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RAPORT

privind vizita de monitorizare de follo-up desfisurati la Casa de Tip Familial
»Andrea”, oras Carei, judetul Satu Mare

Sumar:

Prezentul Raport intocmit ca urmare a vizitei de monitorizare de follow-up inopinate
efectuati la Casa de Tip Familial ?Andrea”, oras Carei, judetul Satu Mare, efectuata in temeiul
prevederilor art. 11 alin. (1) din Legea nr. 8/2016, privind infiintarea mecanismelor prevazute
de Conventia privind drepturile persoanelor cu dizabilititi, este structurat in trei sectiuni,
dupa cum urmeazi:

I. Cadrul general si organizarea vizitei.
II. Constatarile rezultate in urma vizitei efectuate.
III. Recomandiri




L. Cadrul general si organizarea vizitei

Prin Ordinul presedintelui Consiliului de Monitorizare nr. 55/22.03.2024 a fost dispusa
efectuarea unei vizite de monitorizare de follow-up, in data de 29.03.2024, la Casa de Tip
Familial ”Andrea”, oras Carei, judetul Satu Mare, denumiti in continuare Peasuta”.

Din echipa de vizita au facut parte_— inspector de monitorizare in cadrul
Consiliului de Monitorizare, in calitate de coordonator al echipei, _— expert

independent si — — expert independent, reprezentanti ai societatii civile.

I1. Constatirile rezultate in urma vizitei efectuate
1. Descrierea serviciului social

Casa de Tip Familial ”Andrea”, oras Carei, judetul Satu Mare, este un serviciu social
cu cazare, fara personalitate juridica, aflatd in subordinea DGASPC Satu Mare, destinat
copiilor cu dizabilitéti incadrati in grad de handicap, aflati in dificultate, separati temporar sau
definitiv de parintii lor, detinénd licenta de functionare seria LF nr.0001144, eliberata de
ANPDCA, valabila pe o perioadd de 5 ani, pana la data de 25.08.2026.

in cadrul vizitei de monitorizare au fost purtate discutii cu personalul serviciului social
care se ocupd cu administrarea bazei de date privind conturile curente deschise la banci pentru
copiii institutionalizati, precum si cu intocmirea si transmiterea documentatiei necesare
deschiderii conturilor bancare pentru copiii institutionalizati cétre bénci si a documentatiei
citre AJPIS, in vederea virarii alocatiei de stat, burselor scolare si a banilor de buzunar.

Standardele minime de calitate aplicabile sunt cele privind serviciile sociale cu cazare,
organizate ca centre rezidentiale pentru copilul separat temporar sau definitiv de parintii sdi,
previzute in Anexa nr. 1 din Ordinul nr. 25/2019 privind aprobarea standardelor minime de
calitate pentru serviciile sociale de tip rezidential destinate copiilor din sistemul de protectie
speciald.

Sunt elaborate proceduri de lucru si registre, in conformitate cu legislatia Tn vigoare.

Cisuta are o capacitate de 9 locuri, iar la momentul vizitei erau institutionalizati 7 copii.

Structura organizatoricd a casutei, conform organigramei si a statului de functii,
cuprinde un numér de 14 posturi, din care 2 sunt vacante, toate ocupate, dupd cum urmeaza:
sef centru — | post; asistente medicale — 5 post; kinetoterapeut — 2 posturi (1 post ocupat si

vacant); educator specializat — 7 posturi (6 posturi ocupate si 1 post vacant).



2. Beneficiarii sunt copii cu vérsta cuprinsa intre 5 si peste 18 ani, copii care nu urmeaza
nicio forma de invatamant, la dosar existdnd adeverinte c acestia nu se incadreaza niciunei
forme de Tnvatamant.

Ca urmare a gradului de handicap sever al beneficiarilor, nu s-au putut purta discutii cu
acestia, situatia copiilor fiind realizata doar prin metoda observatiei directe realizate in timpul
vizitei. De asemenea au fost solicitate documentele aferente standardelor minime de calitate

previzute de Ordinul MMJS Nr. 25/2019, Anexa 1 si au fost verificate dosarele copiilor,

Varsta Nr. de beneficiari
0— 05 ani 1
06 — 10 ani 1
11— 14 ani 3
15—17 ani 1
Peste 18 ani 1
Total beneficiari: 7 J

Grad handicap | Grav cu | Grav Accentuat Mediu Usor
asistent
personal
Nr. Beneficiari | 1 6 0 0 0
Tip handicap | Mental Psihic Vizual Asociat Fizic
Nr. Beneficiari | 7 0 0 0 0

| III. Misuri adoptate ca urmare a recomandarilor initiale si stadiul de
| implementare a recomandarilor.

Art. 9 Accesibilitatea

Constatare initiald: Casa are un aspect dezolant, foarte saracacios si nepersonalizatd.



[La intrarea in centru existd o treaptd destul de inalta, fard rampa sau suport mana
curenta. Existd o rampa mobild din lemn, dar aceasta are un unghi de inclinare foarte abrupt,

fiind practic imposibil de utilizat.

Tn interior sunt de asemenea praguri inalte fara praguri de trecere pentru beneficiarii

utilizatori de fotoliu rulant.

Niciun grup sanitar nu este accesibilizat, vasul de wc este montat pe o platforma,

diferenta de iniltime dintre pavimentul béii si acesta, fiind aproximativ de 10 cm.

Centrul nu dispune de rampa de acces gi nu are montat suport mand curentd la nicio

intrare.
Niciun grup sanitar nu este accesibilizat.
Recomandare

Accesibilizarea mediului fizic conform standardelor la intrarea in centru si in spatiile

comune: intrare, holuri si grupuri sanitare.
Constatare vizita de follow-up:

Echipa de monitorizare a constatat faptul ca a fost montata bard tip ména curenta la
grupurile sanitare. A fost montat un prag la intrarea in centru, dar din cauza locului fiind foarte
ingust, rampa are acelasi unghi de inclinatie. De asemenea, au fost remediate pragurile de
trecere din interior. A fost remediata si diferenta de inaltime a we-ului dintre pavimentul baii

si acesta.
Stadiu de implementare a recomandirii: Recomandarea a fost implementata.

Art. 20 Mobilitatea personala

Constatare initiala: Centrul nu dispune de mijloc de transport autoturism/microbuz

accesibilizat conform standardelor.
Recomandare:
Dotarea centrului cu autoturism accesibilizat nevoilor beneficiarilor.

Constatare vizita de follow-up:



Echipa de monitorizare a constatat faptul ca in cadrul centrului, nu exista autoturism
accesibilizat, dar din verificdri s-a constatat cd au inceput demersurile pentru achizitionarea

unui autoturism.
Stadiu de implementare a recomandarii: Recomandarea a fost partial implementata.

Art. 14 Libertatea si sicuranta persoanei

Constatare initiala: Centrul nu este dotat cu sistem de monitorizare video a spatiilor

comune interioare sau exterioare.

Recomandare: Dotarea centrului cu sistem de monitorizare video in spatiile comune

interioare si exterioare.
Constatare vizita de follow-up:

Echipa de monitorizare a constatat faptul c& in cadrul centrului, nu exista monitorizare
video in spatiile comune interioare si exterioare, dar din verificdri s-a constatat cd au Inceput

demersurile pentru achizitionarea sistemului.
Stadiu de implementare a recomandarii: Recomandarea a fost partial implementata.

Art. 24 Educatie

Constatare initiald: Niciun beneficiar nu urmeaza cursuri scolare sau vocationale. Nu

sunt emise Certificate de orientare scolard.

Recomandare: Otinerea certificatelor de orientare scolard si consiliere vocationala

obligatorie.
Constatare vizita de follow-up:

Echipa de monitorizare a constatat faptul ca, avand in gradul de dizabilitate grav,
niciunul din copii nu urmeaza o forma de invatamant, la dosarele copiilor se afla adeverinte
din care reiese ¢ nu se incadreaza niciunei forme de educatie.

Din pdcate, conform constatdrii din teren §i in urma discutiilor cu personalul care
activeazé in cadrul cdsutei, nivelul intelectual i coeficientul de inteligentd a copiilor sunt
subdevoltate in majoritatea cazurilor, lucru care ingreuneazd integrared lor in activitatea

educationald.



Stadiu de implementare a recomandirii: Recomandarea a fost implementata.

Arxt. 26 Abilitare si reabilitare

Constatare initiala: Beneficiarii primesc bani de buzunar in valoare de 150 lei lunar, dar
nu ii pot administra singuri. Acestia nu recunosc si nu cunosc valoarea banilor. Din discutiile
purtate cu seful centrului, acesta achizitioneaza bunuri (hiinute) si dulciuri pentru beneficiari.
Seful de centru a afirmat ca a achizitionat de curdnd o saltea antisecard, la pretul de 100 lei,

pentru unul dintre beneficiari.

Din analiza documentelor puse la dispozitia echipei de monitorizare si din discutiile
purtate cu personalul centrului a reiesit faptul ca existd un program zilnic de activitati care
include planificarea activitétilor de ingrijire personala, administrarea tratamentului, igienizare,
abilitare si reabilitare, ingrijire si asistenta independentd. Din observatiile echipei de

monitorizare a reiesit faptul ca acesta nu este respectat.

Recomandare: 1. Elaborarea unei proceduri cu privire la gestionarea banilor pentru
nevoi personale ale beneficiarilor. 2. Control Financiar Preventiv cu privire la administrarea
banilor pentru nevoi personale ai beneficiarilor. 3. Desfasurarea si implicarea beneficiarilor in
activititi de ergoterapie, recreative si plimbdri in societate. 4. Realizarea de cursuri de

perfectionare continud pentru personal.
Constatare vizita de follow-up:

Echipa de monitorizare a constatat faptul ca, bunurile copiilor si sumele de bani
alocate, bani pentru nevoi personale (bani de buzunar, care se dau fiecarui copil in fiecare
luni in cuantum de 225 lei/lunii) conform legislatiei aflate in vigoare sunt gestionate de
citre persoanele de referinta stabilite la nivelul casutei.

Veniturile beneficiarilor din casutii sunt gestionate conform decizilor luate de
citre seful centru si reprezentatul legal, firi acceptul beneficiarului lipsit de
discernamant, pentru achzitia de biberoane, covor, haine, ciorapi, tetine, saltea
antiescarietc.

Din actele verificate de echipa de monitorizare s-a constatat cii sumele de bani au
fost cheltuite pe diferite obiecte.

Se mentioneazii faptul cd, obiectele cumparate din banii de buzunar ai copiilor
sunt cumpirate de citre DGASPC Satu-Mare, acesta avand obligatia pentru aceste

achizitii.



De asemenea, s-a constatat ¢ existd o proceduri cu privire la gestionarea banilor

de nevoi personale.

Avand in vedere specificul afectiunilor beneficiarilor césutei, echipa de vizitare
considerd ci evaluarea nevoilor copiilor aflati in cdsute este o etapd esentiald in cadrul strategiei
de dezinstitutionalizare, astfel incat sa se identifice solutii care sa asigure bunastarea si
securitatea copilului, prin asigurarea corespunzatoare a asistentei medicale si psiho-sociale.
Mai mult, strategia de dezinstitutionalizare trebuie sa fie implementata dupi ce se identificd
solutii mai bune pentru fiecare tanar din complex, prin evaluarea multidisciplinara centrata in
principal pe copil, avand drept scop intelegerea completd a situatiei acestuia.

Cu privire la desfasurarea si implicarea beneficiarilor in activitati de ergoterapie,
recreaive si plimbari in societate, echipa de monitorizare a constatat ca aceasta nu este
respectati. La momentul vizitei poarta era inchisa, iar copiii nu beneficiau de iesire in

comunitate.
Stadiu de implementare a recomandirii: Recomandarile nu a fost implementate.

Art. 28 Abilitare si reabilitare

Constatare initiald: Mobilierul din dormitor este uzat, dar curat intretinut. Vesela si

tacamurile sunt uzate. Casuta are un aspect dezolant, foarte sdrdcécios si nepersonalizat.

Recomandari: 1. Reabilitarea cladirii. 2. Repararea/inlocuirea mobilierului din
dormitor. 3. Inlocuirea veselei uzate. 4. Intocmirea meniului de catre un nutritionist sau

dietetician. 5. Etichetarea alimentelor de pe stoc.
Constatare vizita de follow-up:

Echipa de monitorizare a constatat faptul c&, mobilierul din dormitoare a fost inlocuit
cu unul nou. Casuta la momentul vizitei avea un aspect dezolant si foarte sardcdcios. Vesela si

tacAmurile au fost inlocuite cu unele noi, iar alimentele aflate pe stoc erau etichetate.

Stadiu de implementare a recomandirii: Recomandarile au fost partial

implementate.

Cu privire la gestionarea medicamentelor, echipa de vizitare a gasit intr-un dulap foarte
multe medicamente psihotrope. Din analiza documentelor, echipa a constatat ca fata de

numarul beneficiarilor din casutid stocul de medicamente este foarte mare.



De asemenea, dupd consultarea documentelor, echipa a mai constatat cd la unele
medicamente nu era ficutd receptia de intrare, iar unele medicamente gésite in dulap nu se

regdseau in scrisorile medicale si tratament a beneficiarilor.

Recomandari suplimentare in urma vizitei de follow-up:

Avand in vedere cele constatate in urma vizitei de monitorizare de follow-up efectuata
la Casa de Tip Familial “Andrea”, orag Carei, judetul Satu Mare, echipa de monitorizare
formuleazd urmitoarele recomandari pentru respectarea drepturilor persoanelor cu dizabilitati,

astfel cum sunt prevazute de CDPD:

Art. 28 Standarde de viati si protectie sociala adecvate

» Reabilitarea cladirii.

Art. 14 Libertatea si sicuranta persoanei

» Dotarea cu sistem monitorizare video in spatiile comune interioare si exterioare.

Art. 20 Mobilitate personali

» Dotarea centrului cu autoturism accesibilizat nevoilor beneficiarilor.

Art. 30 Participarea la viatd culturald, activitati recreative, timp liber si sport

> Desfasurarea si implicarea beneficiarilor in activitati de ergoterapie, recreative
si plimbari in societate.

» Realizarea de cursuri de perfectionare continud a personalului.

in respectarea prevederilor art. 14 alin. (6) si alin. (7) din Legea nr. 8/2016 privind
infiintarea mecanismelor prevazute de Conventia privind drepturile persoanelor cu
dizabilititi, cu modificirile si completirile ulterioare, institutia vizitata are obligatia de a
comunica Consiliului de monitorizare, in termen de 30 de zile, un raspuns motivat privind
recomandirile si miisurile dispuse. Raportul de vizita si rispunsul motivat sunt publice
si se afiseazii pe pagina de internet a institutiei vizitate, pe cea a autorititii publice in
subordinea si coordonarea cireia se afla aceasta, precum si pe cea a Consiliului de
monitorizare, cu exceptia datelor personale.

Inspector de monitorizare ——
Expert independent — _
Expert independent — —



