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1. Informatii generale:
Centrul de Recuperare si Reabilitare Neuromotorie (CRRN) Cotesti, aflat in structura
DPPAHAN, DGASPC Vrancea (informatie oferitda de Directorul Centrului).
Strada Principala, Comuna Cotesti
Telefon: 0237/252037
Sef de Centru: Zisu Mihai
Tabel cu datele de contact si adresele Centrelor pentru adulti din Vrancea:

http://www.asistentasocialavn.ro/Materiale AsistentaSocialaVrancea/Servicii%20adulti.pdf

Data: 04.02.2014

Monitori: Pirvu Daniel psiholog si Ududec Dana expert jurist

Centrul este de tip rezidential si se afla in subordinea D.P.P.A.H.A.N. si D.G.A.S.P.C.

Centrul nu are personalitate juridica si nici nu are stampila proprie.

Centrul nu a beneficiat de fonduri Europene, conform declaratiei doamnei Directoar al
D.G.AS.P.C. Vrancea. Centrul functioneazd pe baza fondurilor de la Consiliul Judetean
Vrancea. Langa Centru exista un teren mare, fara cladiri. Conform declaratiilor Sefului de Centru
apartin tot institutiei sale.

Din relatarile personalului reiese ca imobilul care gazduieste Centrul a apartinut in trecut
boierului Cotescu, care a fost fortat de regimul comunist sa-1 doneze. Ulterior a devenit spital cu
3 sectii: boli interne, chirurgie si maternitate, pentru ca dupa aceea sa devina ,,Preventoriu”,
sectie de psihiatrie pentru adulti cronici.

Inainte de a deveni C.R.R.N. Cotesti in subordinea D.P.P.A.-H.A.N., cladirea tinea de
Protectia Copilului. Dupa unificarea celor doua Directii (Protectia copilului si Protectia sociala),
acesta gazduieste persoane adulte (incepand cu anul 2007).

2. Distributia beneficiarilor:

Din primele discutii ale d-lui. asistent medical a reiesit ca Centrul gazduieste numai
adulti intre 19 si 31 de ani, numarul total fiind de 35 (14 barbati si 21 femei). Ulterior, Seful de
Centru a verificat si a spus ca in Centru sunt beneficiari cu varsta intre 18 si 33 ani. Cu toate
acestea, comparand cu listele cu beneficiari tiparite si afisate Tn cabinetul medical, s-a putut

observa ca existd 35 de beneficiari plus doi beneficiari trecuti ulterior la finalul listei.



http://www.asistentasocialavn.ro/MaterialeAsistentaSocialaVrancea/Servicii%20adulti.pdf

Din informatiile initiale oferite de personalul Centrului reiesea ca ca beneficiarii au
,retard profund si sever”, pentru ca mai apoi doamna psiholog sa explice ca cel putin un tanar in
varsta de 27 de ani are intelect de limita.

Cel putin 2 beneficiari sunt imobilizati la pat si primesc mancare pasata. Cel putin 0
persoana sufera de Parkinson. Nu exista beneficari infectati cu HIV/ SIDA. Unii beneficiari au
hepatita cronica din mica copilarie si beneficiaza de un regim alimentar hepatic. Unul dintre
beneficiari are diabet si regim alimentar corespunzator.

Persoanele gazduite in Centru sunt impartite pe pavilioane, conform declaratiei
personalului, in functie de gravitatea problemelor, in Pavilionul II fiind beneficiarii cu
dizabilitatile cele mai severe.

Seful Centrului a declarat ca Centrul este ocupat la o capacitate optima, putandu-se chiar
primi cateva cazuri de maxima urgenta.

In acest Centru nu existd beneficiari pusi sub interdictie. Nu existd de asemenea nici
beneficiari ce pot fi reintegrati in familiile lor.

3. Plasamentul in institutie

D-na. Directoar a D.G.A.S.P.C. Vrancea si dl. Sef de Centru au declarat ca toti
beneficiarii provin din sistemul de protectie al copilului, venind la Centru dupd atingerea
majoratului. Persoanele gazduite in prezent sunt in parte aceiasi copii care au ajuns la majorat
cand s-a produs unificarea celor doua directii (Protectia Copilului si Asistenta sociala), la care s-
au adaugat alti copii ajunsi la maturitate in sistemul de protectie a copilului.

D-na. Directoar a D.G.A.S.P.C. Vrancea si dl. Sef de Centru au declarat ca toate
persoanele sunt ,,internate voluntar” (nu impotriva vointei lor).

4. Suport legal si evaluarea masurii de plasament

Beneficiarii provin din sistemul de protectie a copilului si stau in Centru pe perioada
nedeterminata.

Monitorilor li s-a spus, ca pe masura ce copiii din Protectia copilului care sunt eligibili
ajung la maturitate, ei sunt preluati de Centru. Totusi, atunci cand s-a pus intrebarea “Care este
viitorul acestor tineri?” raspunsul a fost ca ca acestia vor ramane in Centru. Motivul invocat de
catre d-na Directoar al D.G.A.S.P.C. Vrancea este ca nu s-a adoptat inca legislatia privind
asistentul profesionist, care ar putea ajuta la reintegrarea beneficiarilor In comunitate, si cad nu

existd vreo alta solutie realista. Sunt gazduiti la Centru pe baza transferului din sistemul de




protectia a copilului. D-na. directoar General a D.G.A.S.P.C. a declarat cd beneficiarilor
rezidenti la Centru li se fac acte de internare in fiecare an si ca nu este de acord sa le faca acte
definitive in speranta ca poate aparea o solutie.

5. Conditii de viata in institutie

Incilzirea se face pe baza de lemne, cu centrald termica si sobele cu lemne ce exista in
unele dormitoare.

Cand accesul monitorilor in pavilioane si dormitoare a fost permis, totul era proaspat
spalat (era inca ud pe jos). Paturile erau facute cu precizie si de curdnd; nu aveau cute si erau
facute toate in acelasi stil. Probabil ca acest lucru s-a petrecut in perioada in care echipa a fost
retinuta in camera de garda/ cabinet medical, pana la venirea Sefului de Centru si a celorlalte
persoane.

In cadrul vizitei, echipa de monitori a vizitat doud bai pentru beneficiari si o baie pentru
personal. La momentul vizitei, baile au fost igienizate de personal in perioada de timp in care
echipa era retinuta in camera de garda/ cabinet medical si se astepta venirea Sefului de Centru.

Doar in Pavilionul II exista un grup sanitar accesibilizat pentru persoane cu dizabilitati.
Cladirea principala (cea a Pavilionului I) nu era accesibilizata cu rampa.

S-a putut observat prezenta unor prosoape curate (plasate din loc in loc). La momentul
vizitei lipseau sdpunurile, exceptie facand unul singur — aflat inca in ambalaj. Nu au putu fi
observate periute de dinti sau alte instrumente de igiend. Fiind intrebat unde sunt, Seful de
Centru a raspuns ca acestea se tin in altd parte, intr-un loc special. Desi monitorii C.R.J. au cerut
sd le vada, personalul nu le-a aratat.

La dus Seful de Centru a precizat ca beneficiarii sunt segregati pe sex si ca primesc ajutor la
spalat din partea unei persoane de acelasi sex cu ei.

In fata Centrului se afla un loc de joacd, acoperit de zipadi la momentul vizitei.
Psihologul a declarat ci in general se realizeaza activitati in aer liber cu beneficiarii. In curtea
institutiei erau trei caini. Seful de centru a declarat ca au fost adusi de beneficiari.

6. Servicii medicale

D-na. Director General al D.G.A.S.P.C. Vrancea si Seful de Centru sustin ca se

informeaza familia beneficiarilor atunci cand este vorba de interventii medicale sau alte decizii

care 1i privesc. Fac cest lucru doar pentru cei care au familii. Pentru cei care nu au familii sau




pentru care familia nu poate fi contactata, d-na. Director al D.G.A.S.P.C. a declarat ca
reprezentantul legal este Directorul D.G.A.S.P.C. care este informat.

Atunci cand are loc o urgentd (de exemplu, crize de epilepsie grand mal), se cheama
salvarea, iar persoana este dusa la spitalul judetean. De asemenea, beneficiarii mai sunt tratati in
regim de ambulatoriu, fiind dusi la medicul specialist. Beneficiarii sunt tratati de un medic
neurolog, de un medic psihiatru si de un medic de familie. Asadar, controalele medicale sunt
realizate preponderent in afara Centrului. Conform declaratiei Sefului de Centru, cel mai apropiat
spital se afla la 10-12 km.

Existd si un fotoliu rulant. Seful de Centru a declarat ca acesta nu este folosit in mod
curent de cétre vreun beneficiar, dar este folosit pentru urgente.

In Centru existi o camera de garda care era consideratd de personal si cabinet medical.
Seful de Centru a declarat ca la Centru exista o linie de gardd permanenta. Pentru beneficiari
existd si un medic de familie care nu are program fix la Centru, ci este chemat ori de cate ori e
nevoie (conform declaratiei unui asistent medical). Seful de Centru a declarat ca se face o
reevaluare de medicina generala odata la 6 luni, cand beneficiarii sunt dusi la medic 1n regim de
ambulatoriu.

Din discutia cu personalul s-a putut afla ca rolul izolatorului in cazul Centrului vizitat
este diferit fata de un centru de detentie. In Centru existd o cameri de izolare care din declaratiile
Sefului de Centru nu a fost niciodatd folositd pentru beneficiari. El a precizat cad izolatorul ar
putea fi folosit pentru boli contagioase. Nu a reiesit daca a fost cazul unei asemenea boli si a unei
masuri de izolare. Am cerut si vedem izolatorul, dar Seful de Centru si d-na. Directoar al
D.G.A.S.P.C. au amanat deschiderea acestuia pt. ci nu se gisea cheia. In final, izolatorul nu a
mai fost ardtat.

Pe lista cu personalul Centrului, afisatd in cabinetul medical, figurau sase asistenti
medicali si sapte infirmieri. Seful de Centru a declarat ca exista patru asistenti medicali si sapte
infirmieri. In cadrul unei alte discutii despre personalul medical, Seful de Centru a declarat ci
existd cinci asistenti medicali: doi ai D.G.A.S.P.C. si trei care vin de la Spitalul Judetean.

7. Activitati educative si recreative

Desi sederea in Centru este practic pentru o perioada nedeterminata, este usor de facut

observatia ca cel putin unii beneficiari (doud persoane imobilizate la pat si o persoana cu ,,7-10

crize de epilepsie in 24 de ore, conform declaratiei Sefului de Centru) au nevoie de tratament




medical de specialitate si ingrijire specifica pentru tot restul vietii lor, in conditiile in care
Centrul este destinat recuperarii si reabilitarii neuromotorii.

D-na. Psiholog a explicat ca scopul activitatilor desfasurate cu beneficiarii este de a
dezvolta motricitatea prin art-terapie, muzica, educatie fizica. De asemenea de a crea deprinderi
de viata independenta prin activitati gospodaresti: ,,ne mai ajuta”. Unul din beneficiari chiar era
atunci implicat in activitati la bucatdrie. La momentul vizitei de monitorizare, in sala de
activitati erau cinci beneficiari care colorau desene si era deschis un televizor. Si in Pavilionul II
era un televizor functional. Beneficiarii se uitau la televizor (cate unul in fiecare Pavilion). Unul
dintre beneficiari punea muzica pe calculator in camera de socializare. D-na. directoar al
D.G.A.S.P.C. a declarat cd se pregateste pentru masuri viitoare pentru cei care sunt cu deprinderi
de viatd adecvate si cd deja are printre angajatii D.G.A.S.P.C. patru oameni calificati ca si
consilieri vocationali (dar incadrati momentan pe alte posturi). A mai declarat de asemenea de
asemenea ca existd in D.G.A.S.P.C. un consilier vocational care lucreaza pe un proiect separat.

Cel putin in cazul unuia dintre beneficiari internarea pe durata nedeterminatd in Centru
apare ca o masura disproportionatd, intrucat are intelect de limitad si ar putea fi internat/gazduit
intr-un centru pentru dezvoltarea de deprinderi de viatd independenta, apartament social,
apartament protejat, etc.

8. Contactul cu exteriorul institutiei

Beneficiarii pot iesi din centru pe baza unui bilet de voie dar trebuie sa fie insotiti.

Numai trei dintre beneficiari au fost vizitati de apartinatori, conform declaratiilor
asistentului social, psihologului si al Sefului de Centru

DI. asistent medical care i-a intampinat pe monitori, a declarat ca un singur baiat este
vizitat in mod regulat de parinti, majoritatea beneficiarilor neavand familii.

Exista posibilitatea vizitelor. Au putut fi vazute doua registre de vizite (caiete). Unul
dintre caiete avea aparenta unui caiet de vizite institutionale/oficiale, deoarece ultima inregistrare
din 14.04.2012 se referea la o vizita neanuntatd, in care cineva precizase pe scurt cad nu sunt
probleme. Este important de mentionat ca registrul de vizite este completat si semnat de
personalul Centrului, nu de vizitatori.

Informatiile legate de vizitatori au fost neclare. Personalul a declarat ca 3 beneficiari au
fost vizitati in trecut, insa in prezent numai unul are vizitatori.

9. Masuri disciplinare, pedepse corporale, utilizarea fortei, plangeri




Seful de Centru a mai declarat cad nu existd persoane contentionate si cd, in
principiu, contentionarea se face la recomandarea medicului aceasta fiind si singura procedurd
mentionata.

A existat un deces al unei beneficiare care avea HIV. Nu au fost oferite mai multe
informatii. Totusi, legat de aceasta beneficiara, d-na. Directoar al D.G.A.S.P.C. ne-a informat ca
a fost implicata intr-un scandal care a dus la vizita postului Antena 3 in C.R.R.N. Cotesti.
Conform declaratiilor d-nei. Directoar, acea beneficiara a postat pe Facebook poze cu ea din care
ar fi reiesit cd a fi suferit un abuz in Centru, in timp ce se afla totusi In afara Centrului. D-na
Directoar a sustinut ca Antena 3, dupa ce ar fi intrat in Centru cu o camera ascunsa nu a gasit
dovezi ale abuzului. D-na. Directoar a sustinut ca acea beneficiard s-a machiat creand impresia
ca ar avea vanatai si asa si-a facut poze.

Existd un beneficiar care a devenit agresiv si autoagresiv in anul 2013.In cazul acestuia s-
a aplicat Art. 114 Cod Penal (internarea medicald), pe baza unei hotarari judecatoresti. Acest
beneficiar nu a fost audiat in instanta, deoarece Institutul de Medicind Legala a stabilit cd nu are
discernamant. Acesta a fost internat la Spitalul Grajduri din Iasi.

10. Personalul institutiei

Personal cu studii superioare:

1 Sef de centru — este in functie de peste 20 de ani (din declaratiile asistentului medical si ale
sefului)

1 Psiholog — lucreaza la Centru de aproximativ 1 an de zile

1 Asistent social — lucreaza pe perioada cat asistentul social titular al postului este in concediu de
crestere si ingrijire a copilului

Personal cu studii postliceale

5 asistenti medicali: 2 ai D.G.A.S.P.C. Vrancea si 3 detasati de la Spitalul Judetean de Urgente
din Focsani in urma unui contract intre cele doua institutii.

7 infirmieri

2 ingrijitori curdtenie/bucatari

1 muncitor spalatorie

1 muncitor calificat centrala termica

3 muncitori ingrijitori curatenie




Tura este de un asistent/ pavilion; in situatii de concediu se ocupa unul singur de ambele
pavilioane (declaratia sefului).
11. Inspectii si evaluari periodice ale institutiei

A putut fi vazuta o scurtd consemnare intr-unul din caietele ce avea aparenta unui caiet
de vizite institutionale/oficiale; ultima inregistrare (din 14.04.2012) se referea la o vizita
neanuntata, in care cineva (semnat ilizibil) precizeaza pe scurt ca nu sunt probleme.

12. Respectarea si protectia drepturilor fundamentale

Intrebati fiind cum se asigurd ca drepturile beneficiarilor le sunt comunicate, d-na.
Directoar al D.G.A.S.P.C., Psihologul si Seful de Centru au declarat ca psihologul institutiei
este responsabil de informarea beneficiarilor, pe intelesul acestora. De asemenea, ei au precizat
ca transmiterea informatiei despre drepturi este un proces de lungd duratd, care trebuie repetat,
tinand cont de problemele de sanatate ale fiecdrui beneficiar. Cu toate acestea, nu au raspuns
cum se face acest lucru la modul practic.

D-na. Director al D.G.A.S.P.C. Vrancea a declarat ca, acolo unde beneficiarii au rude,
acestea sunt informate in legdturd cu deciziile care se iau pentru beneficiari. A fost oferit
exemplul unui beneficiar care a suferit o interventie chirurgicala (oro-maxilo-faciala). Este de
mentionat ca acest beneficiar este imobilizat la pat. Pentru realizarea interventiei nu a putu fi
obtinut consimtamantul rudelor. Procedura a fost urmatoarea: asistentul social a facut un raport
iar consimtdmantul in privinta operatiei a fost dat de Seful de Centru s1 Directorul D.G.A.S.P.C.

La cererea echipei de monitori, li s-a aratat un regulament de ordine interioara care se afla
intr-un dosar. De asemenea, o alta copie a regulamentului se afla la avizier, la o indltime foarte
mare (vezi una dintre poze) unde nu se putea ajunge. Acel regulament era invelit Intr-o mapa de
plastic legata cu banda adeziva. De aici se poate trage concluzia ca regulamentul nu era general
accesibil.

Beneficiarii nu aveau telefoane proprii. Telefonul Centrului nu este la indemana
beneficiarilo iar acestia nu pot purta o conversatie telefonica fara supravegherea personalului. De
asemenea nu au posibilitatea sa puna la posta petitii, cereri sau reclamatii decat prin intermediul
angajatilor. Este foarte greu pentru beneficiari sa depuna plangeri sau sa acceseze alte institutii
din afara Centrului. Asa cum a reiesit din discutia cu conducerea, psihologul este cel responsabil
de informarea beneficiarilor cu privire la drepturile acestora, insa nu au putut descrie o procedura

clara prin care se face informarea. Atunci cand psihologul a fost intrebat cate persoane se pot




exprima suficient de bine pentru a putea face o plangere in mod independent a fost oferit un
singurul exemplu. De asemenea, conducerea a fost intrebatd cum se pot plange beneficiarii in
cazul in care au anumite probleme. Pentru aceasta nu existd o procedura clard si scrisa. Seful
Centrului a declarat ca el este cel cu care beneficiarii discuta, iar dacd apare vreo problema, el
»are obligatia” sa notifice autoritatile competente. El a precizat ca beneficiarii vorbesc liber cu
personalul, si au sugestii §i opinii diverse privind imbundtétirea vietii in Centru.

Seful de Centru a declarat ca el poarta discutii frecvente cu beneficiarii. De asemenea, a
aratat un registru de opinii §i sugestii in care sunt Inregistrate concluziile acestor discutii.
Respectivul registru avea doar 6 notari din anul 2013, iar majoritatea acestora erau foarte scurte
si se refereau la nevoie de a instala plase impotriva tantarilor in lunile calduroase. Notarile erau
scrise si semnate de personal, nu de beneficiari. In cadrul discutiilor cu conducerea, desi echipa
de monitori a cerut de doua ori sd i se arate registrul de plangeri si reclamatii (nu cel de opinii si
sugestii) Seful de Centru a parut sa le confunde cele doua, sfarsind prin a nu-l arata - desi initial a
confirmat existenta acestuia. Poate rezulta de aici cd procedura privind plangerile este una
esentialmente orald si nu se bazeaza pe proceduri clare si scrise. Beneficiarii nu 1si scriu direct
opiniile si sugestiile, ci acestea sunt notate de personalul Centrului. Totusi, Seful de Centru
declard ca dreptul beneficiarilor de a face plangeri este respectat, din moment ce acesta poarta
discutii cu ei, iar beneficiarii sunt sinceri. In niciunul din caietele pe care monitorii le-au,
examinat nu au fost observate insemnari si semnaturi ale unor persoane din afara Centrului.

Asa cum reiese si din explicatia privind procedura de comunicare a plangerilor sau a
opiniilor, acest drept nu este garantat in practicd. Motivele pe care se bazeaza aceastd concluzie
sunt urmatoarele:

e existd un singur caiet de opinii $i sugestii in care, In tot anul 2013, exista doar 6
insemnari;

e insemndrile sunt scrise si semnate de cétre personalul Centrului;

e nu exista un caiet de plangeri si reclamatii;

e procedura de plangere este esentialmente orald, fard reguli scrise, si controlata de
personalul unitatii.

13. Recomandari

Reevaluarea beneficiarilor pentru a vedea n ce masura este necesar plasamentul intr-un

centru pentru recuperare si modificarea formei de plasament/ protectie in consecinta




Oferirea unor planuri adecvate de servicii si interventie personalizata pentru beneficiari
astfel incat sa poata facilita in mod real integrarea in comunitate si pentru cei la care acest lucru
nu este posibil dezvoltarea de servicii specializate.

Existenta unor masuri si proceduri care sa usureze si sa faca reala posibilitatea exprimarii
nemultumirilor acestora.

Respectarea standardelor privind serviciile de cazare si igiena a beneficiarilor.

Oferirea de intervizari, supervizari profesionale si cursuri de calificare si dezvoltare
pentru membrii echipei de interventie in scopul cresterii calitatii serviciilor oferite, prevenirii

burn out-ului si a demotivarii profesionale.

Vizita in Centru

La momentul vizitei, in Centru se efectuau lucrari: se sapau santuri si se inlocuiau fire de
curent electric.

La intrare Centrului erau afisate misiunea centrului si masurile de protectie. De
asemenea, pe pereti erau afisate schemele de iesire in caz de incendiu, la loc vizibil si citet, zilele
de nastere si onomastice ale beneficiarilor, diferite obiecte artistice realizate de beneficiari
precum si programul zilnic de activitati.

Echipa de monitori a fost primita la ora 9:50 a.m. de doi domni, unul fiind gestionarul
institutiei iar cel de-al doilea asistent medical. Vizitarea imediatd nu a fost permisa. Pentru a
putea vizita Centrul, echipa a fost directionata in cabinetul medical/ camera de garda unde a fost
rugata sa astepte venirea membrilor conducerii.

La intrarea monitorilor in camera de gardd (denumita §i cabinet medical de céitre
personal), erau pe patul medical medicamente, iar dulapul cu medicamente era deschis. Dupa
intrarea acestora asistentul medical a luat medicamentele, le-a pus in dulap si le-a incuiat. Pe pat
au mai ramas doar cateva teancuri de scutece pentru adulti.

Echipa nu a putu discuta cu nimeni pentru ca pana la venirea Sefului de Centru (retinut cu
treburi de serviciu la sediul D.G.A.S.P.C.) La acel moment nu era desemnat niciun loctiitor al
acestuia si echipei C.R.J. i s-a comunicat ca poate sa discute direct cu Seful de Centru cand va
Sosi acesta.

La ora 10:45 a venit si dl. Z.M. (Seful de Centru). Seful de Centru a declarat ca este si

consilier in consiliul local al Comunei. Pana la ora 11:10 au mai venit psihologul centrului,
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asistentul social, adjunctul D.P.P.A.H.A.N., seful de serviciu management de cazuri, precum si
d-na. Director General al D.G.A.S.P.C. Vrancea.

La insistentele echipei de monitori in a discuta cu cineva pana la venirea Sefului de
Centru, au aflat ca doamna psiholog si domnul asistent social sunt la ,,Directie” si ca vor veni In
curand. Dupa venirea d-nei. Psiholog, la intrebarea daca are un program fix la Centru, a raspuns
ca este angajata cu 8 ore (program intreg), dar ca nu este tot timpul efectiv in Centru pentru ca nu
dispune de un calculator/ birou. Cu toate acestea, vizitand Centrul, echipa de monitori a observat
in cabinetul psihologului un birou si calculator, precum si alte calculatoare in sala de activitati a
Pavilionului I (cu conexiune la internet). Acestea erau folosite de beneficiari.

Dupa cum ne-a declarat chiar de prima data asistentul medical C.G., Centrul nu are
personalitate juridica deci, nu are stampila proprie. Motiv pentru care echipa a fost directionata

catre Primarie pentru a-si putea stampila ordinele de deplasare.
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