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1. Reprezentantii Centrului de Resurse Juridice (CRJ) au organizat in perioada septembrie —
noiembrie 2022 mai multe vizite de monitorizare inopinate in trei dintre centrele rezidentiale
private (ONG si SRL) dar finantate si din surse publice, de ingrijire sociald pentru persoanele cu
dizabilitati intelectuale si psihosociale din judetul llifov.

2. Institutiile monitorizate au fost: Centrul de Ingrijire si Asistentd pentru Persoane Adulte cu
Dizabilitati ,, Sfantul Gabriel cel Viteaz” de pe str. Stefan cel Mare, nr. 38, oras Voluntari, jud. Ilfov.
Vila, Centrul de ingrijire si Asistentd pentru Persoane Adulte cu Dizabilititi ,Armonia” situat la
iesirea din localitatea Afumati, judetul llfov, pe Soseaua Bucuresti-Urziceni nr.36A si Centrul
Rezidential de ingrijire si Asistentd Persoane Dependente ,Casa Cora” este situat intr-o zon
limitrofa din localitatea Voluntari, str. Camil Petrescu, nr. 5-7, judetul llfov.

3. Vizita la ,,Casa Cora” s-a realizat cu dificultate deorece, initial, reprezentanta firmei House
Grandma Anastasia's S.R.L. a refuzat accesul monitorilor CRJ pe motiv cd administratora S.R.L.-ului
nu era prezentd si ca Directia de Sanatate Publica, Ilfov nu le permitea accesul vizitatorilor in
centru. Reprezentantii CRJ au prezentat documentele legale, in baza carora au acces in acest tip de
institutii. Cu toate acestea, reprezentantii CRJ nu au avut acces la niciun document, nu au intalnit
niciun asistent social, psiholog sau medic si coordonatoarea centrului nu a permis intervievarea
rezidentilor. Asadar, in ciuda suspiciunilor ridicate de membrii echipei CRJ, documentarea nu a
putut fi realizata conform standardelor CRJ. CRJ reitereaza obligatia autoritatilor publice locale si
centrale de a se asigura ca dreptul la viata in comunitate si la protectie impotriva tratamentelor
rele, inumane si degradante este asigurat pentru fiecare persoana cu dizabilitati, indiferent de
varsta, gradul si tipul dizabilitatii si judetul in care domiciliaza.

4. Centrul ,Casa Cora” este infiintat de un furnizor privat, de tip SRL, “House Grandma’s Anastasia
SRL” si functioneaza in baza unei licente de functionare provizorie si a unui certificat de acreditare,
eliberate in perioada mai-iunie 2022 de citre Ministerul Muncii si Solidarit&tii Sociale’. Tn luna mai
2022 a fost eliberata si Autorizatia Sanitard de functionare de catre Directia de Sanatate Publica
IIfov? dar pentru obiectivul ,cdmin de batrani” care apare la aceeasi adresa cu ,,Casa Cora”.

5. Acreditarea furnizorilor de servicii sociale si licentierea serviciilor sociale
Procedura de acreditare a furnizorilor de servicii sociale si a licentierii serviciilor sociale este
stabilitd prin Legea nr. 197/2012 privind asigurarea calitatii in domeniul serviciilor sociale, precum
si a Normelor de aplicare a acestei legi, adoptate prin H.G. nr. 118/2014. Potrivit acestora, pentru a
putea furniza servicii sociale, o entitate privata trebuie sa parcurga o procedura de acreditare, care

se finalizeaza prin eliberarea certificatului de acreditare.

Potrivit art. 9, alin. (2) din Legea nr. 197/2012, ,criteriile utilizate in vederea acreditarii furnizorilor privesc, in principal,
urmatoarele:a)date de identificare privind furnizorul;b)informatii privind cunostintele in managementul serviciilor sociale;

¢) conditii prevazute de Legea nr. 292/2011, obligatorii pentru infiintarea, administrarea, functionarea si finantarea serviciilor
sociale.”

! Licenta de functionare provizorie nr. 5506 din 08.07.2022 (semnat& de ministrul muncii, dl. Marius Constantin Budai), Cod
serviciu social 8790 CR-CD-l,si Certificat de acreditare Seria AF nr. 008064 din 17.05.2022
2 Autorizatia sanitara de functionare DSP Judetul Ilfov in baza referatului de evaluare nr. 109/05.09.2022



Evaluarea furnizorului consta 1n verificarea indeplinirii criteriilor, pe baza documentelor
justificative. Tn masura in care se constatd indeplinirea acestor criterii, se va emite un certificat de
acreditare pe perioada nedeterminata. Acreditarea furnizorului se realizeaza la cererea acestuia si
numai daca, la data depunerii cererii, se angajeaza ca, in termen de maximum 3 ani de la data
obtinerii certificatului de acreditare, va avea cel putin un serviciu social licentiat.Cererea de
acreditare se depune la registratura Ministerului Muncii si Securitatii Sociale, urmand ca aceasta sa
fie solutionata in consecinta.

Licentierea serviciilor sociale se poate face doar de catre un furnizor acreditat si consta in evaluarea

serviciului social solicitat in baza standardelor minime de calitate aprobate si elaborate conform Legii

nr. 197/2012, denumite standarde minime, si atestarea respectarii lor prin licenta de functionare.

Potrivit art. 16 din Normele metodologice de aplicare a Legii nr.197/2012, licentierea initiald a unui serviciu social se realizeaza
in doud etape, dupa cum urmeaza:

a) verificarea de catre compartimentul de acreditare a documentelor justificative si a fisei de autoevaluare completatd conform
prevederilor art. 9 alin. (5) din lege, precum si a datelor si informatiilor din cererea de acreditare a serviciului social, Tn baza
carora se elibereaza licenta de functionare provizorie, denumitd in continuare licentd provizorie sau, dupd caz, decizia de
respingere a acordarii acesteia;

b) verificarea in teren de catre inspectorii sociali a indeplinirii standardelor minime, in baza carora se elibereaza licenta de
functionare sau, dupa caz, decizia de respingere a acordarii acesteia. Inspectorii sociali au in vedere constatarea conditiilor legale
de functionare si a conformitatii datelor prezentate in documentele justificative si in fisa de autoevaluare cu realitatea din teren.

Ca atare, licenta provizorie se elibereaza in urma unei proceduri desfasurate exclusiv in scris, fara

vreo verificare in teren, iar licenta provizorie se poate emite cu o valabilitate de cel mult 1 an

(conform art. 11, alin. (6) din Legea nr.197/2012).

Conform art. 23 si urm. din Normele metodologice de aplicare a Legii nr.197/2012, a doua etapa din procedura de licentiere se
demareaza in termen de maximum 7 zile de la data eliberérii licentei provizorii. Compartimentul de acreditare din cadrul
Ministerului Muncii si Securitatii Sociale transmite, prin e-mail, agentiei teritoriale in a carei raza administrativ-teritoriala isi are
sediul sau functioneazi serviciul social o copie a licentei provizorii si fisa de autoevaluare a serviciului social respectiv.Tn termen
de maximum 30 de zile de la primirea documentelor,agentia teritoriald planifica efectuarea evaludrii in teren ce va fi realizata la
sediul serviciului social de o echipa formata din 2 inspectori sociali, fara a anunta in prealabil furnizorul de servicii sociale cu
privire la data vizitei.

Evaluarea in teren se finalizeaza cu un raport de evaluare, ce va fi depus la dosarul de licentiere al
serviciului social.

Este Tngrijorator cum, pentru perioada de 1 an, cat timp centrul functioneaza in baza licentei
provizorii nimeni nu verifica, in fapt conditiile de trai ale persoanelor din centre.

n regiunea Bucuresti - lIfov figurezd® un numar de 402 furnizori de servicii sociale care functioneaz
in baza unei acreditari. Din totalul acestora, 144 sunt operatori economici de tip SRL si doar 23 sunt
operatori publici de servicii sociale (care functioneaza in cadrul DGASPC/DAS).

Fata de informatiile anterior rubricate, este ingrijorator numarul foarte redus al entitatilor publice,
respectiv faptul ca statul nu se implica in infiintarea unor servicii sociale care sa aiba si o componenta
locativa destinate persoanelor cu dizabilitati intelectuale si/sau psihosociale si/sau varstnice ori

pentru persoanele care provin din spitale de psihiatrie si care nu au unde sa locuiasca.

3 https://www.mmuncii.ro/j33/images/Documente/Familie/11012023_Furnizori_acreditati.pdf



n context, in temeiul prevederilor legii 197/2012 si Normelor Metodologice din 19 februarie 2014
de aplicare a prevederilor Legii nr. 197/2012 privind asigurarea calitatii in domeniul serviciilor
sociale, n vederea obtinerii licentei pe 5 ani, initial se parcurge o procedura prealabila, in cadrul

careia se poate elibera, pentru o perioada de maximum un an o licenta provizorie:

Art. 11 (1) Licentierea serviciului social presupune urmatoarele etape:[...]c) eliberarea licentei de functionare provizorii/licentei de
functionare sau, dupa caz, a notificarii de respingere a cererii de licentiere;

Si (6) Licentierea initiala a serviciului social presupune: a) verificarea documentelor justificative si a fisei de autoevaluare depuse
de furnizor si acordarea licentei de functionare provizorii pe o perioadd de maximum un an:

b) realizarea, cu minimum 3 luni inainte de data expirdrii licentei de functionare provizorii, a vizitei/vizitelor de evaluare Tn teren in
vederea constatarii conformitatii datelor prezentate in documentele justificative si in fisa de autoevaluare cu realitatea din teren;
daca se constata ca sunt respectate standardele minime, precum si conformitatea datelor prezentate in documentele justificative cu
realitatea din teren se elibereaza licenta de functionare;

Totodata, in cadrul legislativ este precizat in mod foarte clar faptul ca este necesar ca in termen de
maximum 3 luni anterior expirarii perioadei de functionare provizorie sa fie realizate vizitele de
evaluare 1n vederea constatarii conformitatii datelor din documentele de acreditare cu informatiile

din teren.

Cu toate acestea, avand in vedere situatia prevazuta de legislatia Tn materie, adresam autoritatilor
intrebarea pe cat se poate de legitima: Ce se intampla, in aceasta perioada extrem de intinsa, de un
an, in care persoanele cu dizabilitati ar putea trai in niste conditii mai mult decat precare, chiar
mizere, in focare de infectii, inconjurate de paraziti si in lipsa hranei adecvate...? intrebarea este
formulata in contextul neconformitatilor constatate in teren, in foarte multe centre pentru

persoanele cu dizabilitati.

Astfel, apreciem ca se impune modificarea termenului de un an, in sensul restrangerii acestuia la o
perioada cu mult mai scurta, astfel incat sa poata fi constatate si remediate intr-un termen cat se
poate de scurt neconformitatile. Aceasta masura este necesara in vederea protejarii persoanelor si
asa extrem de vulnerabile, ale caror interese ar trebui sa fie apdrate exact de persoanele
responsabile cu verificarea si acreditarea centrelor.

Fata de cele de mai sus, nu cunoastem in baza caror documente si verificiri a fost acreditat
furnizorul de servicii sociale si, ulterior, licentiate respectivele servicii, cu atat mai mult cu cat in
urma vizitei de monitorizare efectuate, reprezentantii CRJ au observat o serie de incalcari vadite ale
legislatiei incidente, astfel cum le vom prezenta in cele ce urmeaza.

Atragem de asemenea atentia asupra procedurii si finalitatii emiterii licentelor de functionare pentru
furnizorii de servicii sociale licentiate, astfel, in temeiul prevederilor legale in materie (atat
dispozitiile Lg. 197/2012 si Normelor Metodologice din 19 februarie 2014 de aplicare a prevederilor
Legii nr. 197/2012 privind asigurarea calitatii in domeniul serviciilor sociale, asa cum acestea au fost
prezentate anterior dar si a Lg. 448/2006 privind protectia si promovarea drepturilor persoanelor cu

handicap — art. 51 si 53, Tn baza carora persoanele cu dizabilitati intelectuale si psihosociale trebuie




Art. 51: (1) Persoana cu handicap poate beneficia de servicii sociale acordate in centre de zi si centre rezidentiale de diferite tipuri,
publice, public-private sau private. (2) Centrele de zi si centrele rezidentiale reprezinta servicii sociale acordate persoanelor adulte cu
handicap, cu personal calificat si infrastructura adecvata; centrele rezidentiale sunt servicii sociale in care persoana cu handicap este
gizduitd cel putin 24 de ore. (4) Capacitatea centrelor rezidentiale pentru persoane adulte cu handicap nu poate fi mai mare de 50 de
locuri. (8) Centrele de zi si centrele rezidentiale publice si private pentru persoane adulte cu handicap functioneaza cu respectarea
standardelor specifice de calitate.

Art. 53: (1) Tntr-un centru de zi sau rezidential serviciile sociale pot fi furnizate in sistem integrat cu serviciile medicale, de educatie,
de locuire, de ocupare a fortei de munca si altele asemenea. (2) Persoanele cu handicap din centrele de zi sau rezidentiale beneficiaza
de servicii medicale din cadrul pachetului de servicii medicale de baza care se suportd din bugetul Fondului national unic de
asigurari sociale de sanatate, conform Contractului-cadru privind conditiile acordarii asistentei medicale in cadrul sistemului de
asigurari sociale de sanatate.”

sa beneficieze de garantia unor servicii de calitate, care sa le asigure satisfacerea nevoilor specifice
si care sa inlature pe cat posibil vulnerabilitatile proprii dizabilitatilor in care sunt incadrati si sa le

asigure un minim de siguranta pentru a-si duce traiul in mod demn.

in acelasi sens, toate centrele pentru persoane cu dizabilitdti ar trebui s functioneze luarea in
considerare a dispozitiilor art. 7 din Lg. 7/2023, in vederea pregatirii beneficiarilor din centre pentru
procesul dezinstitutionalizarii, Tncurajarii vietii independente si intensificarea activitatilor de

administratie social-comunitara.

Art. 7 (1)Procesul de dezinstitutionalizare si de prevenire a institutionalizarii persoanelor adulte cu dizabilitati are ca scop asigurarea
exercitarii dreptului la viatd independenta a persoanelor adulte cu dizabilitati. (2)Realizarea scopului prevazut la alin. (1) include:
a)cresterea eficientei si eficacitatii politicilor de protectie si sprijin al persoanelor cu dizabilitati;

b)promovarea colabordrii §i cooperarii intre administratia publica locald si administratia publica centrald si Intre administratiile publice
locale si intensificarea activitatilor de administratie social-comunitara in interesul persoanelor adulte cu dizabilitati;

c)consolidarea metodei managementului de caz in cadrul sistemului de protectie a persoanelor adulte cu dizabilitati si a rolului
managerului de caz, asigurarea pregatirii corespunzatoare a acestuia, cu incorporarea metodei planificarii centrate pe persoana;
d)dezvoltarea, diversificarea si consolidarea serviciilor comunitare;

e)furnizarea de servicii de calitate si centrate pe persoana, care sa ofere sprijin adecvat si integrat persoanelor adulte cu dizabilitati
pentru a trdi independent si integrate in comunitate, printr-un corp de angajati pregatit corespunzator;

f)promovarea perspectivelor de angajare a persoanelor adulte cu dizabilitati, prin actiuni de combatere a prejudecatilor;
g)imbunatatirea accesului persoanelor cu dizabilitati din centrele rezidentiale si din comunitate la sistemele de educatie si sanatate;
h)diversificarea si coordonarea actiunilor de sensibilizare, constientizare si combatere a prejudecatilor legate de dizabilitate pentru
cresterea increderii populatiei in potentialul persoanelor cu dizabilitati si a valorii pe care acestea o pot aduce in comunitate.

6. Coordonatoarea Centrului “Casa Cora” a refuzat transmiterea informatiilor solicitate.
Reprezentantii CRJ au vizitat centrul si interactionat cu coordonatoarea Casei Cora in mai multe
randuri in perioada septembrie-octormbrie. La fiecare vizitd accesul s-a realizat dificil,
comunicarea cu reprezentanta firmei a fost greoaie, aceasta evitand sa raspunda solicitarilor CRJ
prin raspunsuri de genul ,nu cunosc date despre rezidenti”, ,nu am acces la dosarele
beneficiarilor”, ,,toate documentele stau inchise intr-un dulap si nu am cheia”. Reprezentantii CRJ
au prezentat cadrul legal si acordurile de parteneriat in vigoare care statueaza dreptul de acces
nerestrictionat la documente si comunicarea cu toti rezidentii. Aparent, coordonatoarea centrului
dupa discutiile prin SMS/WhatsApp cu conducerea firmei, nu a lasat impresia ca a inteles temeiul

legal si importanta vizitelor de monitorizare.

7. Centrul Rezidential de ingrijire si Asistentd Persoane Dependente ,,Casa Cora” este situat intr-o

zona limitrofa a localitatii Voluntari, pe str. Camil Petrescu, nr. 5-7, judetul llfov. Centrul este




10.

imprejmuit de un teren neingrijit pe care se afla ruina unei constructii Tn paragina. Nu exista acces

facil la mijloace de transport in comun Tn imediata apropiere a centrului.

Cladirea este neaccesibilizata pentru a raspunde
nevoilor persoanelor cu dizabilitati si celor in varsta cu =

B || B TR
dificultati de mobilitate. ,Casa Cora” functioneaza intr-o ’ Y
cladire Tnhalta (13m) cu camere dispuse la parter, etajul 1
si etajul 2; sala de mese este amplasata la subsolul
cladirii; parterul include si un hol foarte mare — ,ca o

IM

sald de bal” — mobilatd doar cu doua scaune de plastic,
calorifere folosite drept scaune de unele persoane si un
televizor montat pe un perete. Este imprejmuita de o
curte mare si neingrijita. Accesul la etaje se realizeaza
fie din interiorul cladirii pe doua scari diferite (,,pentru a

ajunge la etajul 1, accesul se realizeaza pe o scar3,

pentru etajul 2, altd scard”), fie pe scara de metal,

exterioara cladirii. Cu ocazia fiecarei vizite,

reprezentantii CRJ au fost invitati in centru pe scara de metal exterioard — dispusa in partea stanga
a cladirii, de unde se realiza accesul intr-un birou administrativ, neingrijit, cu aspect de depozit
pentru documente, materiale igienico-sanitare, avize lipite pe pereti, aproape total neiluminat.

Atat pe scara exterioara cat si pe cea interioara erau intinse la uscat lenjerii de pat si haine.

Numarul de rezidenti nu respecta cerintele legale. Cu toate ca, oficial, erau 48 de locuri, la
momentul vizitei, Tn centru, erau cazati in jur de 60 de rezidenti adulti cu dizabilitati intelectuale,
psihosociale si persoane in varsta (niciuna dintre angajate nu a putut furniza cu exactitate numarul
persoanelor cazate Tn institutie la data vizitei). Multi dintre rezidenti prezentau incontinenta
urinard, erau imobilizati la pat, se deplasau cu cadru ori nu se puteau deplasa singuri deloc, din
cauza lipsei dispozitivelor specifice (lift, fotoliu, cadru, etc). in septembrie, coordonatoarea
centrului a aratat ca au primit indicatii pentru a reduce capacitatea centrului dar pana la vizitele

CRJ, nicio masura nu a fost adoptata.

Provenienta rezidentilor. La data vizitei, reprezentanta Casa Cora a raspuns ca au contracte
incheiate cu Directia de Asistentd Sociala a Primariei Pantelimon, familii si urmau sa semneze
contractele cu DGASPC lifov si Directia de Asistentd Sociald a Primariei Voluntari . Nu au fost
oferite alte informatii despre tipul serviciilor contractate, obligatiile contractuale ale furnizorului
sau persoanele responsabile cu monitorizarea acestor contracte din cadrul autoritatilor
administratiilor publice locale. Discutiile cu rezidentii au relevat ca cei mai multi aparent, provin
din Balaceanca, din spitalul de psihiatrie sau nu aveau addpost sau o persoana care sa fi

ingrijeasca.



11. Transfer si transinstitutionalizare. Mai multi rezidenti au sesizat cd au ajuns Tn acest spatiu din
Casa Cora fara sa isi fi acordat consimtamantul informat. Unii au fost cazati in ,,Casa Gherbera”
de unde au fost mutati intr-un alt centru din Stefanestii de Jos sau de Sus. Multi rezidenti au
relatat ca au fost mutati intr-o noapte cu mai multe masini sau autobuze, fara nicio informare
prealabild. Unii rezidenti au descris si o locatie din localitatea Afumati, fara a cunoaste denumirea
centrului. Aparent, conducerea House Grandma’s Anastasia SRL dispune de 52 sau 60 de
persoane cu dizabilitati si / sau in varsta si nicio autoritate a statului nu a observat cad aceste

” 9

persoane sunt “mutate” in functie de interesul patronului SRL-ului.

12. Spatiile de locuit si baile pentru toaleta/igiena
rezidentilor nu rdspund nevoilor acestora. Camere
supraaglomerate cu 7 paturi, haine aruncate peste tot pe
jos in aproape toate camerele din cauza lipsei dulapurilor
si a spatiilor de depozitare, persoane intinse pe saltele
acoperite cu folie de plastic, farda perne, sali de baie
insuficiente pentru numarul mare de locatari (un grup
sanitar /etaj). Ferestrele nu aveau jaluzele sau draperii asa
ca soarele 1i deranja pe toti cei care doreau sa se
odihneasca. Mirosul de urina era prezent la ambele etaje;
in unele spatii erau aruncate pe jos haine murdare sau
materiale folosite (pampers, hartie, carpe). Majoritatea
rezidentilor erau persoane in varsta, cu dificultati de

mobilitate si /sau cu dizabilitati psihosociale sau

neurologice. Erau tunsi scurt, cu masina, imbracati sumar.

13. intr-una dintre camerele de la etaj — erau cazati 5 sau 6 rezidenti intr-un spatiu fira ferestre sau
iluminat natural ori aerisire; cinci sau sase paturi, 0 masa, un scaun si o gramada de haine
aruncate intr-un colt al camerei. Motivul invocat de ,prestatorul de servicii sociale acreditat” a

fost lipsa dulapurilor si a spatiilor de depozitare.

14. indoieli referitoare la calitatea si cantitatea de hranad primitd de rezidenti. Majoritatea
rezidentilor erau slabi, ,piele si os”. Coordonatoarea centrului a prezentat sala de mese si
bucataria, ambele situate la subsolul cladirii dar a precizat ca in perioada respectiva, hrana este
adusa de o firma de catering din localitatea Afumati. Nu a fost prezentat niciun contract, niciun
meniu pentru niciunul dintre rezidenti, nici daca vreunul dintre acestia prezinta intolerante sau

diagnostice care ar justifica respectarea unui regim special.

15. Sechestrati Tn centru sau la etajele superioare. Cei mai multi dintre rezidenti au dificultati de

deplasare si de echilibru. Am intalnit persoane care plangeau pentru ca nu se puteau ridica din
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pat, oboseau sd coboare sau sa urce scarile sau nu aveau un fotoliu pentru a se deplasa.
Reprezentantii CRJ au vazut un singur fotoliu pe un etaj. Un rezident plangea si ruga infirmiera sa
il ajute sa ajunga la spital pentru ca nu se simte bine. O alta rezidenta a reclamat echipei CRJ ca
este sechestrata in centru, la cererea fiicei (desi nu are nicio masura de ocrotire instituita) si ca
doreste sa ajunga acasa. La etajul 2, pe un hol comun, in spatele unui sifonier era un pat cu o
doamna care avea in jur 55 de ani, doamna era nedeplasabila ,nu mad tin picioarele”- nu
cunoastem diagnosticul. Doamna spune ca pentru a ajunge la baie, se deplaseaza singura, insa se
taraste pe jos. De asemenea, a coborat singurd pe scari - in urma cu o saptamana pentru a iesi
afara - doamna nu are un scaun rulant si asa cum anterior am aratat, in centru sunt mai multe
persoane nedeplasabile ,cazate” la etajele superioare. Nu au fost oferite informatii despre cum
sunt ajutate aceste persoane sa ajunga in curtea centrului.

Activitati specifice persoanelor cu dizabilitati si /sau in varsta. Nu exista activitdti specifice
varstei, rezidentii spun ca se plictisesc, doua dintre rezidente spun ca ajuta infirmierele sa
schimbe si sa hraneasca persoanele nedeplasabile ,fac si eu ceva, trece timpul mai usor,
infirmierele nu pot singure, este o infirmierd pe fiecare etaj”. La fiecare vizita realizatd in Casa
Cora, au fost observati 3 angajati: coordonatoarea si cate un infirmier/etaj. Reprezentanta SRL-
ului a precizat ca au contracte de colaborare cu mai multi specialisti (asistent social, psiholog,
medic) dar niciunul dintre rezidenti nu a putut sa ofere informatii ca acestia realizeaza activitati
sau interactioneaza cu rezidentii conform normelor legale in vigoare.

Rezidentii nu pot fi vizitati si nu pot sa pardseasca incinta atunci cand doresc. La data vizitei,
programul de vizite era afisat pe poarta de la strada, de luni pana duminica intre orele 10-12 si 15-
17. Cu toate acestea, pe o hartie lipita pe poarta, vizitatorii aflau ca le este interzis sa ii vizite pe cei
cazati Tn acest centru - din motive de pandemie de Covid. Cu toate ca centrul este amplasat pe o
strada nchisa, necirculata, rezidentilor nu le este permis accesul in comunitate (cumparaturi, parc,

plimbari, etc).

La etajul al doilea, o rezidenta locuia pe hol. Din
informatiile primite de la aceasta este pensionata din
motive medicale, a fost electrician. Nu stie daca are rude
sau prieteni, nu o viziteaza nimeni, nu stie daca are
venituri. Nu are niciun obiect personal, vreo noptiera sau
vreun dulap care sa i fie alocat. Patul sau este asezat in
spatele unui dulap inchis cu lanturi. Salteaua este
infasurata in celofan, iar pe deasupra este pus doar un
cearceaf, nu am vazut sa fie si o perna pe pat sau vreo
paturd. Nu are nicio activitate toata ziua, si-ar dori o
carte. Nu se poate deplasa si nu beneficiaza de un scaun

rulant, se deplaseaza de-a busilea peste tot (la baie si la
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parter), de cand a ajuns in acest centru nu a mai iesit afara n curte. O luna mai tarziu, cu ocazia
vizitei din octombrie, am constatat ca aceeasi rezidenta locuia in acelasi loc, Tnsa de aceasta data
fusese montat un perete din PVC care separa holul respectiv de restul spatiului, astfel ca fusese
improvizata o camera pentru respectiva rezidenta, cu toate ca singura schimbare era ca acum era

separata de restul etajului de un perete de PVC.

Atragem atentia autoritatilor cu competente de control si sanctionare in materie, ca asemenea
comportamente, cum sunt cele practicate la Casa Cora (Grandma’s House Anastasia) nu pot fi
acceptate, ca alimenteaza abuzurile si in loc sa apere interesele persoanelor cu dizabilitati nu fac

altceva decat sa vatame si mai mult situatia acestora.

n data de 25.10.2022 a avut loc a doua vizitd a Centrului Casa Cora, la solicitarea unei rezidente
care a cerut sprijinul reprezentantilor CRJ intrucat fiica sa dorea sa o mute impotriva vointei sale,
intr-un alt centru despre care rezidenta nu stia nimic. Desi nu era pusa sub interdictie, rezidenta
avea totusi un curator desemnat de instanta si reclama faptul ca acesta 1i pastra documentele de
identitate, cardul bancar si din acest motiv nu putea parasi centrul si nici nu putea reveni in
locuinta sa. Desi rezidenta a primit posibilitatea de a incheia un contract de asistenta juridica cu un
avocat, pentru a-si putea exercita drepturile, potrivit legii si a reclama abuzurile suferite, aceasta a

refuzat.

Cu ocazia acestei vizite, reprezentantii CRJ au vizitat din nou centrul, pentru a verifica daca a fost
luata vreo masura sau daca s-a schimbat situatia constatata cu ocazia primei vizite de monitorizare

din septembrie, pana la acel moment.

Rezident3 care reclami sechestrarea si privarea de libertate nelegald. in cadrul primei vizite
(septembrie) una dintre rezidente a acuzat ca este {inutd impotriva vointei sale la cerea unei
dintre fiice. Desi comunicase angajatilor centrului ca nu doreste sa mai locuiasca acolo, iar
avocatul celei de a doua fiice a notificat centrul cu privire la faptul ca nu au niciun temei pentrua o
tine pe rezidenta in centru impotriva vointei acesteia, reprezentantii centrului nu au luat masuri

pentru a rezolva situatia, mentinand situatia de privare de libertate fara vreun temei.

Fata de constatdrile de la fata locului a reprezentantilor CRJ, se poate trage concluzia ca prin
raportare la situatia rezidentei in cauza, nu este altceva decat o traducere concreta a elementului
material din cadrul laturii obiective a infractiunii prevazute si pedepsite de dispozitiile art. 205 Cod
Penal care reglementeaza ,lipsirea de libertate in mod ilegal”, cu atat mai mult cu cat, punctual
putem discuta si despre ,,persoane aflate in imposibilitate de a-si exprima vointa ori de a se apara”.
Prevederile Codului Penal in vigoare trebuie interpretate in conformitate cu dispozitiile Constitutiei

Romaniei — art. 23, care garanteaza inviolabilitatea libertatii unei persoane.

Cu ocazia celei de-a doua vizite, organizata la solicitarea expresa a rezidentei in cauza, desi
aceasta initial solicita sa poata pleca din centru, ne-a comunicat ca doreste sa ramana in centru

pana i se clarifica situatia juridica si reuseste sa intreprinda demersuri pentru a se intoarce acasa si
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ca nu doreste sa mai reclame la acel moment situatia in care se gaseste. Situatia rezidentei s-a
schimbat dupad ce fiica acesteia, care a si initiat procedura de institutionalizare, a realizat
demersuri pentru a-si transfera mama, impotriva vointei ei, intr-un alt centru. Important de
mentionat este faptul ca la managerul centrului Casa Cora (Grandma’s House Anastasia) ne-a
comunicat faptul ca in baza dispozitiilor date de familia rezidentei in cauza, aceasta nu ar mai avea
dreptul de a lua contact cu niciun fel de vizitator. Reiteram faptul ca asupra rezidentei in cauza nu

a fost instituita nicio masura definitiva de limitare a capacitatii de exercitiu. Situatia rezidentei in

discutie este un caz concret de internare nevoluntara, netemeinica si nelegald survenita in urma
unei scurte internari intr-un spital de psihiatrie, (probabil) pentru a satisface o serie de interese
materiale ale familiei acesteia. Reprezentantii CRJ au informat familia doamnei cu privire la
nelegalitatea masurilor luate. CRJ a solicitat ajutorul politiei la 112 urmare a amenintarilor
ginerelui si fiicei varstnicei, acestia amenintand-o cu transferul intr-un alt loc din judetul Ilfov in
aceeasi zi. Un echipaj de politie s-a prezentat la fata locului si a informat familia ca doamna

respectiva nu poate fi transferata impotriva vointei.

Centrul Casa Cora oferea conditii de locuit simple si mai degraba goale, fara spatii de depozitare a
lucrurilor personale. Tn cateva dintre dormitoarele de la etajul 2, rezidentii ziceau pe paturi, pe
saltele, unii direct pe saltele acoperite de plastic, fara cearceafuri sau perne, in camera fara lumina
naturald. Tn niciuna dintre camere nu exista sifonier sau un spatiu pentru depozitarea lucrurilor
personale si a hainelor. Acestea erau pe jos, aruncate prin colturi ale camerelor. Fara personal
care sa i consoleze, multi rezidenti in varsta erau lasati acolo - unii in tacere, altii vorbind singuri
sau plangand - inconjurati de un miros de urina dezgustator care patrundea peste tot. Astfel de
conditii de igiena respingatoare nu se potrivesc unei institutii de ingrijire si pot fi descrise doar ca

inumane si degradante.

Din informatiile primite de la angajatii centrului, sunt doar 2 infirmiere care se ocupa de ingrijirea
rezidentilor, iar din cauza lipsei de personal, la ingrijirea rezidentilor si la curdtenie contribuie si
doua rezidente care aparent doresc sa ajute, pentru a avea o activitate, nefiind implicate in altfel

de activitati (asa cum anterior a fost detaliat).

Si in acest centru, obiectivul principal parea sa fie izolarea, mentinerea ordinii si incercarea de a
satisface la nivel minimal doar nevoile de baza ale rezidentilor. Situatia era agravata de faptul c3,
desi nu existau restrictii privind exercitiile zilnice Tn aer liber in interiorul incintei, posibilitatile de
iesire la piata, magazin, pe strada, in parcuri sau n excursii recreative in afara centrului nu existau.
Majoritatea rezidentilor isi petreceau o mare parte din zile intr-un regim rigid care ii facea sa stea
asezati pe calorifere in holul mare de la parterul cladirii sau sa stea ih camere fara ferestre sau
neaerisite, fara mijloace de protectie Tmpotriva soarelui, aglomerate, zgomotoase, mai degraba

decat sa se angajeze in orice activitate semnificativa.

n centrele vizitate, nu existau echipe multidisciplinare care s& fi intocmit pentru fiecare rezident o
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evaluare a nevoilor individuale si planuri individuale de sprijin care sa faciliteze incluziunea in

comunitate. Nicio informatie nu a fost furnizata despre cum, cine si cand realizeaza evaluarea si
monitorizarea calitatii serviciilor furnizate in Casa Cora. Nu exista date referitoare la furnizarea
serviciilor de asistent personal sau asistent personal profesionist sau orice alte servicii de Tngrijire
si terapie la domiciliu. Contrar cerintelor legale nationale si internationale care interzic privarea de
libertate arbitrara si institutionalizarea pe motiv de dizabilitate sau dificultati cauzate de varsta,
autoritatile publice locale contribuie la institutionalizarea in mod vadit a unora dintre persoane
sau aparent ignora lipsa serviciilor in comunitate pentru acele persoane ramase singure sau carora

familia nu le poate oferi un sprijin in comunitate.

Privarea de libertate arbitrara in Casa Cora este un aspect grav si nelegal. Este ingrijoratoare lipsa
oricarui interes pentru obtinerea consimtamantului informat la tratament si cazare in acest
centru. Transferului peste noapte a rezidentilor pe ruta Gherbera — Stefanesti si Casa Cora trebuie

cercetata cu atentie de catre autoritatilor competente.

Dispozitiile existente pentru contactul cu lumea exterioara au fost, in general, nesatisfacatoare in

Casa Cora. Rezidentii nu pot pastra legatura cu persoanele din mediul exterior, majoritatea

acestora fiindu-le imposibil sa aiba acces la telefoane mobile sau internet.

Mecanismele de reclamatii si furnizarea de informatii privind drepturile rezidentilor lipseau si in

Casa Cora. Rezidentii ne-au povestit cd nu au acces la hartie si instrumente de scris pentru a
formula sesizari/plangeri, nu am identificat registre in care sa fi fost documentate sesizarile
formulate de rezidenti. De asemenea, ne-au comunicat ca nu li se ofera un telefon pe care sa il

foloseascd, in functie de nevoie.



Solicitari adresate institutiilor care au competente in materie:

1. Solicitam Ministrului Muncii - DI. Marius-Constantin Budai sa clarifice in scris motivele care au
condus la institutionalizarea persoanelor cu dizabilit intelectuale si/sau psihosociale si/sau
varstnice, fara adapost provenite din centrele de asistenta sociala sau psihiatrice si motivele
pentru care nu au fost asigurate servicii sociale in comunitate conform prevederilor legale in

materie;

2. Solicitam Ministrului Sanatatii — DI. Alexandru Rafila sa verifice daca si cum este respectata
procedura de mentinere a internarii nevoluntare pentru persoanele internate in Spitalul de

psihiatrie din Balaceanca;

3. Solicitam Presedintelui ANPDPD si directorului ANPIS sa verifice legalitatea procedurilor de
transfer si a prezentei persoanelor cu dizabilitati intelectuale/psihosociale in Centrul Rezidential de

Ingrijire si Asistentd Persoane Dependente ,,Casa Cora”;

4. Solicitam Directorului DGASPC Ilfov sa verifice modalitatea in care sunt institutionalizati
rezidentii din Centrul Rezidential de ingrijire si Asistentd Persoane Dependente ,Casa Cora” -
avand in vedere suspiciunile de institutionalizare arbitrara si cu luarea in considerare a condamnarii

Romaniei in cazul N. contra Romania;

5. Solicitdam Ministerului Muncii si ANPDPD sa faca publice si transparente procedurile de transfer
al beneficiarilor dintr-un centru in altul, numarul beneficiarilor din fiecare centru (inclusiv din
centrele care functioneaza pe baza de licenta provizorie), locul de provenienta al beneficiarilor si
cine raspunde pentru serviciile puse la dispozitia acestora. De asemenea, solicitam Ministerului
Muncii si Consiliului de Monitorizare sa publice datele referitoare la decesele Tnregistrate in
centrele private finantate din fonduri publice si/sau private (numar, cauze) dar si date privind

numarul persoanelor cu dizabilitati institutionalizate in centrele pentru persoane varstnice;

6. Care sunt autoritatile publice centrale si/sau locale care ar fi trebuit sd ducd la indeplinire
prevederile legale Tn materia evaluarii si monitorizarii serviciilor sociale furnizate in Casa Cora si
care este autoritatea responsabild cu sesizarea instantelor competente in caz de constatare a

oricaror incalcari.

cu Ministerul Public — Parchetul de pe langi Inalta Curte de Casatie si Justitie, proiect ce beneficiazi de un grant in valoare de 1.324.994 €, oferit de Islanda,
Liechtenstein si Norvegia prin Granturile SEE 2014-2021, in cadrul Programului Dezvoltare locala. Materialul este pus la dispozitie gratuit, putand fi
distribuite doar mentionand sursa. Modificarea inorice fel, vAnzarea sau folosirea continutului in scop comercial sunt complet interzise. Continutul acestuia
nu reflectd opinia oficiald a Operatorului de Program, a Punctului National de Contact sau a Oficiului Mecanismului Financiar. Informatiile si opiniile
exprimate reprezinta responsabilitatea exclusiva a autorului/autorilor. Lucram impreuna pentru o Europa incluziva.


https://hudoc.echr.coe.int/eng#%7B%22itemid%22:%5B%22001-180092%22%5D%7D

