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Data 24 martie 2024, intre orele 15:20-17:40

Denumire Camin pentru persoane varstnice Magherani

Adresa Strada Spitalului, nr. 111, comuna Magherani, jud. Mures

Echipa Georgiana Pascu (manager program “Pledoarie pentru demnitate”), Alina
Barbu — expert jurist, psiholog, Radu Tenter — medic specialist psihiatrie
pediatrica, Roxana Marcoiu — psiholog specialist psihologie clinica.

Context Vizitele de monitorizare au avut loc in cadrul programului “Pledoarie pentru

demnitate” derulat de Centrul de Resurse Juridice, accesul fiind realizat in
baza Protocolului de colaborare incheiat cu Consiliul de Monitorizare (Legea
nr.8/2016) si a Protocolului de colaborare incheiat cu Ministerul Public.

Nota: comunicarea intre echipa CRJ, ingrijitoare si o parte dintre rezidenti s-a desfasurat greoi, uneori
imposibil, din cauza faptului cd acestia sunt vorbitori exclusiv de limba maghiara.

Desfasurarea vizitei

Echipa CRJ nu a intdmpinat probleme la intrarea in camin. Dupa cateva minute de cautari in cele
doua pavilioane ale caminului, expertii CRJ au identificat camera destinata personalului, camera
situatd Tn pavilionul nou, unde au intalnit doud ingrijitoare cu care au avut loc primele discutii. Tn
timpul week-end-ului pe tura de zi sunt cate doua ingrijitoare, noaptea o singura ingrijitoare, iar
personalul de specialitate este prezent doar in timpul sdptamanii, in turele de zi.

Una dintre ingrijitoare anunta seful caminului, pe d-nul Jakob Laszlo, de prezenta echipei CRJ in
camin si au loc mai multe convorbiri telefonice intre d-na Georgiana Pascu si d-nul Jakob Laszlo,
acesta din urma oferind diverse informatii despre functionarea caminului. Asa cum am inteles
ulterior discutiilor purtate, in cadrul uneia dintre pauzele dintre convorbirile telefonice, d-nul Jakob a
anuntat Politia Miercurea Nirajului despre prezenta echipei CRJ in camin. Astfel, un echipaj al Politiei
s-a deplasat la caminul de varstnici pentru a legitima expertii CRJ si pentru a verifica cadrul legal ce
permite prezenta echipei CRJ in cdmin. in timpul discutiei avute, unul dintre politisti a confirmat c
au fost contactati de catre seful caminului. Echipajul de politisti a fost format din 3 persoane, a sosit cu
doua masini, a legitimat echipa CRJ si a solicitat, In mod condescendent, informatii cu privire la scopul vizitei.
Interactiunea a fost una de scurta durata, nu a avut efecte asupra desfasurarii misiunii, membrii echipei CRJ nu
au fost afectati de aceasta incercare, indirecta, de intimidare din partea conducerii centrului, prin solicitarea
prezentei organelor de politie pe durata misiunii de monitorizare.
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Structura cladirii — spatiul de locuit, conditii de viata

Caminul pentru persoane varstnice este un serviciu social de tip rezidential aflat in subordinea
Consiliului Local Magherani, care functioneaza din anul 2007. Are o capacitate de 42 de locuri,
distribuite Tn doua pavilioane. Pavilionul vechi (asa cum este numit de angajati si rezidenti) are 5
camere, fiecare cu cate 4 paturi, mobilier vechi si igienizare precara. Pavilionul nou are 12 camere,
dintre care 10 sunt cu cate 2 paturi, iar 2 camere sunt cu cate un pat. Saloanele sunt dotate cu grup
sanitar propriu, adaptate nevoilor persoanelor varstnice. Pe usile saloanelor sunt notate numele
rezidentilor cazati si gradul de dependenta al acestora. Din verificarile efectuate de membrii echipei
CRJ, nu toate numele persoanelor afisate corespundeau cu rezidentii efectiv cazati, unele persoane
fiind decedate.

Taxa lunard pentru serviciile furnizate in caminul pentru varstnici este de 2.200 de lei pentru
pavilionul vechi si 2.300 de lei pentru pavilionul nou. TIntre cele doud pavilioane existd anumite
diferente, dar nu semnificative (in general pavilionul vechi nu este atat de luminos, are mobilier
invechit si exista un miros persistent de urina).

La data vizitei de monitorizare erau incepute lucrari de renovare (de aproximativ o luna), in vederea
inlocuirii usilor de la saloane la ambele pavilioane. Echipa CRJ constatd, insa, ca unele saloane
necesitd, totodata, si o inlocuire urgenta a podelei, aceasta fiind in stare avansata de degradare si cu
evidente urme de mucegai, ceea ce poate fi de natura a afecta starea, oricum precara, de sanatate a

rezidentilor cazati.

dO MINISTERUL

, .
CENTRUL DE RESURSE PUBLIC
JURIDICE



\'/‘ e \\.

lceland [Pd]j

Liechtenstein ,fmls
Norway grants I,

Tngrijiri medicale, aspecte psihosociale, igiena personala

Tngrijiri medicale

16 rezidenti sunt imobilizati la pat si 10 sunt diagnosticati cu diferite forme de dementa. Nu exista
saloane speciale pentru persoanele imobilizate la pat, acestea sunt cazate aleatoriu, cel mai probabil
in functie de saloanele in care s-au eliberat locuri. Am observat intr-un salon saltele de pat
antiescara, cu pompa, personalul declarand ca acestea exista pe toate paturile destinate persoanelor
imobilizate.

Toti rezidentii caminului pentru varstnici au certificat de incadrare in grad de handicap.

Nu stim daca toti rezidentii sunt inscrisi la acelasi medic de familie, acesta din urma avand cabinetul
in pavilionul vechi al caminului (la acest medic de familie fiind Tnscrisi si sdtenii din comuna
Magheran). Conform declaratiilor d-nei F.I. (una dintre rezidentele caminului) dacd au o problema de
sandtate, regula este sa anunte asistenta medicald de pe turd, iar daca problema nu poate fi
rezolvata de aceasta este chemat medicul de familie, care vine si face consultul in salonul

rezidentului.
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Conform declaratiilor sefului caminului, personalul caminului nu utilizeaza contentionarea sau
izolarea si nu au n dotare dispozitive specifice contentionarii. Seful centrului declara ca, de 16 ani de
cand este la conducerea caminului, nu au avut cazuri de agitatie psihomotorie. Pentru problemele
medicale ce nu pot fi rezolvate in camin, se solicitd ambulanta pentru probleme medicale (ultima
data a fost chemata in prima saptamana a lunii martie). Procedura este urmatoarea: dupa solicitarea
serviciului de urgenta 112, este anuntata familia. La externare, rezidentul revine Thapoi in caminul de
varstnici. In camera infirmierelor, existd un dosar medical sumar pentru fiecare beneficiar, pentru a fi
consultat de serviciile de ambulanta (in marea majoritate a cazurilor este vorba de scrisori medicale
mai vechi de 3 ani, pentru unii beneficiari existdnd doar o copie a actului de identitate). Din discutiile
cu doamnele infirmiere, dosarele medicale complete se afla in biroul domnului director, inchis la
momentul vizitei. Ne-a atras atentia scrisoarea medicalda consecutiva consultului psihiatric al
doamnei M.G. intr-un cabinet privat din Targu Mures (Dr. Domahidi Timea). Doamna a fost
diagnosticata cu depresie recurenta, tulburari anxioase si insomnie, i-a fost prescris un tratament

psihiatric, cu reevaluare la 12 luni.

n incinta pavilionului vechi existd si un cabinet stomatologic (medicul dentist nu este angajat al
caminului).

Activitati— Programul de activitati saptamanale afisat este urmatorul:

Luni —10:30 — 12:30 — activitati administrative si de informare

Marti — 10:30 — 12:30 — gimnastica pentru varstnici si meditatie

Miercuri—10:30 — 12:30 — terapii ocupationale

Joi—10:30 — 12:30 — activitati de socializare si culturale

Vineri —10:30 — 12:30 — activitati de consiliere adresate persoanelor imobilizate la pat

Sambata — 10:30 — 12:30 — activitati libere

Duminicd — 10:30 — 12:30 — activitati libere; dupa-masa Liturghie religioasa

Pe programul afisat apare si urmatorul text:

,Nota Bene!

Consilierea este obligatorie fiecdrei persoane asistate in cdmin conform programdrii specialistului minim o

datd pe lund!

Persoanele asistate in cdmin au posibilitatea sG ceard consiliere de specialitate si informare la cerere

personald ori de cdte ori au nevoie.

Activitdtile zilnice organizate sunt obligatorii pentru fiecare persoand asistatd.”
Din discutiile purtate cu rezidentii cdminului nu reiese ca sunt organizate activitati terapeutice sau de
petrecere a timpului liber in timpul saptamanii. Acestia declara ca, in afara servirii meselor, a
socializarii Tn salon sau pe holurile pavilioanelor, cine doreste poate sa iasa afara pe terasa caminului
sau in curte pentru plimbari. Nu au fost mentionate participari la ceremonii religioase, iar doua-trei
persoane ies uneori n sat sa se plimbe sau la cumparaturi. Unii rezidenti isi amintesc de o doamna
psiholog care in trecut venea o zi pe saptamana la centru, facea cu ei gimnastica si pictau. Acum,
aceste activitati nu se mai desfasoara.
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Ingrijire personal3

O parte dintre rezidenti utilizeaza scutece pentru adulti, iar in saloanele in care acestia sunt cazati, in
special in pavilionul vechi, se simtea un miros puternic de urina. Din discutiile purtate cu cele doua
ingrijitoare nu reiese clar care este frecventa cu care sunt schimbati si igienizati rezidentii pe
parcursul zilei.

Admiterea in centru

Conform declaratiilor celor doua ingrijitoare de pe turd (dar si ale apartinatorilor cu care am
discutat), pentru caminul de varstnici exista o listd de asteptare lunga. Apartinatorii cu care am purtat
discutii afirma ca, desi, in general, lista de asteptare pentru acest camin este lunga, dansii au avut de
asteptat mult mai putin (aproximativ 2 luni) deoarece solicitarea de admitere in centru si admiterea
au avut loc pe perioada pandemiei, cand numarul cererilor de internare in astfel de institutii scazuse
din cauza temerii de infectare cu SARS-CoV2.

Alimentatia

Caminul este dotat cu bucatarie proprie, sala de mese atat pentru rezidenti, cat si pentru angajati. La
data vizitei de monitorizare pranzul a constat in: ciorba de perisoare, friptura cu garnitura de cartofi,
iar la desert ciocolata. Conform declaratiilor rezidentilor, mancarea este gustoasa si suficienta. De
asemenea, rezidentii declara ca primesc deseori fructe (mere, banane, vara primesc pepene si alte
fructe de sezon).

Acces la comunitate, vizite, comunicarea cu exteriorul

La data vizitei de monitorizare, expertii CRJ au Tntalnit in camin apartinatori care se aflau in vizita la
rudele lor. Acestia au declarat ca vin saptdmanal si cd nu au avut niciodata probleme cu accesul in
camin. Se intampla sa ajunga in vizita chiar si de doua ori pe sdptamana. Regula este sa anunte ora la
care vor ajunge, pentru a nu interfera cu orele de masa ale rezidentilor. Apartinatorii cu care am
purtat discutii declarad ca exista camine de varstnici in judet unde trebuie sa iti programezi vizita cu
una — doua zile Tnainte, altfel accesul nu este permis. Din discutiile cu unii rezidenti a rezultat ca
acestia pot pleca in sat, daca doresc, dar numai cei care se pot deplasa corespunzator, motiv pentru
care doar 2-3 o fac, sa se plimbe si sa mai faca ceva cumparaturi, inclusiv pentru ceilalti (de regul3,
achizitioneaza ceai, tigari, cafea). Exista acces la TV pentru toti rezidentii, intre orele 7:00 — 22:00.
Unii mai au abonament la ziar, altii mai asculta si radio.

Personalul caminului
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Caminul de varstnici din comuna Magherani are urmatoarea structura de personal: director camin d-
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nul Jakob Laszlo, 1 psiholog (exista un contract de prestari servicii semnat in urma cu aproximativ o
luna, dar psihologul nu a ajuns in camin pana la data vizitei expertilor CRJ), 1 asistent social, 11
infirmiere (dintre care o persoand fincadrata cu jumatate de norma), asistente medicale,
administrator, kinetoterapeut. Medicul de familie si cel stomatolog au cabinete in cladirea caminului,
dar sunt colaboratori, nu angajati ai caminului (avand in vedere ca atat medicul de familie, cat si
medicul dentist furnizeaza servicii medicale si catre sateni, nu am putut cerceta cum este organizata,
din punct de vedere administrativ-locativ, activitatea acestora). De altfel, din discutiile cu unii
rezidenti, cu probleme stomatologice evidente, rezulta ca acestia nu pot apela la dentistul centrului
deoarece nu le permite situatia financiara. O doamna rezidenta declara ca l-a vazut pe medic o
singura data Tn 6 ani si jumatate de cand este acolo. Nu le sunt efectuate analize de sange, nu exista
consult medical decat daca sunt urgente.

in week-end sunt doar doud ingrijitoare pe turd la cei 42 de rezidenti cati gdzduieste caminul.
Noaptea este o singura infirmiera pe tura, iar asistenta medicala are program doar in tura de zi.

Decese

Echipa CRJ nu a avut acces la dosarele/registrul aferent consemnarii deceselor in centre. Conform
declaratiilor unor rezidenti, dar si urmare verificarii listelor de pe usile saloanelor cu rezidentii din
camera, rezultd ca decesele au loc cu o relativa regularitate, cel putin o data pe luna. Echipa CRJ a
fost informata de catre rezidenti despre 3 decese petrecute Tn cursul acestui an. Seful centrului
declara, telefonic, ca in astfel de situatii sunt anuntati apartinatorii, defunctul fiind ridicat in
maximum 12 ore de la deces. Echipa CRJ constata, din studierea tabelelor cu rezidenti urmatoarele:
exista cateva persoane cu varsta intre 60 si 70 de ani, restul rezidentilor putand fi incadrati, in mod
egal, intre 70 si 80 de ani, respectiv intre 80 si 90 de ani. Echipa CRJ nu a putut verifica daca alte
proceduri, specifice Tn aceste cazuri, sunt indeplinite — de exemplu este notificat decesul la Comitetul
de Monitorizare. Seful caminului declara, telefonic, ca totul este in regula in cadrul centrului, fiind
verificat de 2 ori de A.J.P.1.S. si o datd de politie — care a verificat tabelele nominale cu rezidenti.

Discutie apartinatori

Din discutia cu domnul ,x” (nume necunoscut), apartinator, reiese ca mama dansului se afla in
caminul pentru varstnici Magherani de 2 ani si jumatate. Domnul ,x” declara ca este multumit de
modul Tn care este ingrijitd mama dansului (igiena personala, hrana, servicii medicale, comunicare cu
angajatii, comportamentul acestora fata de rezidenti in general). Doamna este imobilizata la pat si a
beneficiat de saltea antiescare din momentul internarii. Au aflat de serviciile acestui camin de la
cunostinte si au optat pentru acesta deoarece taxa lunara este mult mai mica decat la cdminele
private (2.300 lei, fata de 4.500 lei in privat), dar si pentru ca au fost multumiti de ceea ce au vazut la
prima vizita. Ori de cate ori doresc sa vina in vizita anunta personalul caminului ora sosirii. Nu au avut
niciodata probleme cu accesul. Pana de curand comunicau telefonic, de doua ori pe zi, dar in ultimele
saptamani, a devenit aproape imposibil din cauza unor probleme cu auzul ale mamei domnului ,,x”.
Astfel, Tngrijitoarele comunica cu familia ori de cate ori familia o contacteaza pe doamna, oferind
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informatii despre dansa si, uneori, in functie de starea acesteia, tin telefonul pentru ca doamna sa

comunice direct.
Discutie rezidenti

D-na F.l. — se afla Tn camin de un an si trei luni. Declara ca este multumita de serviciile din camin
(curdtenie, servicii medicale, hrand, comportamentul angajatilor). Tn cazul in care are o problemd de
sanatate, d-na F.l. declara ca ii comunica asistentei medicale de pe tura, iar daca problema nu este
rezolvata de catre aceasta, anunta medicul de familie care o consulta in salon. De doua ori pe luna
primeste vizite din partea familiei (care locuieste in Targu Mures). Activitatea doamnei F.I. — in
general se plimba in pavilion, poate sa iasa afara oricand doreste dar, din pacate, nu reuseste asa de
des din cauza dificultatilor de deplasare (se deplaseaza cu ajutorul unui cadru si declara cad oboseste
destul de repede).

Unii rezidenti declara ca nu isi mai doresc sa stea in camin (domnul K., domnul G., d-na H., dI D.), si
nu cunosc procedura si ce trebuie sa faca sa iasa de acolo. Au fost adusi de familii, care, de regula, au
acces si la pensiile lor, si care fi viziteaza o data pe luna, cand fac plata la centru. Nu au desemnati
tutori pentru ei, au semnat ceva documente la intrarea in centru, dar nu stiu ce anume exact au
semnat. Unii insista n a afla de la membrii echipei CRJ care este procedura de externare, daca exista
un telefon la care sa poata afla detalii cu privire la drepturile lor.

Concluzii

- Lipsa unul program clar de activitati cotidiene, de petrecere a timpului sau in vederea
recuperarii/mentinerii abilitatilor rezidentilor;

- Lipsa informarii corecte a rezidentilor in legatura cu posibilitatea acestora de a parasi caminul
(exista rezidenti care declara ca isi doresc sa plece, dar nu stiu care le sunt drepturile);

- lgiena precara a persoanelor imobilizate la pat cazate in pavilionul vechi;

- Podea de lemn uzata din saloanele pavilionului vechi, care contribuie suplimentar la mirosul
greu care se resimte in permanenta in acea zona.

Recomandari

- Informarea efectiva si accesibila a rezidentilor cu privire la drepturile pe care le au, in special
in privinta posibilitatii parasirii caminului.

- Mentinerea riguroasa si actualizata a registrelor specifice activitatii centrului

- Stabilirea unui program clar de activitati pentru rezidenti.
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