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Raport in urma vizitei de monitorizare

in Centrul de Plasament pentru Copilul cu Dizabilitati Recas

Localitatea Recas, Judetul Timis

Echipa formata din Mihai Copaceanu (psiholog), Elisabeta Moldovan (autoreprezentant) si

Dana Ududec (jurist)
Data: 6 noiembrie 2014

Vizita de monitorizare a avut loc intre orele 11:10 si 15:00
Localitatea: Recas, jud. Timis

1. Informatii generale

Denumirea completa a

Centrul de Plasament pentru Copilul cu Dizabilitati Recas

institutiei
Adresa Str. Plopilor nr. 27
Sef de Centru Cheverisan Dorina Laura

Numar de telefon

0256 330 090

Personalul cu care se
discuta

Golubov Milan (contabil), Carmen Bitca (asistent social, lucreaza cu
Centrul din 31.01.2013), precum si alt personal prezent la momentul
vizitei. Intrucat persoana cu functie de sef de Centru se afla in
concediu, dl. Golubov Milan era persoana care i {inea locul.

Tipul institutiel

Centru de plasament

Capacitatea (nr. locuri)

80

Nr. locuri efectiv ocupate

76 (aflati in evidenta Centrului), dintre care 12 (merg la scoala
profesionald din Timisoara si vin in Centru doar In weekend si
vacante)

Persoane in functie de
gen (conform statisticilor
oferite de asistentul social

si valabile la data
01.10.2014)

M 53 F 23

Persoane pe varste
(conform statisticilor
oferite de asistentul social
si valabile la data
01.10.2014)

Copiii si tinerii din Centru au varste cuprinse intre 7 si 23 de ani,
dupa cum urmeaza:

7ani (2), 8 ani (1), 9 ani (3), 10 ani (8), 11 ani (4), 12 ani (5), 13 ani
(4), 14 ani (12), 15 ani (13), 16 ani (7), 17 ani (5), 18 ani (4), 18 ani
(4), 19 ani (5), 22 ani (1), 23 ani (1), 24 ani (1)

Surse de finantare,
inclusiv fonduri europene

Cea mai mare parte a fondurilor provin de la bugetul Consiliului
Judetean Timis, prin DGASPC. Centrul primeste si donatii, insa
volumul acestora este redus.
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Vizita a inceput in ziua de joi, 6 noiembrie, la ora 11:10. Centrul se afla in localitatea Recas si
face parte dintr-un complex mai mare, construit intre anii 1993-1997 de catre o fundatie
denumita ,,Les Enfants de Recas”. In aceeasi curte functioneazi Centrul de Plasament
impreund cu Scoala Speciala.

Conducerea Centrului nu si-a dat acordul pentru fotografierea copiilor si tinerilor, si nici
pentru fotografierea incintei institutiei invocand faptul ca regulile DGASPC nu permit acest

lucru.

2. Plasamentul in institutie

Nr. persoanelor plasate | 60 Nr. persoanelor plasate in Centru prin | 16
in Centru prin hotarare hotarare a comisiei pentru protectia
judecdtoreasca copilului
Nr. persoane cu 47 Nr. persoane despre care se 23
certificat de incadrare mentioneaza in statistici ca nu au
n grad de handicap certificat de incadrare in grad de

handicap

Din datele statistice oferite de asistenul social care deserveste Centrul, se observa un numar
semnificativ de copii care nu au certificat de incadrare in grad de handicap (23). Tn dreptul lor
este trecutd mentiunea ,,nu se incadreaza”. in legatura cu acest aspect, asistentul social a
mentionat cd unii copii ajung In Centru Impreund cu frafii sau surorile lor, si nu toti au
dizabilitati.

Copiii vin in Centru de pe toatd aria judetului Timis. Acestia vin in centru dupa incheierea
protectiei prin asistentd maternald si dupi ce s-a incercat luarea altor masuri in privinta lor. In
Centru ajung si frati — In cazul acestora, asistentul social a precizat ca se incearca plasarea in
asistentd maternald a copiilor fara dizabilitafi §i pastrarea legaturii dintre frati prin vizite
periodice.

Dosarele copiilor sunt tinute in Centrul, in biroul asistentului social.

Fata de statisticile oferite de asistentul social si valabile pana la data de 1 octombrie 2014, intre
aceasta datd si momentul vizitei, 4 tineri au fost transferati la centrul de adulti de la Gavojdie. De
asemenea, asistentul social a precizat ca in ultimele 10 luni au plecat 30 de tineri din Centru.

Conform asistentului social, transferul catre alt centru dureaza in medie 2 luni de zile. Tinerii sunt
dusi in vizitd la centrul respectiv pentru a vedea care este situatia acolo. Asistentul social a oferit
un exemplu de cativa tineri care, dupa vizita la centrul din Lugoj, si-au exprimat nemulfumirea
fata de acel loc si s-a renuntat propunerea transferarii lor acolo.
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In legatura cu viitorul copiilor dupa plecarea din Centrul din Recas, asistentul social a precizat ci
tinerii care sunt incadrati intr-un grad de handicap merg in aproape toate cazurile la centre pentru
adulti din judet, si doar cei cu grad usor de handicap sau fara certificat de incadrare in grad de
handicap sunt ajutati de fundatii pentru a trdi independent. In orice caz, prima dati se incearca
reintegrarea in familie Tnainte de plecarea tinerilor din centru, si apoi sunt luate in considerare alte
masuri. Conform asistentului social, reintegrarea in familie care ar avea cele mai mari sanse de
succes este cea care se face in primul an de cand copiii si tinerii sunt plasati in Centrul din Recas,
ulterior sansele diminuandu-se.

O alta variantd care va exista pentru copiii si tinerii din Centru este indrumarea lor cétre case de
tip familial. Existd un plan de constructie a acestor tipuri de case, mentionatd In strategia
judeteana care isi propune ca pand in 2020 sa fie desfiintate centrele mari si sd fie infiintate
servicii de tip familial.

Reprezentantul legal al copiilor este seful institutiei, a afirmat dl. Golubov. Acesta a mai precizat
ca dupa implinirea varstei de 18 ani, tutorele tinerilor ar ramane tot seful centrului, chiar daca
tinerii nu sunt pusi sub interdictie.

3. Suport legal si evaluarea masurii de plasament

Conform d-lui Golubov, ncadrarea in grad de handicap a copiilor este reevaluata anual. De
asemenea, la fiecare 3 luni are loc reevaluarea temeiniciei masurii de plasament, care presupune
comunicarea cu primariile din localitatile unde locuieste familia pentru a realiza o ancheta
sociald. Alte detalii legate de masurile legale de plasament si evaluarea acestora nu au mai fost
culese deoarece asistentul social care deservea centrul a avut doar o o ora si jumatate la dispozitie
pentru a discuta cu monitorii CRJ, Tnainte sa isi finalizeze programul la Centrul din Recas.

In ce priveste asistenta juridica, personalul Centrului a precizat ci se apeleazi la serviciul juridic
al DGASPC atunci cand vine vorba de masurile de plasament ale copiilor si tinerilor.

4. Conditii de viata in institutie

Centrul functioneaza intr-o cladire pe un singur nivel plus mansarda, intr-o curte comund cu
Centrul Scolar pentru Educatie Incluziva “Constantin Paunescu” din Recas (jud Timis). In cladire
spatiul este distribuit sub forma a 7 grupe (cinci locuite si doud in renovare), 2 spatii de birouri,
cabinet medical, 3 grupuri sanitare, sald de fitness (nefunctionald), bibliotecd, loc de joaca,
izolator, club (folosit ca spatiu de depozitare), bucatdrie, sald de mese si coridoare. Cladirea se
afla partial n renovare: o grupa, bucataria, sala de mese, sala de fitness erau imposibil de utilizat.

Copiii din Centru au acces la sala de sport dupd ora 14.00, pentru ca este folosita de cei de la
scoald pana la ora pranzului 1nsd nici in ziua vizitei si nici in zilele anterioare sala nu a fost
folosita pe motivul oferit de personal ,,e inca cald afara”.
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Spatiul de locuit este organizat in grupe, fiecare grupa este compusa dintr-un living, o baie cu
chiuvete si dusuri si 3-4 dormitoare.

Grupele sunt organizate in functie de sex, varsta si dizabilitate. Sase din cele sapte grupe sunt
locuite, cinci permanent, o grupd locuita de cei care studiazd in Timisoara si care vin o data pe
luna si o grupa in renovare. Doud grupe sunt pentru fete si patru grupe pentru baieti. Grupele sunt
ocupate de 4 pana la 14 copii.

Spatiile sunt iluminate natural, cele de la parter cu geamuri mari care nu necesitd surse
suplimentare, in timp ce incaperile din mansarda sunt foarte Intunecate si cu geamuri foarte mici.
Livingul este dotat cu canapea, masa cu scaune, covor, perdea, frigider, televizor, duldpior cu
tacamuri, dulap cu obiecte de curatat (incuiat si in gestiunea educatorului), chiuvetd, masind de
spalat haine, cuptor cu microunde si sandwichmaker (in unele camere). Dormitoarele au suprafata
mare si sunt compuse din 2- 6 paturi si dulapuri. Starea paturilor difera de la o camera la alta.
Unele camere aveau etajerd sau masd cu scaune. Nu existd usi despartitoare la camere, spatiul
intre dormitoare este deschis. Unii copii si-au delimitat spatiul folosind draperii pe post de usi.
Totusi, nu exista o intimitate personala.

Aspectul camerelor variaza de la o grupa la alta, in general mobilierul este vechi si deteriorat dar
functional si camera poarti amprenta locuitorilor/ingrijitorilor grupei. Intr-unul din dormitoare
geamul nu se putea deschide, in alt dormitor nu se putea inchide, iar in altul am gasit scaune, usi
si dulapuri rupte. Peretii si pardoseala sunt murdare si zgériate. In timp ce unele camere sunt
saracacioase si lipsite de obiecte decorative, altele sunt decorate cu figurine de hértie, huse de
scaun si perdele, jucdrii, desene si tablouri, flori. Desi camerele sunt decorate, monitorii au
observat foarte putine obiecte alese de copii si dacd sunt, se gasesc in camerele copiilor care tin
legatura cu familia si a celor care muncesc in afara centrului si dispun de bani pentru a le
achizitiona. Tablourile si jucariile sunt primite de la centru si sunt dispuse in camerd de
educatorul responsabil de grupa impreuna cu copiii. Se gasesc jucarii si in camerele copiilor mari,
peste 14 ani. Camerele detin televizoare, insd nu toate sunt functionale.

Frigiderul era nou dar fard alimente la dispozitie; s-au gasit doar paine, margarind si lapte (intr-
unul din frigidere).

Din declaratiile copiilor si tinerilor camerele sunt foarte friguroase pe timp de noapte, caldura
fiind furnizata doar pentru cateva ore. Din aprecierile monitorilor spatiile extrem de mari (doua,
trei camere largi la etaj) par foarte de dificil pentru a fi incélzite la o temperatura optima.

Curatenia este facutd de copii sub supravegherea si indrumarea educatorului, care le pune la
dispozitie solutii de curatat. Unele camere sunt curate si aerisite, altele sunt murdare si cu un
miros Inchis. Unii copii 1si usuca hainele pe pat sau pe balustrada, fara sa deschida geamul.

Intr-una din camere am gasit otravd de soareci, educatorul mi-a confirmat ulterior ca se confrunta
cu aceastd problema.
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Dulapurile, cele mai multe dintre ele, sunt incuiate cu lacat. In dulap am gasit haine, tacamuri,
periuta de dinti, pastd de dinti, hartie igienicd. Dulapurile care sunt descuiate nu au maner. Copii
mi-au relatat ca se furd intre ei si isi sparg dulapurile. Lenjeria de pat in general curata, este
aceiasi la toate paturile. Paturile erau subtiri.

Baia din grupa are dus si trei chiuvete cu oglinzi. Doar in baia copiilor mici am observat obiectele
de igiena in baie, in rest erau Incuiate in dulap. Nu exista toalete in camera, pe coridor se afla trei
toalete, una pentru baietii mici, una pentru baietii mari si una pentru fete, ceea ce Tnseamna un
dezavantaj si o aglomerare 1n timpul diminetii si serii. Bdile din grupe si de pe coridor nu se
incuie, in timp ce la baile pentru personal exista posibilitatea de a incuia usa.

Prin declaratiile educatorilor care ne-au 1nsofit acestia au insistat ca apa calda este permanenta,
iar copiii au program de dus dimineata si seara. Insa din verificarile monitorilor in trei bai, la ora
12, nu a curs deloc apa calda.

Copiii si tinerii primesc produse de igiend corporalda o datd pe lund si pachetul fiecarui copil
constd Tn: un tub pastd de dinti, 3 bucdti hartie igienica, un sampon si un sapun. Fiecare copil
primeste aceleasi produse de igiend, care nu se suplimenteaza (conform spuselor copiilor, acesta
este motivul pentru care se sparg dulapurile). n fiecare baie n care monitorii au intrat nu au fost
identificate produse de igiena, s-au observat cateva, foarte putine in dulapurile beneficiarilor.

Copii primesc trei mese pe zi dar cantitatea de hrand primitd nu satisface nevoile tuturor
beneficiarilor. Copii povestesc ¢d nu se satura cu mancarea primitd. Micul dejun este in general
acelasi, compus din paine cu margarind, salam, gem, zacusca si lapte/ceai. Pranzul este compus
din ciorba, fel secundar si desert. Cina este sub forma de hrana rece, paine cu margarina, salam,
branza, castraveti/rosii. In general sunt multumiti de calitatea mancarii si atunci cand exista
suficient exista posibilitatea sd primeasca supliment.

Din ce au povestit copiii, nu se fac meniuri individualizate. Copii aleg din ceea ce primesc la
masa, mancarea care le place si care le face bine. Acestia sustin ca nu exista gustari Intre mese.

Copii servesc masa in living cu colegii, impreund cu educatorul responsabil de grupd. Mancarea
este adusid din bucatiria centrului, care in prezent este in renovare. In momentul vizitei
monitorilor CRJ pranzul a fost foarte de saracacios insemnand doud felii de paine, trei felii de
parizer, un castravete si o bucatd de branza. Copiii au semnalat cd primesc hrana rece si
insuficient caloricd in ultimele doua saptamani.

Hainele copiilor sunt curate si in acord cu temperatura mediului ambiant. Primesc haine de la
centru dar si de la familie, rude, angajati sau de la ajutoare. Am observat copii care purtau haine
mici, rupte iar unul dintre ei nu purta sosete. Atunci monitorii 1-au intrebat de ce nu are sosete,
acesta a raspuns: ”"Nu am decét o pereche si ii tin pentru serbarea de maine”.

Copiii isi tin hainele in dulap si le spald la masina de spalat din grupa. Cei mari folosesc singuri
masina de spalat, hainele celor mici sunt spalate de educatori. Hainele sunt uscate pe uscator in
living sau in dormitoare pentru ca sustin ca afard hainele nu sunt in sigurantd. Monitorii au vazut
si adolescenti, care probabil au muncit in acea zi si care purtau haine foarte murdare.
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Programul unei zile

6.00 — 7.30 — desteptarea, igiena personala si a camerei
7.30 — micul dejun

8.00 — 14.00 — program scoala

14.30 — pranzul

15.00 — 16.00 — odihna

16.00 — 18.00 — teme singuri sau cu ajutorul educatorului responsabil de grupa/timp
liber/activitati sportive

* 17.00 — 18.00 — Structurd de sprijin — matematica si Ib. roména cu educatorul. In acest interval
orar unii copii au acces la calculator.

18.00 —cina
18.30 — 22.00 — timp liber/ copii se uita la TV, fac igiena corporala si a camerei
22.00 — stingerea si somnul

Programul unei zile diferd pentru copii din centru, in functie de varstd, dizabilitate, nivel de
scolarizare. Pentru activitatile sportive, se folosesc curtea centrului si sala de sport a scolii.
Activitdtile se desfasoara Impreuna cu educatorul. Centrul pune la dispozitie o biblioteca cu carti
dar nu sunt multi copii care o folosesc. Sala de fitness si locul de joaca nu sunt disponibile, fiind
folosite ca spatiu de depozitare.

Copiii pot sa paraseasca centrul pentru cateva ore doar cu bilet de voie de la educator si dupa ce
precizeaza durata si scopul deplasarii, ,,daca au fost cuminti”. Pentru comportament nepotrivit,
unui copil 1 se poate suspenda dreptul de a iesi din centru. Copiii mici parasesc centrul Tmpreuna
cu educatorul sau cu copii mai mari.

Copiii i tinerii si-au exprimat opinii diferite in functie de fiecare angajat al centrului. Fata de unii
educatori au manifestat verbal si fizic o pretuire, o apropriere §i un respect. De asemenea, unii
dintre angajati si-au exprimat grija, ingrijorarea si devotamentul pentru beneficiari. Fata de alti
angajai copiii si-au exprimat revolta si iIndignarea precizdnd prin exemple si detalii
comportamentul dur, vulgar si chiar violent. Inclusiv in ziua vizitei de monitorizare un copil a
fost agresat fizic de catre un angajat, copilul prezentand rani in zona capului si gatului. Informatia
a fost primita din partea mai multor tineri care au subliniat agresivitatea permanentd a aceluiasi
educator si relele tratamente la care sunt supusi.

5. Servicii medicale
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Centrul oferda servicii medicale in interiorul institutiei prin 2 asistente medicale. Medicul de
familie se afla la un dispensar in Recas si nu are un program stabilit pentru a oferi asistenta
medicald in Centru. Personalul Centrului afirma ca solicita prezenta medicului de familie ori de
cate ori este necesar.

Conform conducerii Centrului, nu existd recomandari ale medicului de familie pentru masura
contentiondrii. Centrul are un izolator cu 2 paturi. Din hol se poate vedea in interiorul izolatorului
prin intermediul unei ferestre.

Conducerea Centrului mentioneaza ca Centrul are o colaborare bund cu specialisti medicali
precum stomatologii.

In cazul in care existd o problema de sanitate, copii sunt insotiti de educator la doctor, in caz de
urgente se cheama serviciul de ambulanta. Copiii nu cunosc cazuri in care un coleg sa fi murit in
centru.

Asistentul medical are un program de luni pana vineri de la ora 9 la ora 15 si seara de la ora 19 la
ora 20 precizand ci este persoana care administreazi medicatia psihiatrica. In weekend acesta ne-
a marturisit cd lasa in datoria educatorului s administreze medicatia existand si riscul unor erori
sau neglijente.

Conform informatiilor usor incerte furnizate de personal, monitorii au aflat ca: 17 beneficiari au
un diagnostic de tulburare de comportament si hiperkinezie. Trei beneficiari au un diagnostic de
epilepsie (cu varstele 9, 10 respectiv 17 ani) insa fara manifestari. Printre medicatia psihiatrica s-a
mentionat Depakin, Trileptal, Alprazolam, Haloperidol, Romparkin, Carmazepin.

In cabinetul medical pe perete se aflau doud liste: una cu numele beneficiarilor care aveau un
diagnostic psihiatric si beneficiau de medicatie si o a doua listd cu numele beneficiarelor in
vederea monitorizarii menstruatiei (12 fete cu varste peste 13 ani). Ni s-a mentionat ca in urma cu
cativa ani o fata din Centru a facut avort, persoand in cauza fiind condusd la medicul de
specialitate. Asistentul medical a declarat ca nu exista relatii sexuale intre beneficiarii centrului.
Cu privire la educatia sexuald nu ni s-a oferit un raspuns care sd ateste existenfa unor sesiuni de
informare sexuald, prevenire a bolilor cu transmitere sexualia, nici distribuirea unor materiale de
protectie sexuala.

Anual beneficiarii cu diagnostic psihiatric sunt evaluati la unitatea de Neuropsihiatrie infantila
din Timisoara. Nu existd Tnsa evaluari si monitorizari periodice ale beneficiariilor cu nevoi
speciale.

Asistentul medical a raportat cd in unele situatii se confruntd cu un deficit de medicamente,
alteori fiind nevoit sa solicite de la diverse cabinete medicale medicatie. Unul dintre angajati ne-a
exprimat si chiar ne-a ardtat ca in caz de urgente (raceli, febra, dureri de cap si abdominale) aduce
si ofera medicamente din sursele persoanle. In cazuri de urgente beneficiarii pot accesa serviciul

de urgenta din localitate.
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Conform personalului, nu au avut loc decese ori alte violente grave, incidente, accidentari care sa

ameninte viata in cadrul centrului.

Cu privire la serviciile stomatologice, asistentul medical ne-a declarat ca exista o colaborare cu
un cabinet stomatologic din localitate unde beneficiarii pot accesa diverse tipuri de interventii de
specialitate.

Personalul a declarat ca, contentionarea se foloseste insa in ,,cazuri extrem de rar”.

Desi existd un numar mare de beneficiari dintre care 17 au un diagnostic psihiatric mai sus
amintit, plus un caz cu tulburare bipolara (inclusiv cu tentative de suicid in istoricul personal),
centrul nu dispune de psihologi care s@ lucreze cu un program zilnic permanent. Reprezentantii
centrului ne-au oferit informatii contradictorii, raspunzand ca psihologi de la DGASPC Timisoara
sosesc la centru ,,fie la cerere”, fie ,,in fiecare zi de marti de la 9 1la 14”. Centrul Tnsa nu detine un
cabinet psihologic dotat cu materiale specifice de specialitate, un spatiu special amenajat unde sa
beneficieze de servicii de consiliere individuala si de grup, de activitati de socializare, interaciune
si de dezvoltare personala. Tocmai de accea nu ni s-a putut oferi spre consultare niciun dosar
psihologic sau alte tipuri de documente specifice pentru cei 73 de beneficiari ai centrului.

Beneficiarii au recunoscut consumul de tutun inca la cei cu varste sub 15 ani. In legiturd cu
fumatul, monitorii au observat ca in toate birourile in care acestia au fost invitati (contabil,
asistent social, administrator), personalul fuma in interior si exista un miros puternic de fum.
Monitorii CRJ atrag atentia ca Centrul este o institutie publica, iar regulile privind interdictia
fumatului ar trebui respectate si de personalul angajat.

Asistentul social vine in Centru o singura zi pe saptdmana si dupa spusele unui angajat ,, la
cerere” insd acest angajat nu ne-a putut oferi detalii convingatoare, planuri si Strategii de
interventie sociald pentru cazurile speciale. S-a constat o pasivitate si o lipsd de motivatie
profesionald in cadrul angajatilor in ceea ce priveste educatia scolara, educatia sociald si bunele
practici.

6. Activitati educative si recreative

Din cei 73 de copii care figureaza in evidenta Centrului, 12 sunt la scoald la Timisoara, 46 Tnvata
la Scoala de Educatie Incluzivd “Constantin Paunescu” si 15 dintre ei frecventeazd scoala
gimnazialid din Recas, unii avand un curriculum adaptat. In realitate, numarul copiilor care
frecventeaza regulat cursurile este mai mic, absenteismul si abandonul scolar reprezinta o
problema. Copii, desi Inscrisi la scoala, nu frecventeaza cursurile, nu isi fac temele si se plang ca
este foarte greu la scoala.

Mai multi educatori au afirmat ca absenteismul scolar este o problema majora. Pe parcursul
vizitei noastre am Intalnit si am dialogat cu mai multi beneficiari care nu se aflau la scoald desi
era incd dimineata in timpul programului de scoald. S-a constatat si o pasivitate si indiferenta din
partea educatorilor cu privire la aceasta problema negestionabila.
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Totodata un aspect extrem de ingrijorator semnalat de reprezentantii centrului a fost fuga din
centru atat a doi adolescenti care au mers inifial pentru a studia la Scoala de Arte si Meserii
Gheorghe Atanasiu din Timisoara cat si a unei alte adolescente care se afla, dupa opinia unor
educatori si beneficiari, chiar in localitatea Recas.

Copiii merg singuri la scoala, distanta pana la scoala este mica si poate fi parcursd in 10 min de
mers pe jos (cei care merg la scoala de masd). Temele sunt facute impreuna cu educatorul, copii
care au dificultati de invitare primesc mai mult suport. in unele camere am observat afisate pe
perete orare individualizate, cu pictograme. Programul la scoald incepe la ora 8.00 si se termina
in jurul pranzului, in functie de forma de invatamant frecventata.

Monitorii au vizitat o salda de sport aflatd in curtea institutiei insd care era incuiatd si Inca
nefolositd, precizand simplul motiv ,.este incd cald afard”. Centrul detine o sald cu aparatura
sportiva insa folosita in prezent ca depozit de materiale si ,,nu a mai fost deschisa din martie
2014”.

7. Contactul cu exteriorul institutiei

Conform declaratiei asistentului social, multi dintre copii si tineri sunt vizitati de familie, iar
vizitele sunt frecvente. Analizand statisticile oferite de asistentul social si valabile la data de
01.10.2014, reiese ca 45 din cei 76 de copii si tineri din Centru nu primesc vizite din partea
familiei sau a celor apropiati (in cazul unuia dintre acestia, s-a realizat o singura vizita intr-un an
de la stabilirea masurii de plasament). Rezulta ca majoritatea celor din Centru nu primesc vizite
din exterior, ceea ce pune probleme in legatura cu articolul 19 ,,Viata independenta i integrare in
comunitate”.

Vizitatorii pot sa petreaca timp cu copiii in dormitoarele lor sau in livingul grupei. Copii mai mari
au telefoane mobile si la cerere pot avea acces la internet, cu sprijinul educatorului. Nu am
observat afisate numere de telefon relevante, la care copiii pot apela in caz de urgentd, drepturile
copiiilor, sau alte date de contact de la institutii publice sau private. La intrebarea noastra
raspunsul a fost: ,,am afisat dar la fiecare doua zile copiii rup aceste afise.” Exista la avizier
cateva liste cu comunicari catre angajati (de ex din partea DGASPC). Fiecare educator per grupa
detine un registru unde sunt notate scurte rapoarte la finalul fiecarei ture, cu precizari precum
vizite, situatia unor beneficiari, ivirea unor probleme.

Copiii intervievati au declarat ca primesc vizite foarte rar sau deloc dar ca nu s-a intamplat ca
anagajatii centrului s nu permita vizitele. Preferd sa se intalneasca cu rudele sau prietenii in afara
centrului.

Activitatile de pregatire pentru viata independentd In comunitate sunt: copiii invata sa foloseasca
masina de spalat, s facd curatenie, primesc sprijin pentru a merge la scoald, merg insotiti de
educator la biserica. In general, educatorul responsabil de copil alege ce bisericd frecventeaza,
fard a exista obligativitatea de a participa regulat la slujba.
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in fiecare an, se organizeaza grup care merge in tabara la mare sau la munte. Prin rotatie, toti
copiii participa la cate o tabara.

Copiii mari muncesc la oamenii din oras la muncile gospodaresti sau in constructii, aceastd
activitate fiind acceptata de personalul institutiei. Din discutii cu doi beneficiari ai centrului, am
aflat ca banii primiti in schimbul unei zile de lucru sunt 10 — 50 ron. Copiii nu povestesc
educatorilor despre munca pe care o depun in afara centrului iar personalul nu intervine in
intelegerile pe care copiii le fac.

Psihologul vine sdptamanal si consiliaza copiii care sunt in evidentd cu probleme psihice si de
comportament dar nu exista activitdti de dezvoltare personala, a abilitatilor sociale si nici un
serviciu de consiliere de urgenta.

Exista cateva organizatii ce apartin cultelor religioase neoprotestate care ocazional organizeaza
evenimente cu caracter social-artistic unde sunt invitati beneficiarii centrului.

8. Acces la justitie. Masuri disciplinare, pedepse corporale, utilizarea fortei.

Pentru a face o plangere copiii au la dispozitie o cutie pentru plangeri si reclamatii, aflata pe holul
Centrului. O parte dintre copii au telefoane mobile. Telefoanele fixe care pot fi accesate se afla in
birourile personalului — 1a sef de Centru, asistent social si contabil.

Din discutia cu personalul Centrului, acestia au relatat situatii in care copiii au folosit telefoanele
lor mobile pentru a se plange de anumite aspecte legate de viata lor in Centru, inclusiv atitudinea
personalului. Mai precis, acestia au apelat la Telefonul Copilului i DGASPC Timis. Personalul
si-a exprimat insd indoiala cu privire la legitimitatea reclamatiilor comunicate de cétre copiii
mecanismelor mentionate.

Un alt mecanism indicat de personal prin care copiii si tinerii din Centru pot comunica despre
problemele lor este ,,Consiliul copiilor” care se intdlneste regulat. La finalul intdlnirilor se
realizeaza un proces-verbal care este semnat de personal si de copii. Monitorii ai vazut exemple
de astfel de procese-verbale semnate. Monitorii CRJ subliniaza ca, desi mecanismul Consiliului
copiilor este un mijloc prin care copiii isi pot exprima problemele, prezenta obligatorie a unui
membru al personalului la aceste intalniri nu garanteaza posibilitatea copiilor de a discuta liber.

Din relatarile copiilor, existd un educator care foloseste injurii si agresivitate fizicd pentru a
corecta comportamentul. Unul dintre copiii intalniti avea capul spart si urme de agresiune pe gat.
Acesta a relatat ca a fost lovit de educator, trantit pe jos si cdlcat cu piciorul pe cap pentru ca a
ridicat tonul si a cerut insistent o portie de méancare. Atunci cand refuza sa doarma, copiii sunt
pusi sa faca exercitii fizice chinuitoare (400 de genoflexiuni, sd stea cu genunchii flexati timp de
20 de minute). Abuzuri similare au fost semnalate si de ceilalti copii, atat din parte educatorului
cat si a copiilor mai mari.
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In institutie exista izolator, copiii declara ca sunt tinuti pentru cateva zile inauntru daci incearca

sa fugd. Relatarile copiilor nu coincid cu cele ale personalului, angajatii sustin cd folosesc
incdperea pe post de depozit.

In timpul zilei dar si pe perioada noptii, copiii sunt supravegheati de educatori, astfel incat pot
semnala oricand orice problema care apare. Relatia copiilor cu anumiti educatori este foarte buna,
in timp ce fatd de altii, copiii resimt teamd si au tendinta de a se ascunde, asa cum reiese din
interviurile facute de monitorii CRJ.

9. Personalul institutiei
Conducerea Centrului a enumerat monitorilor CRJ personalul angajat in institutie:

1 sef de Centru

32 educatori specializati/instructori de educatie
2 asistenti medicali

1 contabil

1 administrator

1 magazioner

2 ingrijitori de curdtenie

6 bucatari

1 sofer

3 muncitori necalificati de intretinere
6 muncitori fochisti

1 muncitori necalificat la bucatarie

Din aceste posturi, urmatoarele sunt vacante:
6 educatori

1 asistent medical

1 ingrijitor de curatenie

1 muncitor fochist

Conducerea centrului si alt personal cu care s-a discutat a afirmat ca personalul existent acum in
Centru este suficient pentru a acoperi nevoile copiilor si tinerilor care locuiesc in institutie. in
ceea ce priveste posibilitatea de a angaja mai multe persoane pe post de psiholog si asistent
social, conducerea Centrului a afirmat cd nu se poate suplimenta numarul de posturi, ceea ce
insemnd cd ar trebui sd fie inlocuite persoanele care lucreaza zi de zi cu copiii, cum ar fi
educatorii.

Prezenta pe timpul noptii este asigurata de 4 sau 5 educatori.
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Conducerea Centrului a afirmat ca personalul a participat la cursuri recent. Cu 2 sdptamani in
urma a avut loc un curs pentru educatori. Exemple de cursuri oferite de conducere sunt: protectia
copilului, protectia muncii, igiena.

Asistentul social care deserveste Centrul este si managerul de caz al copiilor, conform sustinerilor
conducerii.

10. Inspectii si evaluari periodice
Centrul este supus evaluarilor periodice din partea DGASPC Timis, SANEPID, Pompieri.
Ultima inspectie a avut loc din partea DGASPC Timis, cu 2 saptamani inainte de vizita de
monitorizare CRJ. Directia a evaluat Centrul si a facut o serie de recomandari pentru

imbunatatirea serviciilor care se acorda copiilor.

11. Respectarea si protectia drepturilor fundamentale, incusiv CRPD

1. Dreptul la viata

Ultimul deces al unui copil din Centru a avut loc Th anul 1999. Decesul s-a petrecut la spitalul
Victor Babes, in urma unei infectii. Monitorii CRJ au informat conducerea Centrului cu privire la
Normele procedurale din 2000 privind efectuarea experizelor medico-legale, in special privind
obligativitatea expertizelor in cazul deceselor suspecte.

Monitorii atrag atentia asupra faptului ca au gasit intr-una din camere otrava de soareci si
pericolul pe care acest fapt il presupune pentru copii §i tinerii care stau in centru.

2. Dreptul de a nu fi supus tratamentelor inumane si degradante

Monitorii atrag atentia cd existd suspiciunea unor abuzuri din partea personalului Centrului. Fata
de unii angajati copiii si-au exprimat revolta si indignarea precizdnd prin exemple si detalii
comportamentul dur, vulgar si chiar violent. Inclusiv in ziua vizitei de monitorizare un copil a
fost agresat fizic de catre un angajat, copilul prezentand rani in zona capului si gatului. Informatia
a fost primitd din partea mai multor tineri care au subliniat agresivitatea permanentd a aceluiasi
educator si relele tratamente la care sunt supusi.

3. Dreptul la viata privata

Monitorii au observat cd dormitoarele au suprafatd mare si sunt compuse din 2- 6 paturi si
dulapuri. De asemenea, monitorii au observat ca nu existd usi despartitoare la camere, iar spatiu
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intre dormitoare este deschis. Unii copii si-au delimitat spatiul folosind draperii pe post de usi.
Totusi, nu existd o intimitate personala.

De asemenea, monitorii au observat lipsa de intimitate la grupurile sanitare. Baile din grupe si de
pe coridor nu se incuie, in timp ce la baile pentru personal exista posibilitatea de a incuia usa.

Lipsa respectarii dreptului la viatad privata este relevatd si prin afisarea in cabinetul medical a
listei de monitorizare a menstruatiei fetelor din Centru. Astfel, oricine care intrd in cabinetul
medical poate vedea aceste informatii care tin exclusiv de viata privata a persoanelor.

4. Dreptul de a nu fi supus exploatari

P13

Monitorii CRJ au inteles din marturiile tinerilor din Centru ca acestia presteaza munca “cu ziua”
la oamenii din localitate. Este necesar ca acesti tineri sa beneficieze de sprijin pentru a nu fi
victime ale exploatdrii si sa nu fie vulnerabili fata de riscurile muncii nereglementate. Monitorii
au inteles ca personalul Centrului nu se implica in aceastd activitate a tinerilor, insad tindnd cont
de riscuri, este necesar ca tinerii sa primeasca informatii si consiliere privind drepturile lor ca
lucratori.

5. Dreptul la viata independenta si integrare in comunitate

Un aspect care a ingrijorat monitorii CRJ a fost numarul mare de copii si tineri care nu sunt
vizitati de membrii ai familiei sau alte persoane.

6. Dreptul la educatie

O problema identificatd de monitorii CRJ este absenteismul scolar, impreuna cu lipsa de
motivatie a personalului din Centru pentru educatia copiilor/tinerilor.

7. Dreptul la sanitate

Monitorii atrag atentia cd in weekend tratamentul psihiatric este administrat de personal care nu
are studii Tn domeniul medical. Astfel, asistenta medicald a marturisit cd in weekend lasd in
datoria educatorului sa administreze medicatia existand si riscul unor erori sau neglijente.
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RECOMANDARI

1. Cunoscand nevoile si caracteristicile copiilor si adolescentilor din centrele de plasament
pentru copiii cu dizabilitdti este imperios necesara infiintarea unor posturi de
psiholog/psihoterapeut permanent la Recas care sa ofere consiliere psihologica si inclusiv
servicii de psihoterapie celor 73 de beneficiari din centru

2. Este necesara clarificarea situatiei juridice a tinerilor care raman in Centru dupa
implinirea varstei de 18 ani §i care nu au nicio masurd de punere sub interdictie. Mai
precis, este necesar ca personalul sa respecte capacitatea juridica de exercitiu deplind a
acestor tineri si sa le respecte deciziile

3. Pastrarea listelor cu iformatii care tin de viata intimd si privatd, precum lista cu
monitorizarea menstruatiei, in locuri in care celelalte persoane din centru, indiferent daca
fac parte din personal sau din copii/tineri, sa nu aiba acces direct

4. Asigurarea unui stoc suficient de medicamente pentru copii/tineri

5. Monitorizarea si studierea cazurilor beneficiarilor care au parasit centrul pe o perioada
anume. Din declaratiile unor angajati ai centrului cat si a beneficiarilor exista suspicinea

e e

6. Monitorizarea si gasirea de solutii pentru prevenirea si combaterea absenteismului si a
abandonului scolar

7. Datorita numarului insuficient de angajati, fapt subliniat de personal, unii educatori avand
in supraveghere doua sau trei grupe (peste 20 de beneficiari) o recomandare ar fi cresterea
numarului de angajati pana la o schema optima de personal

8. Masuri si programe de interventie socio-profesionald care sd asigure insertia sociala,
adaptarea la viata comunitara si dezvoltarea unor modele de bune practici

9. Tinand cont de riscurile muncii nereglementate pe care o presteaza unii tineri In
comunitate, este necesar ca tinerii sd primeascd informatii si consiliere privind drepturile
lor ca lucratori

Campania ,, Lagarele de ldngd tine” este un proiect finantat prin granturile SEE 2009 — 2014, in
cadrul Fondului ONG in Romdnia. Pentru detalii accesati www.fondong.fdsc.ro
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Pentru informatii oficiale despre granturile SEE §i norvegiene accesati www.eeagrants.org




