarea tehnicilor de relaxare, exprimarea emotiilor,
comunicarea eficientd cu personalul de ingrijire si colegii de camera, precum si
activitati de stimulare cognitiva.

Activitatile de asistentd sociala sunt desfasurate de catre asistentul social al
centrului si includ activitati de informare si consiliere sociala, mentinerea legaturii



cu familiile beneficiarilor, sprijin pentru relationarea cu comunitatea, precum si
activitati de formare si consolidare a deprinderilor de viata independenta.

Periodic, psihologul, asistentul social si sef de centru desfasoara sesiuni de
informare pe diverse teme de interes pentru beneficiari: drepturile si obligatiile
beneficiarilor, igiend personala, cum obtinem ce ne dorim fara agitatie si
comportamente disfunctionale/distructive, preventia abuzului de substante toxice.
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Activititile zilnice de mentinere si dezvoltare a deprinderilor de viafa
independentd a beneficiarilor sunt recomandate de echipa de evaluare in planul
personalizat, sunt monitorizate de catre seful de centru si din punctul de vedere al
evolutiei situatiei de catre managerul de caz.

Tn cadrul centrului este angajat un kinetoterapeut care desfasoara activitati de
gimnasticd medicald si reabilitare, avand ca scop recuperarea beneficiarilor sau
mentinerea potentialului functional al beneficiarului.

Asistenta medicald BFT (balneofizioterapie) desfasoarad activitati de masaj si
recuperare fizica, la indicatiile medicului specialist, in functie de nevoile individuale



ale fiecarui beneficiar. De asemenea, in cadrul centrului isi desfasoara activitatea un
logoped, care ofera servicii de terapie logopedica beneficiarilor cu tulburari de
vorbire, limbaj sau deglutitie, contribuind astfel la procesul de recuperare si
mentinere a autonomiei acestora.

.....

preferintele si nevoile fiecaruia. Activitatile de abilitare si reabilitare sunt
desfasurate in raport cu potentialul individual, starea psiho-fizica si tipul de
dizabilitate al fiecarui beneficiar.

Toate activitatile se desfasoara sub indrumarea/supravegherea personalului.

Art. 27 Munca si incadrarea in campul muncii

La data vizitei de monitorizare niciunul dintre beneficiarii centrului nu este
angajat in campul muncii.

Art. 28 Standarde de viata si protectie sociala adecvate

Prepararea hranei pentru beneficiari se realizeaza in CIAPAD nr. 2 din cadrul
Complexului de servicii sociale Beclean, Bistrita Nasaud. Servirea mesei are loc in sala
de mese de la etajul 1 sau in camera beneficiarului, in functie de nevoile individuale
identificate. Beneficiarii care nu se pot alimenta independent beneficiaza de sprijin
si asistenta din partea personalului centrului.

Meniul saptamanal analizat prezintda o structura diversificata, incluzand trei
mese principale si doua gustari zilnice, cu preparate calde si adaptate nevoilor
dietetice speciale.

Din preparatele incluse in meniu sunt prelevate probe alimentare, acestea
fiind pastrate intr-un frigider aflat in oficiul de la etajul 1.

S-a constatat, incad din prima zi, ca spatiile comune sunt igienizate
corespunzator, iar majoritatea camerelor sunt curate si aerisite. Cu toate acestea,
dormitoarele necesita igienizare si reparatii, ca urmare a infiltratiilor si a aparitiei



mucegaiului. in unele locuri pe holul de la etajul 1 $iin anumite camere sunt prezente
urme de uzura la tarkett.

Paturile pacientilor imobilizati aveau saltele cu husa. Echipamentele de cazare
sunt curate si nu prezintad uzurd. Beneficiarii au posibilitatea sa isi personalizeze
dormitoarele. '

Confortul termic este asigurat prin centrala proprie, aer conditionat.
Dormitoarele sunt dotate cu televizor.
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Baile sunt curate si dezinfectate, cu toate acestea, cu exceptia baii de la
etajul 1, celelalte necesita reparatii si igienizare (zugraveli, remedierea
eventualelor infiltratii etc.), iar la nivelul unor grupuri sanitare au fost observate
baterii de la chiuvete si dusuri cu semne de uzura (rugina).




Din documentele prezentate s-a constata ca este asigurata periodic efectuarea
operatiunilor de dezinfectie, dezinsectie si deratizare.

Fiecare beneficiar are imbracaminte proprie si este adecvata sezonului si
genului beneficiarului. Beneficiarii au la dispozitie obiectele de igiena personala
necesare. Persoanele cu un grad mai mare de autonomie le pastreaza si le utilizeaza
individual, iar pentru beneficiarii cu autonomie redusa, aceste obiecte sunt gestionate
de personalul centrului, care se asigurd de utilizarea lor corespunzatoare.

in cadrul centrului este asiguratd permanent apa curentd, atat rece, cat si
calda.

Centrul dispune de o spalatorie proprie, dotata cu echipamentele necesare
pentru intretinerea lenjeriei si a articolelor textile. Se asigura circuitul de sortare si
spalare.




Personalul centrului manifestd o atitudine respectuoasa si empaticd fata de
beneficiari, tratindu-i cu rabdare si intelegere. Personalul acordd sprijin atat in
activitatile zilnice, cat si in mentinerea unui climat pozitiv.

Art. 29 Participarea la viata politica si publica

Beneficiarii au participat la sesiuni de informare cu privire la procesul electoral,
jar aproximativ 20 dintre acestia au participat efectiv la vot. Pentru cei 7 beneficiari
relocati din Tinca, judetul Bihor, nu existau, la momentul vizitei, informatii privind
participarea acestora la procesul de votare.

Art. 30 Participarea la viata culturala, activitati recreative, timp liber si sport

Centrul dispune de o curte spatioasa, amenajata cu banci, foisor si livada cu
pomi fructiferi care oferd beneficiarilor posibilitatea de a desfasura activitati
recreative in aer liber, adaptate nevoilor acestora. Beneficiarii participa la activitati
in aer liber, efectudnd plimbari si avind oportunitatea de a se relaxa intr-un mediu
sigur si accesibil.

De asemenea, cativa beneficiari iau parte la viata religioasa a comunitatii. in
incinta centrului existi o capeld, amenajata initial pentru un beneficiar care a fost
preot si care se roagd in mod curent aici, capela fiind folosita si de alti beneficiari
interesati. Cu ocazia sarbatorilor religioase si a altor evenimente cu semnificatie
pentru beneficiari, centrul faciliteaza participarea acestora la activitati desfasurate
atat n centru, cat si in comunitate, cu sprijinul si Tnsotirea personalului. Astfel, cu
prilejul sarbatorii de Tnviere, slu1ba este oﬁmata in centru de catre un preot din oras.
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Cu ocazia aniversarii zilelor de nastere ale beneficiarilor, in cadrul centrului
sunt organizate momente festive, care includ tort si suc. Personalul urmareste, pe cat
posibil, s tini cont de preferintele si dorintele fiecarui beneficiar, contribuind astfel
la mentinerea unui climat socio-afectiv pozitiv, la incurajarea interactiunii dintre
beneficiari si personal, precum si la crearea unui mediu cat mai apropiat de cel
familial.

Cu o parte dintre beneficiarii relocati din judetul Bihor s-au purtat discutii,
acestia afirmand ca beneficiaza de conditii de locuire si ingrijire net superioare celor
din locuinta in care traiau anterior, mentionand totodata ca personalul din centru fi
trateaza cu respect si empatie. Se constata o fmbunatétire a calitatii vietii acestora,
beneficiind in prezent de conditii optime de ingrijire si locuire. Tranzitia
beneficiarilor citre acest centru reprezintd o evolutie pozitiva, acestia adaptandu-se
cu succes la noul mediu.

Recomandari

Avand in vedere cele constatate in urma vizitei pe care am efectuat-o la Centrul
de Abilitare si Reabilitare pentru Persoane Adulte cu Dizabilitati Beclean, localitatea
Beclean, strada Petru Maior 22, Jud. Bistrita Nasaud, formulez urmatoarele
recomandari:

Art. 9 Accesibilitatea

1. Se recomandi accesibilizarea corespunzatoare a tuturor spatiilor prin
montarea de man& curenta si prin adaptarea elementelor necesare deplasarii.
2. Se recomandi accesibilizarea bailor care nu sunt in prezent adaptate.

Art. 12 Recunoastere egala in fata legii

P Evaluarea beneficiarilor si obtinerea certificatelor de incadrare in grad de
handicap pentru beneficiarii care nu au, daca este cazul.

Art. 17 Protejarea integritatii persoanei
1. Se recomand3 securizarea casei scarii din cladire, la nivelul etajului 2.

Art. 28 Standarde de viata si protectie sociala adecvate
2. se recomandi igienizarea/renovarea/zugravirea completd a centrului;
3. Se recomandi inlocuirea tarket-ului in spatiile in care acesta este deteriorat,
precum si pe holul de la etajul 1;



4, Se recomanda remedierea infiltratiilor si igienizarea dormitoarelor si bailor
afectate;
5. Se recomanda inlocuirea bateriilor la chiuvete si dusuri care prezinta semne
de uzura.

In respectarea pevederilor art. 14 alin. (6) si alin. (7) din Legea nr 8/20216
privind infiintarea mecanismelor prevazute de Conventia privind drepturile
persoanelor cu dizabilitati, cu modificarile si completarile ulterioare, institutia
vizitata are obhgatla de a comunica Consiliului de Monitorizare, in termen de 30
de zile, un raspuns motivatde privind recomandarile si masurile dispuse. Raportul
de vizita si raspunsul motivat sunt publice si se aﬁsaza pe pagina de internet a
institutiei vizitate, pe cea a autoritatii pubhce n subordlnea si coordonarea careia
se afla aceasta precum si pe cea a Consiliului de Momtorlzare cu exceptia datelor
personale.

Prezentul raport are inserate fotografii din care rezulta cele consemnate in acesta.
Restul planselor si a inregistrarilor nu se fac pub ice, acestea raman indosariate la
sediul Consiliului de Monitorizare spre consultare in conditiile legii.

Inspector de monitorizare - |
Expert independent -
Expert independent -




