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1. INFORMATII GENERALE

Denumirea instituiei: Complexul de servicii sociale Bolintin Vale alcätuit din 2 centre
(care funcioneazã in acelai perimetru, in douá pavilioane diferite, sub aceIai
management):.Centrul de Recuperare i Reabilitare Neuropsihiatrica Bolintin Vale,
Centrul de Ingrijire i AsistentA Bolintin Vale.

Adresa: Strada 1 Mai, nr. 2J

Monitorli au ajuns Ia Centrul din Bolintin Vale in data de 16 aprilie 2014, Ia ora 9:10
dimineata. MonitorU au fast intâmpinai de cätre paznic i apoi de càtre administrator.
Acesta din urmà a fost informat de cãtre monitori despre Protocol §i scopul vizitei, insá
accesul acestora flu a fost permis imediat. Monitorii au fast primii in cladirea
paznicului de Ia poartä, pentru ca administratorul sã confirme telefonic cu Directorul
Centwlui dreptul monitorilor de a avea acces.

In urma insisteneIor de a vorbi cu un psiholog sau asistent social, Ia ora 9:30 monitorH
au fost invitai In biroul dnei P.M., care s-a prezentat ca find inspector de specialitate cu
atribuii de asistent social.

In drum cátre biroul asistentului social, monitorN au observat cä tocmai se servea micul
dejun in sala de mese, ua find deschisã. Din sala de mese au ieit câiva beneficiari,
precum i un came maidanez. Una dintre expertele CRJ a intrat in sala de mese i a
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observat mizeria din Incäpere; un alt came era urcat pe 0 masä i mânca alimentele
rämase. Pe jos era mâncare aruncatã, jar mobilierul se afla Intr-o stare foarte proastã,
find uzat si murdar. Administratorul a intervenit pentru scoaterea expertei din sala de
mese, jar echipa i-a continuat drumul cátre biroul asistentei sociale. Administratorul a
declarat cã conditNle insalubre si murdaria din sala de mese e cauzatã de faptul cä sunt
90 do beneficiari care mãnâncá acolo i acetia rup erveteIo i aruncä cu mâncaro.

Hrana beneficiarilor este asiguratá do a firma de catering subcontractatä in anul 2008
do DGASPC Giurgiu, Suny SRL. Nu au putut fi prezentate informatu despre modalitatea
flfl Care benoficiarB sunt consuttali in vederea alegerii branel sau a moniurilor
sáptàmãnale. Mai mult, firma do catering decide mãncarea livrata, färã sa consulte in
prealabil personalul Centrulul. La data vizitol, nimeni flu tia care este meniul pentru
prânz; nu se tia cä meniul pontru intreaga säptàmânä ar trebui afiat. In data do 8
aprilie 2014, in Registrul do turá al asistentelor modicale din CIA, a putut fi citita
mentiunea ,,felul 2 de mâncare a fost stricat i a fost returnaf. Conform efuIui do
centru, in acesto situatil so apeloazã Ia o rezorvá do alimento pontru pregàtirea hranei
do Ia cina. Moniul säptãmanal esto ales do DGASPC Giurgiu pentru boneficiarU din
toato centrole, fãrä a so avea In vodero novoilo spocialo do alimentatie ale
beneficiarilor.

oful contrului flu a putut prozenta echipoi do monitori bugotul mnstitutiei i costul
seMciilor per bonoficiar.

Conform declaratiei asistontei sociale, psihiatrul, psihologul i doctorul generalist care
desorvosc Centrele sunt contractati prin intermediul unor contracte de specialitato. La
momentul vizitei, niciunul dintro acotia flu orau prezeni Ia Centru. Asistenta socialà a
doclarat cà medicul psihiatru vizitaso Centrul ion, mnformatie confirmata do cãtro
monitori in discuçia Cu Ufl beneficiar. Un numar do 8 asistente medicate sunt
responsabilii de caz ai boneficiarilor, dupa cum urmoazã: 11 bonoficiari / asistentä
medicalã in CRRN i 8 benoficiari/asistentá medicalá in CIA.
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CENTRUL DE RECUPERARE $1 REABILITARE NEUROPSIHIATRICA BOLINTIN

VALE

2. BENEFICIARI

Conform informatNior furnizate de asistenta sociala, Complexul ofera servicH pentru 90
de beneficiari, dintre care 32 sunt in CIA (Centrul de 1ngrire i Asistena), jar 58 in
CRRN (Centrul de Recuperare i Reabilitare Neuropsihiatrica). Vãrstele beneficiarilor
sunt cuprinse Intre 18 i 75 de ani.

3. CONDITII DE CAZARE

Dupã o scurtã discuie cu asistenta socialä, doi dintre monitorH CRJ au fost insotiti de
cãtre administrator pentru a vizita Centrele.

Prjmul Centru vizitat a fost CRRN. Inca de Ia Inceput, monitorH au putut uor constata
condilii total inadecvate de cazare i masã: foarte multá mizerie, beneficiari care
ajutau personalul Ia curatenie, paturi de fier ruginite - majoritatea fàra saltele, perne sau
Ienjerii, grupuri sanitare nefunctionale i foarte murdare, persoane legate de pat cu
Ianuri, multi gandaci pe alimentele beneficiarilor.

De-o pane i de alta a unui hol foarte lung erau dispuse camerele In care erau cazari
cei 58 de beneficiari prezenti in Centru Pa momentul vizitei. La fiecare capát al holului
era cate un grup sanitar aflat in conditH precare. Primul grup sanitar era prevazut cu 3
toalete, care nu erau separate intre ele (fig. 1), jar unul avea i o incãpere cu 2 duuri”
(flg.2)
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Aceastä din urmã Incãpere era utilizatã pentru a spãla beneficiarli, o data pe
sãptãmânã, jn butol” deoarece flu este apa caldà. 2 beneficiari au afirmat ca vara,
cãnd este mai cald, stint spãlali cu furtunul cu apá rece. Cel de-al doilea grup sanitar
era utilizat de majoritatea beneficiarilor deoarece toaletele erau compartimentate, dar
fãrã ui. La momentul vizitei, mirosul urát nu a permis experiIor sã intre; era mizerie i
unna pe jos (fig.3). Langá fiecare grup sanitar se afla câte a Incäpere mica care, In
trecut, fusese folasitã ca izolator; acum erau depozite de mobilá i haine murdare (fig.
4).

Fig.1 Fig.2
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Fig.3 Fig, 4

Saloanele, erau luminate natural, insà in majoritatea nu erau becuri, si pãreau
spaioase pentru numärul de paturi amplasate in fiecare salon. Totui, In urma
discuiiIor cu mai muIi beneficiari, experii au constatat ca in unele paturi foade mid
(fig.6) dormeau cãte 2 beneficiari din Iipsã de spaiu. De exemplu Intr-o camera de trei
patud erau cazate 5 persoane: T.C. singur intr-un pat — legal cu un ant incuiat Cu lacat
(fig. 7), In alt pat erau R.N. i R.A., lar In cel de-al treilea alti 2 benefidari — M.M. si C.B.
Majoritatea paturilor nu aveau lenjerie, beneficiarU dormeau direct pe saltelele rupre i
foarte murdare.

Numãrul beneficiarilor cazati intr-o camera varia intre 3 si 6. In 4 camere, beneficiarH au
sustinut Ca cel puin 2 dintre el dormeau in acelasi pat, foarte mic.

Fig. 6 Fig. 7
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4. PERSONALUL COMPLEXULUI

Conform declaratiei asistentei efe, personalul Centrelor este dupä cum urmeazà: 3
infirmiere (In CIA), 1 Ingrijitoare i 3 infirmiere (In CRRN), 1 asistent medical pe ambele
sectU i personal auxiliar pentru ambele Centre (o bucãtareasã i un fochist, care stã i
Ia poartä). Turele sunt intre orele 07:00 - 19:00 — 7:00 (12 ore cu 24 de ore).

5. ACTIVITATI SI CONTACT CU EXTERIORUL

Cei 58 de beneficiari, nu au posibilitatea sã iasä din Complex in colectivitatea localá.
,,Nu ieim niciunde. Doar cei care pot pleca acasä... Stam in curie când ne lasà i atât”
a precizat unul dintre beneficiari; decIaraia acestuia find sustinutã i de afti
beneficiari, i de personal.

In incinta Complexului flu sunt organizate activitãti recreative sau ocupaionale. 0
camera este transformatä in club”. Aid, Ia momentul vizitei, erau foarte multi beneficiari
care stãteau pe scaune supravegheai de o infirmierä, färã sà existe intentia vreunei
activitáti anume. Mai mult, Ia momentul intrãrfl monitorilor in salá, se fâcea curatenie cu
beneficiarH adui deja in club pentru ,,relaxare i socializare” - ni s-a comunicat (fig. 8).
Cel care mãtura era un beneficiar — ,,le ajut” a afirmat. Mobilierul era foarte vechi (fig. 9).

Fig. 8 Fig. 9
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In “club” (camera comunä, fàrã iluminat natural i Ia momentul vizitei fãra curent
electric, care era, de fapt, un salon fãrã paturi i cu scaune) erau mai muIi beneficiari i
un televizor (o “plasma’) despre care administratorul a declarat cã a fost donatã de
Directorul Centrului.

6. INSPECTIIICONTROALE

Personalul Complexului nu a putut furniza informath despre ultimele inspecii/controale
fãcute de autoritäi i nici despre recomandãrile fãcute de acestea.

7. RESPECTAREA DREPTURILOR OMULUI

Experii CRJ au constatat Incàlcãri grave ale drepturilor omului. Condi;iile inumane de
viaä i lipsa acoperirii nevoilor de bazã de cazare, de tratament i terapie,
contenionarea chimicá i fizicã - prin legarea cu lanturi, constituie tratament
inuman i degradant in forma sa cea mal grava, de torturã - aa cum aceasta a fost
prezentatã de CEDO incauza Selouni c. Frantei(1999):

+ libertatea de micare restricionatà prin legarea in lanturi. Experii CRJ au
identificat un tânãr pe care ,,l-au ultat cu lanturile cà s-au speriat c-ai venit.” — a
afirmat una dintre beneficiare
Monitorilor Ii s-a
comunicat de cãtre
beneficiari ca alte 5
persoane mai sunt, de
obicei, legate cu lanturi
ca sà flu fugã din
Complex. Pe parcursul
discutHlor cu cei pe
care monitorN i-au
putut identifica, acestia
au confirmat faptul cã
sunt legai i cã dacã
flu acceptã de bunà
voie aplicarea aceastei
màsuri sunt amenirflati
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Ca var fi trimii Ia spital ,,unde flu e bine” sau sunt Jnjectati”/sedai i apol legali.

Mai mult, beneficiarli sunt bätuçi cu 0 bucatá de furtun i cu un baston pe care le
au infirmierele in vestiar.

Nu existâ nicio procedura pentru plãngeri interne sau externe pe care beneficiarN
sä a cunoascã. Conten;ionarea chimica pentru once stare Icomportament
de agitaie este mãsura general aplicatã. ,,Nu flu se mal dä vole sä-i legam i e
mal simplu sà ii injectäm cãnd sunt agitai” (o angajata). in ,,Registrul de
Contentionare Chimicá/Fizicà” se poate abserva numárul foarte mare de
persoane contentuonate chimic datoritã stãrN de agitaie. ExperU au intrebat ce
inseamnã agitaie i dacá este totuna cu agresivitatea. Rãspunsul a fast cã flu
sunt läsati sä ajunga Ia stare de agresivitate i sunt sedai in prealabil.

In ceea ce privete procedura de contentionare chimicã aplicatà in cele douá
centre rezidentiale, in Registrul asistentelor medicale existä mentiuni Ia difenite
intervale de timp pentru a i se aminti doctorului psihiatru cä atunci când ajunge In
Centre sa completeze scrisorile medicale prin care sä recomande Contentuonarea
beneficiarilor agitai i cu diagnostic de sänâtate mintalã.

Contentionarea fizicã flu este mentionatá In register deoarece ,,este interzisa”
ne-a spus personalul present. Totui, aceastá másurá era aplicatà in cele mai
inhumane conditH — beneficiarU find Iegai cu lanluri care erau inculate Cu Iacäte
marl.

+ mâncarea pe care beneficiarii a primesC este deCisä de DGASPC Giurgiu, färã
a fi Consultat personalul Complexului u privire Ia nevoile beneficiarilor. Aa cum
s-a mentionat, personalul flu
tia ce va livra Ia prânz firma de
catering. lncáperea in care se ia
masa era, Ia momentul vizitei,
extrem de murdarã. Mai mult,
epidemia de gândaci din
Complex face dificilã stocarea
oricãror alimente. Pe o bucatã
de paine erau foarte mulli
gãndaci (fig 10), de toate
dimensiunile. Intrebat
beneficiarul càruia ii aparinea
dacã a va mânca, a afirmat,, 0,
da! Ne-am obisnuit cu ei!

+ conditil de igienã i cazare inumane (a se vedea Arhiva):
> neexistand acces Ia apá caldà, igiena corporalã este foarte precará. La

momentul vizitei beneficiarN aveau páduchi. Discutãnd cu personalul,
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monitorilor Ii s-a comunicat ca lucrurile stau chiar bine acum i cà au fast
epidemfl de pàduchi mult mal grave;

- lipsa lenjerhiar face ca pilotele i saltelele (acola unde acestea exista) sä
fle foarte murdare;

r unU beneficiari flu auun pat propriu, ci ii impart cu un alt beneficiar din
Iipsã de locuri dispanibile (manitaru flU au reuit sã identifice numãrul
exact al celor aflati in aceastà situatie).

Au existat opinfl diferite cii privire
Ia igiena zilnicà a beneficiarilor:
in Registrele asistentelar
med icale exista Ia flecare 5-6 zile
mentuunea Ca “beneficiarilor Ii
a fãcut baie”, asistenta saciala a
menionat cá existã un grafic de
bale, seful de centw - cà pot face
baie oricând doresc, dar un
tanar, In prezena acestuia, ne
ruga sä Ii ajutãm Cu rezolvarea
apei calde astfel incãt sá se
poatã späla.

•. viaä privatà i demnitate:
r toaletele sunt comune pentru barbati i femei (4 toalete funcionale Ia 58

de beneficiari);
saloanele sunt mixte, jar cazarea este decisa ce personal; beneficiarH flu
sunt consultai cu privire Ia colegii de camera;

p 5 saloane nu aveau usa Ia intrare.

+ Alte incälcäri ale drepturilor beneficiarilor:

In salonul.nr. 5 monitorii au observat cà a femeie In vãrstà era cazatã In aceeai
camera cu aItI bãrbap i cã ua era scoasà din balamale.

F.B. este unul din beneficiarli Cu vârsta de 21 de ani Care au abordat monitohi pe
halurile Centruhul i he-a repetat acestora cã vrea sã fie ajutat sà iasã din aceastã
institutie. Conform declaratiei acestuia, provine din Casa Elena din Giurgiu i a fast
adus in Bohintin Vale de càtre Directoarea DGASPC. El a declarat cã nu a darit sã vinà
aid, cã nu s-a tinut cant de párerea ui i cà atunci cànd a fast transferat a fast informat
ca va fi trimis, de fapt, Intr-un spital.
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o altä beneficiarà a deciarat Ca beneficiarfl flu au apã caldã i cã sunt gãndaci In
camere i in sala de mese. De asemenea, a spus cä se mänãnca in càni de inoX, cà
scaunele din sala de mese sunt rupte, ca nu e curat i cã pereN sunt crãpai, Ca
mâncarea flu e bunä, cã mänânca tot aceeai ciorbà i cá “din pilaf i ghiveci nu ne
scoate”.. Aceasta a mal declarat cà a fost adusã cu forta de Ia Tantava. Cand au fost
intrebati unde ii in lucrurile personale, una din beneficiare a spus cà nu au unde sà i
le tinä, cä i le tin sub saltea. De asemenea, a spus cã periutã i sapunul se tin Ia
asistenta medicalã. Aceste informath au fost confirmate ca urmare a cercetarfl fäcute de
cãtre monitori.

In Salonul 8, monitoñi CRJ au observat un alt tânãr care dormea sub o pàturã. Cand s
au apropiat de acesta, au väzut un alt beneficiar care dormea pe jos, sub unul dintre
paturile de fier fàrá saltea, acoperit de o pàturä. Infirmiera a declarat cä numele acestui
beneficiar este P.F. i cä acolo ii place Iui sã stea. Acesta a fost scos de cãtre infirmera
de sub pat i s-a aezat pe alt pat din salon. Intr-un alt salon, pe picioarele unui
beneficiar au putut fi observate cicatrici, precum i o serie de ráni mai mici care erau in
curs de vindecare. Ulterior, discutãnd cu afti beneficiari, s-a aflat cà acest beneficiar
este deseori legal cu lan deoarece fuge din Centru.

MonitorB au observat cà In saloane nu exista alt mobflier in afara de patuñ. Beneficiarli
nu au Ia dispozitie noptiere sau dulapuri pentru pastrarea lucrurilor personale, mai putin
in cazul Salonului nr. 10, in care dulapul este Incuiat cu lacät.

0 beneficiarä a declarat cã tie despre faptul cã unh beneficiari sunt legai, ca sà nu
fuga din Centru. Aceasta a rugat insistent reprezentanta CRJ sa o ajute sã piece din
centru i sä Se Intoarca Ia casute. Beneficiara a mai precizat numele a 3 linen care sunt
legai cu lan.

MonitorN CRJ au discutat cu alti doi beneficiari care au confirmat cã existà persoane
legate cu lanturi. Conform declaratiei celor dintâi, sunt 5 beneficiari carora h se aphca
acest tratament: B., L, C., A., . A mai fost declarat cà beneficiarU sunt bátuti de catre
asistente cu un baston negru, asemanator celui folosit de ofiterN de politie.

Cei dol beneficiari inteMevai (CD. i TA.) au declarat cä au informatfl despre
persoane care au decedat in Cefltru. Acestia au martudsit cá in 2013 una dintre fete a
muht prin asfixie mecanica, inecãndu-se cu bol alimentar. Aparent, in 2013 a fost
inregistrat si un deces difl cauza de hepatita. Un alt beneficiar a murit in 2012, o cauza
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a decesului fund enterocolita. Acetia au mai declarat Ca, atunci când moare cineva inCentru, tot beneficiarU sunt obIigai sa Ia sape mormintele.

Doi beneficiari au mai precizat ca medicul psihiatru a venit in vizitã pe 15 martie, dar caacesta nu consultä de obicel beneficiarU. In plus, beneficiarH sunt dui uneori Cu forta IaSpitalul de psihiatrie din Vadu Lat, Ca formá de pedeapsa, i sunt inuti acolo câte asâptãmânâ. Cei dci au mal spus cã asistentele cheamä uneori poliia pentru a-i ba pabeneficiari i a-i duce Ia psihiatrie; au declarat Ca poIiiçtH sunt dun, foiosesc catue i üagreseaza. Exista informatU ca unul dintre beneficiari, on damn in vârsta, a fast agresatde reprezentanti 81 pobltiel. In Iegäturã cu trimiterea beneficiañbor Ia Spitalul de psihiathedin Vadu Lat, asistenta socialà a mençionat Ca deplasarea este menianatá numai inraportul de garcia, neexistãnd alte dacumente, ca, de exemplu, procese-verbale. Pe dealtä parte, unli dintre beneficiari au declarat cá sunt dui cu poliçia Ia spital i ca ofiteriide poIiie nu ii informeazã despre drepturile tar i no intoCmesc proces-verbal. Conformdeclaratiei acestor beneficiari, poIititU actioneaza pa baza indicaçiilor personalului dinCentru, fãrã a tine cant de opinia icr.

Intr-un aft salon, monitorii au vorbit CU 0 beneflciarà in vârstã. La intrarea reprezentanteiCRJ in salon, aceasta a mnceput sa plângá i a cerut sã fie luatã din Centru i dusä Iafamiha ei. Plângand, SM. a spus cà nu mai vrea sà stea aici i ca este bâtutà cubastonul peste spate. Aceasta a marturisit cã a venit in acest Centru in lunie 2008, i càde atunci flu ii mal primete pensia.
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CENTRUL DE INGRIJIRE l ASISTENTA (CIA) BOLINTIN VALE.

La ora 10:40, doi dintre monitorH CRJ au fost insotiti in cladirea CIA, aflatä in aceeaicurte cu CRRN. CondiiiIe de cazare erau mult mai rele aid. Majoritatea paturilor defiernu aveau saltele sau saltelele erau deteriorate.

Conform declara;iei uneia dintre infirmiere, In CIA sunt persoane cu vãrste cuprinseIntre 18 i 76 de ani. La momentut vizitei, majoritatea beneficiarilor erau in sala comunã,unde erau supravegheai de o asistentá. Nici in acest ,,club” nu exista vreo activitate.Intrebatà infirmiera ce activitàçi organizeazà CU beneficiarh, a ràspuns cã flu se facactivitâd, din cauza stárii grave in care se afla beneficiarii.

In Clãdirea CIA monitorii au observat ca, in general, condipile de cazare sunt mai reledecàt an CRRN, ca saloanele sunt mai mid i tipsite de tuminozitate natural, paturile nuau saitele say saltelele sunt foarte uzate ( a se vedea poze Arhiva), toaletele nu au uçii sunt murdare (unele beneficiare utilizau toaleta in vâzul oricui trecea pe hot),benefidarii sunt spála1 cii furtunul, lipsa apei calde face Ca conditile de igienä sä fieprecare. Intr-unul dintre saloane, dei tomai trecuse infirmiera care fäcuse curat Sischimbase lenjeria, asa cum se poate observa intr-una dintre pozele din arhiva, aceastaera plinã de materil fecale. $i in acest Centru erau cazati cãte 2 beneficiari intr-un pat,fàrã ca exprU CRJ sâ primieascã informaii dare i exacte Cu privire Ia numàrul depersoane care impart aceIai pat.

lntr-unul din saloanele din cladirea CIA, monitorU CRJ au vorbit cii douä beneficiare.Acestea státeau intr-o camera cu paturi de fier, fara saltele. Infirmiera i administratorulau declarat cã saltelele au fost luate pentru a fi spälate, dar cele douã beneficiare auspus cá ele nu au saltele Ia paturi de mult timp. Beneficiarele au declarat câ sunt lovitei agresate verbal de personalul din Centru. Acestea au spus ca sunt lovite inchusiv ciibastonul negnu (mentionat de mu din beneficianii din CRRN) i cã ma din infirmiereobisnuieste sa o traga tie par. Au mentionat i cã unh beneficiari sunt Iegai cu bucãtirupte tie cearaf.

lntr-un alt salon foarte mic (aproximativ 2/3 m), pozitionat Ia capätul holutui, era cazatão beneficiara care pãrea izolatá complet. Personalul Ie-a comunicat experiIor CRJ càaa ii place ei sä stea singurã pentru cã stniga atunci când vede pe cineva, crezand cä emama ei — ceea ce s-a intâmplat i Ia vederea monitonilor.
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Procedura in cazul incidentelor deosebite petrecute in CIA sau CRRN constã ininformarea çefului de centru. S-a observant cä mãsura contentionârii chimice estefoarte des ap)icatã. Aa cum se poate observa in fotografHle din Arhiva facute,,Registrului de contenionãri chimice”, pentru once stare de agitaie. beneficiarH suntsedai.

DECESE

Numärul persoanelor decedate in fiecare an a fast in medie de 6-7 persoane/an.Asistenta socialã a prezentat experiIor CR1 un dosar in care erau arhivate pentrufiecare beneficiar decedat in Complex mai multe documente: certificat de deces,certificat medical constator al decesului, a declara;ie a unui angajat pnin care i setransmiteau familiel persoanel decedate mai multe documente, mai putin certificatulmedical constator a) decesului.

In dosarele arhivate nu au fost identificate informaU despre locul in care a survenitdecesul fiecárei persoane, motivele care au condus Ia deces, ore i angajatul care agãsit persoana decedatá.

Mulli dintre beneficiarii intervieval au declarat cä numärul persoanelar decedate estemai mare i cà experilor CRJ nu Ii s-ar fi adus Ia cunostinvä informaUi complete.

Spre exemplu, in noaptea din 23124 aprilie 2013 intr-un registru de incidente deosebitea) CIA, asistenta medicalá a notat cã “Menlionez cá in jurul orelor 20:40 a fast gäsitâdecedatã beneficiara P.’ De observat cà anterior consultàrfl acestui Registru, experiIorCRJ Ii s-a spus cä in anul 2013 nu au fast inregistrate decese in CIA sau in CRRN.

Pentru o altä persoanä decedata in 4 martie 2014, Un tãnãr in várstã de 20 ani, nu auputut fi documentate conditNie In care a survenit decesul deaarece copia certificatuluimedical constator a) decesulul era indescifrabila. Si in acest caz, medicul care a semnatcertificatul medical constator al decesului este i medicul care a avut in ingrijire tanàrulIn centrul rezideniaI. Tãnãrul care venise In anul 2012 din Casa de Tip Familial Mihaeladin judeul Giurgiu, era imobilizat (a pat, nu vorbea i eves probleme respiratonil.
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In alte douä decese din cele sase survenite In CIA i CRRN, experçU CRJ au observatcá o tãnãrá in vârstã do 36 de ani a decedat “prin asfixie Cu bol alimentar”, lar un altbeneficiar din cauza bronhopneumoniei complicatä cu miocarditá septicã. Pentruniciunul dintre acetia nu au fost realizate expertize medico-legale cii toate cã, in primulcaz, tinerU din centre au arãtat câ femeia s-a mnnecat cii o napolitanà de fricã sã nu Ii liefuratã de in alt beneficiar, jar pentru tãnãr existã 0 scrisoare medicalã eliberatä deSpitahul Universitar de Urgerflä in care so aratà ca tanãrul a fost internat in spital cudiagnosticul de “oc septic”.

Recomandari

Principala recomandare consta in inchiderea de urgenta a acestei institutU care este inatentia autoritatilor pubhice locale si centrale dar si a mass media Inca din octombrie2003 si continuand in 207, respectiv 2009. Niciuna din situatUle observate in aceastainstitutie nu respecta prevederile legale interne si internationale, Ia care Romania esteparte:

1. Inchiderea de urgenta a institutiei aceasta reprezentand un focar de infectie
pentru toti beneficiaril si angajath aflati in prezent in aceasta institutie.

2. Reevaluarea do o maniera urgenta a staiN do sanatate a flecarei persoaneinstitutionalizata in Complexul do seMcii sociale din Bohintin Vale.
3. Furnizarea do servicii sociale, vocationale si medicale corespunzatoare starfl de

sanatate si dezvoltare a flecarul beneficiar.
4. Identificarea de urgenta a sohutiilor pentru oferirea de servicH in comunitate

persoanelor cii dizabilitati institutionalizate in acest centnu.
5. Identificarea de urgenta si transferarea persoanelor care au nevoie de ingrijiremedicala 24/24 intr-un spatiu adecvata si cii personal calificat.
6. Sesizarea instantelor competente cii privire Ia tratamentul inuman si degradant hacare sunt supuse in prezent persoanele legate cii (anturi do pat dar si a celorcare au acuzat internari nevoluntare Ia spitahul de psihiatrie din Vadu Lat sau aufost supuse unor violente si agresiuni fizice.
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