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1. OBIECTIV GENERAL AL STRATEGIEI

Obiectivul general al prezentei strategii este de a implementa masuri si actiuni
sociale pentru garantarea dreptului fiecirei persoane/colectivitati aflate intr-o situatie de
nevoie sociala, datorata unor motive de natura economica, fizica, psihica sau sociala, de a
beneficia de servicii sociale corespunzatoare si nediscriminatorii.

Realizarea acestui scop necesita mobilizarea tuturor resurselor existente la nivelul
comunitatii, responsabilizarea si implicarea factorilor relevanti prin dezvoltarea de
parteneriate eficiente in vederea dezvoltarii capacitatilor individuale sau colective pentru
asigurarea nevoilor sociale, cresterea calitatii vietii si promovarea principiilor de coeziune
si incluziune sociala.

2. PREZENTARE GENERALA — SITUATIA JUDETULUI

Judetul Gorj este situat in Regiunea de Dezvoltare Sud-Vest, fiind considerat, dupa
principalii indicatori socio-economici, liderul regiunii. Din punct de vedere administrativ, judetul
cuprinde 2 municipii:Tg-Jiu, Motru; 7 orase : Bumbesti-Jiu, Rovinari, Novaci, Ticleni,Turceni,
Tismana, Tg-Carbunesti; 61 de comune .

Populatia totala a judetului Gorj la 31 dec. 2006 era de 383557 persoane .

In ceea ce priveste distributia populatiei dupa mediu (urban — rural), in mediul urban se inregistra
un numar de 180262 persoane (47%), in timp ce in rural se inregistra un numar de 203295
persoane (53%), densitate locuitor /km”

Referitor la distributia populatiei pe sexe se inregistreaza un numar de
- 189.551 barbati(49,4%)
- 194.006 femei (50,6%)

Populatia judetului Gorj pe grupe de varsta:

* grupa de varsta 0-18 ani -95.392 persoane

* grupa de varsta 19-39 ani —127.499 persoane
* grupa de varsta 40-59 ani- 93.362 persoane
* grupa de varsta 60-84 ani-64.699 persoane
* peste 85 ani- 2605 persoane



Principalii indicatori sociali (miscarea naturala a populatiei)

o Nuptialitate - in anul 2006 s-a inregistrat un numar de 2537 casatorii (11427 in mediul urban si
1110 in mediul rural),

o Divortialitate - in anul 2006, in judetul Gorj erau inregistrate un numar de 509 divorturi (346
in urban si 163 in rural).

Se observa ca fenomenul de divortialitate este mai accentuat in orase, comparativ cu localitatile
din mediul rural.

o Mortalitate-in anul 2006 s-au inregistrat 4137 decese ( 1351 in mediu urban si 2786 in mediu
rural)

o Natalitate (nascuti vii) - numarul nascutilor vii era de 3334, in anul 2006 (1605 in urban si
1729 in rural). Din date se observa ca un numar mare de copii se nasc in mediul rural. Acest
lucru poate fi influentat de o serie de factori de ordin educational, economic si social, intensitatea
natalitatii fiind influentata de gradul de cultura, de conceptii si, nu in ultimul rand, de gradul de
ocupare a populatiei feminine in sfera activitatilor sociale si economice.

o Decedati in varsta de sub un an - 62 decese inregistrate in anul 2006 (27 in mediu urban, 35
in mediu rural) .

o Nascuti morti- in anul 2006 s-au inregistrat 23 decese (8 in mediu urban si 15 in mediu rural)

o Spor natural —este in anul 2006 de - 803, din care +254 in mediu urban si -1057 in mediu rural

Durata medie a vietii, pe sexe si medii
nr. mediu de ani de viata

2000-2002  2001-2003  2002-2004  2003-2005  2004-2006
o Pe sexe
ambele sexe 71,53 71,50 71,79 71,96 72,53
masculin 68,34 68,32 68,42 68,40 69,48
feminin 74,90 74,75 75,34 75,74 75,67
e Pe medii
— urban
ambele sexe 72,33 72,02 71,53 72,01 73,13
masculin 69,45 69,08 68,12 68,49 69,80
feminin 75,25 75,04 75,17 75,73 76,19
—  rural
ambele sexe 70,65 70,93 71,62 71,56 71,87
masculin 67,13 67,55 68,29 68,03 68,92
Feminin 74,53 74,53 75,20 75,39 75,01
0 Somayj

Somajul a afectat in special muncitorii, disponibilizati in urma restructurarilor facute in sectorul
industrial. De asemenea acesta afecteaza in special persoanele cu un nivel de instruire mai redus
(gimnazial, profesional, liceal) si mai putin persoanele care au absolvit o forma de invatamant
superior.



Numarul somerilor inregistrati (1a 31 decembrie)

2002 2003 2004 2005 2006

Numirul somerilor inregistrati,

. dincare: o 7533 4550 12419 14252 13234

0 Beneficiau de indemnizatie de somaj 4294 4839 4203 5090 4 428"

0 Beneficiau de ajutor de integrare 1 413 1801 1401 1729 1201?
profesionala 2261

0 Beneficiau de alocatie de sprijin
Nu beneficiaza de drepturi banesti
Beneficiari de plati compensatorii

Rata somajului -% - 10,8 9,1 8,0 9,3 8,8

9565 7910 6 815 7433 7 605

o o

o Servicii sociale

Serviciile sociale sunt afectate puternic de contextul socio-economic, de saracia generala
a bugetelor locale care ar trebui sa contribuie la finantarea unei parti din aceste servicii sociale.
Cea mai recenta inventariere a serviciilor de asistenta sociala si protectia copilului realizata la
inceputul anului 2007 , evidentiaza existenta DGASPC si a unui numar unui numar de 3 SPAS-
uri , 3 compartimente asistenta sociala si 64 persoane cu atributii in asistenta sociala existente in
cadrul localitatilor componente ale Judetului Gorj., a 4 institutii neguvernamentale destinate
protectiei copilului, persoanelor adulte si varstnicilor.



3. CONTEXTUL LOCAL PRIVIND SISTEMUL DE ASISTENTA
SOCIALA SI PROTECTIA COPILULUI

A. Componenta: PROTECTIA SI PROMOVAREA DREPTURILOR
COPILULUI

B. Componenta: PROTECTIA, INTEGRAREA SI INCLUZIUNEA SOCIALA A
PERSOANELOR ADULTE CU HANDICAP.



A. Componenta: PROTECTIA SI PROMOVAREA
DREPTURILOR COPILULUI

1. MISIUNEA:

PROMOVAREA RESPECTARII DREPTURILOR COPILULUI, MONITORIZAREA,
COORDONAREA SI CONTROLUL ACTIVITATII DE PROTECTIE A COPILULUI

1I. PRINCIPII:

* Principii universale
- Solidaritate sociala
- Unicitatea persoanei
- Libertatea de a alege serviciul social in functie de nevoia sociala
- Egalitatea de sanse si nediscriminarea in accesul la servicii sociale si in furnizarea serviciilor
sociale
- Participarea beneficiarilor la intregul proces de furnizare a serviciilor sociale
- Transparenta si responsabilitate publica in acordarea serviciilor sociale
- Proximitate in furnizarea serviciilor sociale
- Complementaritate si abordare intergrata in furnizarea serviciilor sociale
- Concurenta si competitivitate in furnizarea serviciilor sociale
- Confidentialitate
- Parteneriat intre partile implicate in procesul de furnizare a serviciilor sociale si beneficiarii
acestora .

* Principii specifice
- Respectarea si promovarea cu prioritate a interesului superior al copilului;
- Egalitatea sanselor si nediscriminarea;
-Responsabilizarea parintilor cu privire la exercitarea drepturilor si indeplinirea obligatiilor
parintesti,
-Descentralizarea serviciilor de protectie a copilului, interventia multisectoriala si parteneriatul
dintre institutiile publice si organismele private autorizate;
- Asigurarea unei ingrijiri individualizate si personalizate pentru fiecare copil;
- Respectarea demnitatii copilului;
- Ascultarea opiniei copilului si luarea in considerare a acesteia, tinand cont de varsta si de gradul
sau de maturitate.
- Asigurarea stabilitatii si continuitatii in ingrijirea , cresterea si educarea copilului, tinand cont de
originea sa etnica, religioasa, culturala si lingvistica, in cazul luarii unei masuri de protectie;
- Celeritate in luarea oricarei decizii cu privire la copil;
- Asigurarea protectiei impotriva abuzului si exploatarii copilului;

III. GRUPURI TINTA

- Copiii aflati in propria familie in vederea eliminarii situatiei de risc si dificultate
- Copiii cetateni romani aflati in strainatate



- Copiii care beneficiaza de o forma de protectie in conditiile reglementarilor legale

- Copiii aflati in situatie de risc ( abandonati, abuzati, neglijati, aflati in situatia de a consuma
droguri)

- Copiii/tinerii care prezinta risc ridicat de marginalizare si excluziune sociala( copiii care au
savarsit o fapta penala si nu raspund penal , copiii strazii , copiii victime ale rapirii sau ale
oricaror forme de exploatare si ale traficului de fiinte umane, copiii rromi etc, copiii/tinerii
consumatori de substante psihotrope, adolescentii si tineri care au beneficiat de o masura de
protectie, inclusiv cei cu dizabilitati )

- Familii aflate in dificultate

- Comunitate

- Institutii , autoritati locale , ONG-uri

- Profesionisti in domeniu

IV.1 .EVOLUTIA PRINCIPALILOR INDICATORI PRIVIND PROTECTIA
COPILULUI IN PERIOADA 01.01.2007-31.12.2007

In perioada 01.01.2007 — 31.12. 2007, Comisia pentru Protectia Copilului Gorj (CPC) ,in
baza Legii 272/2004 a luat in discutie si a stabilit/mentinut masuri de protectie a copilului dupa
cum urmeaza:
~ au fost emise 531 hotarari privind copilul in dificultate ,dintre care cele mai importante au
presupus:

* 109 cazuri noi aparute in cursul perioadei pentru care au fost instituite masuri speciale de
protectie, din care:
-37 instituire masurd de plasament la complexe de servicii comunitare, centre de
plasament de tip familial; ,centre maternale
-39 instituire plasament la rude grad IV
-18 instituire plasament la familii persoane
-15 instituire masuri la AMP
*53 hot. de revocare plasament/incredintare in institutii cu revenirea copilului in familie
* 70 hot. privind masuri de reintegrare a copilului in familia naturala din plasament familial;
16 hot. privind transferul intre centre;
34 hot. de reatestare ca AMP in cadrul DGASPC Gorj;
6 hot. de eliberare atestat pentru AMP
16 hot. de plasament inlocuire de masura intre AMP
28 hot. privind masuri de supraveghere specializata
34 hot. de suspendare de masuri pe perioada determinata etc.
45 hot. Privind revocarea hot. De supraveghere specializatica urmare a raportului primit de
la politie,
* 2 hot.privind decesul copilului
* 45 hot de Tnlocuire a masurii de plasament cu plasament pentru tdnar conform art.51 alin2 si
alin 3 din Legea 272/2004
* 53 hot.de mentinere a masurii de plasament n aceeasi locatie, cu schimbarea titulaturii
centrului ;
* 20 alte hotarari
~ au fost de asemenea emise 1171 hotarari privind Incadrarea copiilor in categoria persoanelor cu
handicap si privind orientarea scolara.

*

* X ¥ Xk X %



Nr.crt Gradul de handicap Nr.copii la
31.12.2007
1. Grav- cu asistent personal 518
2. Accentuat 317
3. Mediu 257
4. Usor 15
5. Zero- neancadrabil 1n grad de handicap 4
6. Revocari 3
7. Orientari scolare 57
8. TOTAL 1171
Statistic :
Nr. Crt. | Masura Numar copii
-31.12.2007-
1. Copii in asistenta maternala 188
2. Copii in plasament la | 56
familii/persoane
3. Copii in plasament la rude gr. [V 464
TOTAL 708
. . o Anul 2007
Indicatori specifici 31.12.2007-
Plasamente/incredintdri la complexe de sevicii (cazuri noi) 37
Plasamente/incredintdri la familii/persoane 57
Dezinsitutionalizari (iesiri din sistemul de protectie) 138
Plasamente la asistentii maternali 15

Specialistii din cadrul serviciilor de specialitate din aparatul propriu al DGASPC Gorj au
instrumentat §i solutionat urmatoarele cazuri:

Pe serviciile pentru copii din aparatul propiu :
- au fost instrumentate si Tnaintate instantei 30 actiuni pentru instituirea masurilor de protectie
speciala prevazute de Legea 272/2004;
- au fost instrumentate §i inaintate instantei 6 actiuni privind instituirea tutelei;
- 34 de familii/persoane au fost atestate ca apte sd adopte;
- 25 copii au fost prezentati instantei pentru deschiderea procedurii de adoptie;
- 10 sentinte de Incredintdri In vederea adoptiei
- au fost inaintate instantei 17 dosare privind incuviintarea adoptiei;
- 18 actiuni privind incuviintare adoptie pe exceptie
- s-au primit 58 de sesizari de la parchetele din judetul Gorj privind fapte de naturd infractionala
savarsite de minori intre 7-18 ani, din care au fost rezolvate 38, cu instituire masura, restul fiind
in curs de solutionare. Aceste cazuri sunt monitorizate trimestrial de specialistii DJPDC Gorj.
- s-au instrumentat 2 dosare privind Inregistrarea tardiva a nasterii unor copii;
- 31 rapoarte psihosociale si conventii de plasament/incredintare pentru copiii care prin hotarari
CPC au fost dati in plasament la AMP din carel9 sub 2 ani;



- 6 solicitanti AMP au fost evaluati , si atestati dupa efectuarea cursurilor de formare de 80 de
ore;
- pentru 58 de copii a fost urmarita evolutia in perioada de doi ani post adoptie si s-au intocmit
documentele trimestriale prevazute de lege ;
- pentru 24 de copii s-au intocmit rapoartele finale postadoptie de inchidere a cazului
- s-au continuat actiunile de integrare socio-profesionald a tinerilor si adolescentilor din cadrul
centrelor de plasament care au terminat studiile si potrivit prevederilor legale urmeaza sa iasa din
sistemul de protectie a copilului;
- au fost instrumentate un numar de 198 sesizari privind copii neglijati sau fatd de care parintii isi
manifestd Tn mod abuziv drepturile parintesti de catre specialistii Compartimentului de prevenire

- 24 cazuri inchise cu masura de protectie;

- 17 cazuri inchise cu referire la SPAS local sau alte compartimente;

- 108 cazuri Inchise pe programe de consiliere;

- 47 cazuri in curs de rezolvare cu evaluare initiala;

- 2 cazuri neconfirmate

- 20 cazuri de copii In program de consiliere.
Compartimentul contencios din cadrul DGASPC-Gorj, a solutionat si alte cazuri decat cele
enumerate (56 litigii de munca;10 contestatii grad de handicap; 36 actiuni in contencios
administrativ;3 litigii comerciale; 2 ordonante presedentiale)
- au fost emise 73 de dispozitii de plasament in regim de urgentd pentru 89 de copii (79
solutionate) care ulterior au fost inlocuite cu:

- plasament rezidential -18

- plasament familial -11

- plasament AMP-29

- revenire in familie -14

- tuteld -1

- supraveghere specializata -5.
- pentru toate cazurile prezentate CPC sau instantei specialistii compartimentelor au intocmit
planurile individualizate de protectie si planurile de servicii, completand de altfel pe teren
intreaga documentatie necesara.
- s-a raspuns cu promptitudine la toate solicitdrile autoritatilor locale din judet legate de situatii
deosebite ivite In comunitate §i care au avut ca obiect copii in dificultate.
- s-a facut centralizarea cazurilor de copii ai caror parinti sunt plecati la munca in strdinatate,
(Ordinul nr. 219/2006 al ANPDC), activitate in cadru careia s-au cules datele de la primarii, au
fost prelucrate, centralizate si raportate biroului monitorizare pentru a fi transmise la ANPDC.
Activitatea are loc trimestrial intre 1 si 15 ale luni urmitoare trimestrului ce trebuie raportat. in
paralel am colaborat cu ISJ in vederea optinerii acestor date de la toate scolile din judet, avand
astfel o imagine cit mai reald asupra fenomenului. in anul 2007, Compartimentul integrare
europeana si suport comunitar, a monitorizat 1139 copiii(607 baieti s1 532 fete) proveniti din 727
familii. 1087 copiii se afld in Ingrijirea rudelor pana la gradul IV, farda masura de protectie, 25
copiii la rude pana la gradul IV cu masurd de protectie si 27 copiii la alte persoane/familii cu
masura de protectie.



IV. 2. EVOLUTIA PRINCIPALILOR INDICATORI PRIVIND PROTECTIA COPILULUI
IN PERIOADA 2005-2006

1. Protectie de tip rezidential a copilului aflat in dificultate
*  Numar copii aflati in sistem rezidential la data de 31.12.2005
La data de 31.12.2005 in sistemul de ingrijire de tip rezidential se afla un numar de 405 copii
fata de 345 copii la data de 01.01.2006.
* 389 copii ocrotiti la SPS Gorj
* 16 copii ocrotiti in cadrul OPA
* Numar copii aflati in sistem rezidential la data de 31.12.2006
La data de 31.12.2006 in sistemul de ingrijire de tip rezidential se afla un numar de 345 copii fata
de 405 copii la sfarsitul anului 2005
* 329 copii ocrotiti la SPS Gorj
* 16 copii ocrotiti in cadrul OPA
* Numarul copiilor cu cerinte educative speciale ocrotiti in sistem rezidential
* 207 copii cu handicap la data de 31.12.2006, fata de 203 copii cu handicap la data de
31.12.2005.
* 174 copii cu certificat de orientare scolara
La data de 31.12.2005 in sistem rezidential erau ocrotiti 405 copii cu handicap, 195 copii au
certificat de orientare scolara.
* Distributia pe grupe de varsta
La data de 31.12.2006 exista 3 intervale de varsta semnificative, respectiv :
- 10-13 ani - 118 copii cu handicap si 66 copii aflati in dificultate
- 14 -17 ani — 92 copii cu handicap si 92 copii aflati in dificultate
->= 18 ani — 71 copii cu handicap si 102 copii aflati in dificultate

* Mediu de provenienta

Din cei 345 copii ocrotiti in sistem rezidential, 339 au domiciliul in judetul Gorj, cu urmatoarea
distributie in functie de mediul de provenienta:

- Mediu urban — 164

- Mediu rural — 175

Un numar de 6 copii ocrotiti in sistemul rezidential din cadrul SPS Gorj au domiciliul in alte
judete.

e Numar copii din judetul Gorj ocrotiti in alte judete

La data de 31.12.2005 un numar de 6 copii / tineri erau ocrotiti in alte judete.

La data de 31.12.2006, 7 copii cu hotararii din judetul Gorj se aflau ocrotiti in alte judete
frecventand o forma de scolarizare din invatamantul special pentru hipoacuzici si surdomutitate

* Numar centre rezidentiale

La data de 31.12.2006 in cadrul DGASPC Gorj functionau 2 institutii de protectie de tip
rezidential atat pentru copilul cu handicap, cat si pentru copilul aflat in dificultate. Din cele 2
institutii rezidentiale, 1 are o capacitate proiectata de 60 de locuri, 1 are peste 100 de locuri.
Acestor unitati rezidentiale 1i se adauga 3 Complexe de servicii pentru copilul in dificultate: Tg-
Jiu, Novaci, Tg-Carbunesti.

* Jesiri din sistemul de protectie de tip rezidental

In intervalul de timp analizat (2005-2006), s-au inregistrat 206 de reintegrari in familia naturala a
copiilor prin revocarea masurilor de ocrotire in sistem rezidential ( 107 de cazuri in anul 2005 si
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99 cazuri in anul 2006) si 154 de reintegrari in familie prin incetarea dispozitiei de plasament in
regim de urgenta ( 95 cazuri in anul 2005 si 59 cazuri in anul 2006).

In aceeasi perioada s-au inregistrat 46 iesiri prin efectul legii (26 cazuri in anul 2005 si 20 cazuri
in anul 2006) .

Acestora li se adauga si un numar de 26 de iesiri din alte cauze ( declinare de competenta, decese
etc).

La sfarsitul anului 2006 s-au inregistrat 20 iesiri prin efectul legii, acestora adaugandu-se un
numar de 19 iesiri din alte cauze (deces, declinare de competenta, etc.)

Numarul copiilor aflati in sistemul de ingrijire de tip rezidential la data de 01.01.2005 era de 443
copii (426 copii la SPS si 17 copii la OPA), in timp ce 31.12.2006, numarul acestora era de 405
copii ( 389 copii la SPS si 17 copii la OPA

Evolutiile se incadreaza in coordonatele prevazute in documentelor strategice ale DGASPC Gorj.

2. PROTECTIE DE TIP FAMILIAL A COPILULUI AFLAT IN DIFICULTATE
La data de 31.12.2005, in sistemul de protectie de tip familial se afla un numar de 744 copii.
La data de 31.12.2006, in sistemul de protectie de tip familial se afla un numar de 731 copii.

2.1 Protectia copilului la AMP

* Numar total copii incredintati la AMP la data de 31.12.2005, respectiv 31.12.2006

Din cei 731 copii ocrotiti in sistem familial, 156 copii se aflau in asistenta maternala la data de
31.12.2006, fata de 151 copii la data de 31.12.2005.

* Reteaua de AMP

Reteaua de asistenti maternali profesionisti cuprindea, la data de 31.12.2005, un numar de 151
AMP, din care 151 au copii in plasament.

La data de 31.12.2006 exista un numar de 15 AMP care aveau in ingrijire cupluri de frati ( 2-4
frati)

La data de 31.12.2006, reteaua de AMP cuprindea un numar de 156 AMP, din care 156 au copii
in plasament. De asemenea un numar de 15 AMP aveau in ingrijire 2 — 3 copii.

* Reteaua de AMP pentru copilul cu handicap si cu nevoi speciale.

La sfarsitul anului 2006 in asistenta maternala se afla un numar de 22 copii cu handicap/cerinte
educative speciale, fata de 20 copii la data de 31.12.2005. .

* Distributia AMP pe localitati la 31.12.2006

- mediu urban — 57

- mediu rural — 75

- Mun. Tg-Jiu —24

2.2. Protectia copilulului la familii/persoane/rude pana la gradul IV
Din numarul total de 731 copii, 543 copii sunt in plasament la familii/persoane/rude pana la
gradul IV, la data de 31.12. 2006, fata de 574 la data de 01.01.2005

2.3 Reintegrare in familie a copiilor aflati in sistemul de ingrjirire de tip familial — 34 de
cazuri in 2005 si 43 de cazuri in 2006 = 77 cazuri .
Evolutia indicatorilor evidentiaza dezvoltarea alternativei de tip familial, prevazuta ca obiectiv
pentru perioada 2007-2013 in strategia judeteana.
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3. ADOPTIE.

* Numar solicitari inregistrate in perioada 2005-2006. .
In perioada analizata s-a inregistrat un numar de 73 solicitari adoptie, din care 42 in anul 2005 si
31 in anul 2006.
* Numar familii atestate
In perioada mentionata au fost atestate un numar de 66 familii (37 atestari in anul 2005, 29
atestari in anul 2006, ).
* Numar incredintari in vederea adoptiei.
Numarul total de incredintari in vederea adoptiei in perioada analizata este de 11 incredintari, din
care 1 s-au realizat in 2005 si 10 in 2006
* Avize adoptii nationale — 58 avize (29 avize in 2005 si 29 in 2006)
* Adoptii nationale finalizate — 65 adoptii (34 cazuri in anul 2005 si 31 in 2006)
* Familii in perioada de monitorizare post-adoptie — 65 familii
* Familii atestate fara copii — 25 familii

In anul 2006 se constata o scadere a numarului de solicitari in ceea ce priveste adoptia cu 11
cazuri, comparativ cu 2005. Evolutia adoptiei la nivelul judetului Gorj a fost influentata de
modificarile legislative care reglementeaza intreaga procedura.

In perioada de timp analizata, adoptia nationala a fost printre prioritatile DGASPC GORJ si
s-au derulat o serie de programe de promovare a adoptiei nationale in parteneriat cu ONG-uri.

4. PREVENIREA ABANDONULUI SI INSTITUTIONALIZARII COPILULUL

* Numar solicitari privind copiii abandonati

In perioda analizata au fost adresate DGASPC Gorj un numar de 5 solicitari si sesizari privind
copiii abandonati in unitatile medicale (2 solicitari in anul 2005 si 3 in anul 2006)

-Mediul urban — 1 cazuri ,

- Mediul rural — 4 cazuri

* Numar solicitari familii aflate in situatie de criza
In acelasi interval de timp s-au inregistrat 325 de solicitari si sesizari privind familiile aflate in
situatie de criza (171 in 2005 si 154 in 2006)
Solicitarile au fost solutionate prin :
- Consiliere realizata in mediul familial si in cadrul centrului de consiliere si a centrelor de zi
- Planning familial si consiliere de cuplu
- Colaborarea cu ONG-uri care deruleaza programe comunitare in judetul Gorj
- Colaborarea cu autoritatile publice locale in vederea facilitarii accesului familiilor in dificultate
la prestatiile si beneficiile sociale prevazute de legislatia in vigoare
Mediul de provenienta a cazurilor :
- Mediul urban — 45 cazuri
- Mediul rural — 221 cazuri
- Municipiul Tg-Jiu —59 cazuri

* Numar copii aflati in centre de zi (SPAS, ONG-uri, autoritati locale)

In perioada 2005-2006, au beneficiat de serviciile centrelor de zi functionale din judetul Gorj ,un
numar de 99 copii, dupa cum urmeaza :

- In centre de zi ale SPS -83 copii
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- In centre de zi ale OPA -88 copii ( Fundatia S.O.S. Copii Gorjului)

Evolutia numarului de solicitari/sesizari inregistrate la DGASPC privind atat copilul abandonat,
cat si familiile aflate in situatie de criza este nesemnificativa , evidentiindu-se

ponderea ridicata a numarului de solicitari ce provin din mediul rural.

Avand in vederea noile prevederi legislative referitoare la capitolul prevenire si servicii de
prevenire, pentru perioada 2007-2013, prioritar pentru DGASPC Gorj este pe de o parte sa
dezvolte serviciile existente — centre de zi , centre de consiliere si sprijin pentru parinti, centre de
planning familial si educatie sanitara — iar pe de alta parte sa sprijine autoritatile publice locale sa
preia activitatea unor centre de zi si sa creeze astfel de servicii sociale primare.

5. SERVICII PENTRU PROTECTIA IN REGIM DE URGENTA (COPILUL STRAZII,
ABUZAT, NEGLIJAT)

In intervalul de timp analizat au fost instrumentate 124 cazuri ( 52 cazuri in 2005 si 72 in 2006).
La 31.10 2006 erau inregistrati un numar de 72 cazuri copii ai strazii, care au fost solutionate si
alte 100 cazuri monitorizate in curs de solutionare.

Tipologia cazurilor instrumentate este diversa, frecvente fiind cazurile de abuz asupra copiilor, de
violenta in familie, de exploatare si trafic al copiilor, de copii repatriati.

La nivelul acestei componente functioneaza parteneriatul public —privat si parteneriatul
interinstiutional- echipa de lucru stradala.

Referitor la structura serviciilor destinate protectiei copilului strazii ,abuzat, delincvent,
consumator de substante posihotrope, exploatat, rapit, exista in cadrul DGASPC-Gorj :

- Centru de primire in regim de urgenta pentru copilul abuzat, neglijat si exploatat Tg-Jiu
-Centru de primire in regim de urgenta pentru mama si copilul, victime ale violentei domestice,
-Compartimentul “Telefonul copilului”

-Compartimentul de interventie in regim de urgenta in domeniul protectiei copilulu,

-Serviciul social stradal pentru copiii strazii.

- Centru de primire in regim de urgenta pentru copilul abuzat, neglijat si exploatat Novaci
-Centrul de primire si evaluare in regim de urgenta pentru copilul abandonat sau parasit in
maternitate Tg-Carbunesti

In cadrul aparatului propriu al directiei exista :

- Compartimentul pentru copilul abuzat, neglijat si abuzat:

- Compartimentul de evaluare a copilului care savarseste fapte penale si nu raspunde penal

6. SERVICII DE ASISTENTA SI SPRIJIN PENTRU TINERI

* Numarul beneficiarilor in perioada 2005-2006

Serviciul de Asistenta si sprijin pentru tinerii peste 18 ani care isi continua studiile si se afla intr-o
forma de protectie a avut ca beneficiari un numar de 59 copii/tineri , din care :

- 59 tineri absolventi, peste 18 ani

- 59 beneficiari in dificultate, provenind din centrele rezidentiale)

- 19 beneficiari cu cerinte educative speciale, care provin din centre rezidentiale.
* Numar cazuri solutionate

Au fost solutionate, in anul 2005 un numar de 208 cazuri, dupa cum urmeaza :
-13 beneficiari incadrati in munca

-17 tineri au beneficiat de locuinte sociale

-102 tineri beneficiari ai unor

- 7 beneficiari admisi in invatamantul superior

- 4 beneficiari recalificati profesional
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- 65 beneficiari ai unor programe de interventie specifica pana la dobandirea capacitatii depline
de exercitiu .

Pe parcursul anului 2006 au beneficiat de sprijin un numar de 105 copii / tineri astfel: 85 tineri
au urmat cursuri de deprinderi de viata independenta (64 tineri Case de tip familial, 21-Centrul de
zi, 10-Centrele pentru dezvoltarea deprinderilor de viata independenta)

-4 tineri au fost admisi in invatamantul superior

- 4 tineri au fost angajati

- 12 tineri cu handicap au beneficiat de sprijin ( 6 tineri au intocmit dosare in vederea obtinerii
unei locuinte sociale Primaria Tg-Jiu, 6 tineri inregistrati la AJOFM Gorj in vederea gasirii unui
loc de munca)

7. ACCESUL LA SERVICII DE ASISTENTA SOCIALA SI PROTECTIA COPILULUI SI
DEZVOLTAREA SERVICIILOR SOCIALE COMUNITARE (31.12.2007)

* Numar centre de zi

- Centre de zi din mediul urban: 6 centre de zi, din care 2 pentru copilul cu handicap si 4 pentru
copilul aflat in dificultate

In cadrul programului PHARE 2002 “Copiii mai intai” a fost infiintat in vara anului 2006 un
Centru de ingrijire de zi- Novaci, oferind servicii de ingrijire, educatie, consiliere si sprijin cu o
capacitate de 10 locuri , precum si servicii de sprijin pentru familiile lor.

* Numar centre maternale
-Centre maternale din mediu urban: 3 centre maternale (Tg-Jiu, Novaci, Tg-Carbunesti).

e Numar complexe de servicii sociale

Pentru perioada 01.01.2007-31.12.2007, situatia statisticd a copiilor din centrele rezidentiale si
evolutia acestora pe centre se prezintd dupa cum urmeaza:

Complexul Nr. copii - cazuri Nr. copii-cazuri
active la 01.01.2007 | active la 31.12.2007
Complexul de servicii comunitare pentru | 81 76
copilul in dificultate Tg.Jiu
Complexul de servicii comunitare pentru | 54 62
copilul in dificultate Novaci
Complexul de servicii comunitare pentru | 40 37
copilul in dificultate Tg. Carbunesti
Complexul de servicii comunitare pentru | 119 88
copilul cu nevoi speciale Tg. Jiu
Complexul de servicii comunitare pentru |55 62
copilul cu handicap Tg. Jiu
Complexul de servicii alternative la protectia | 9 8
rezidentiala Tg.Jiu
TOTAL 358 333

Situatia activitatilor desfasurate la nivelul complexelor de copii, se prezinta astfel:
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1.Complexul de servicii comunitare pentru copilul in dificultate Tg. Jiu —
functioneazd  prin proiectul PHARE GJ-313 RO 2002/000-
586.01.01.02, « Inchiderea Centrului de plasament Tg-Jiu » cu urmdtoarele servicii ::
-Serviciul de pregatire si sprijinire a reintegrarii sau integrarii copilului in familie;

-Serviciul de consiliere si sprijin pentru parinti si copii;

-Serviciul pentru dezvoltarea deprinderilor de viata independents;

Nr.crt | Servicii Nr.copii la
31.12.2007

l. Casa tip familial "Aripi de Serafim" Schela 8

2. Casa de tip Familial « Debarcader » Tg.Jiu 10

3. Casa de tip familial »Savinesti » Tg.Jiu 6

4. Casa de tip Familial « Aleea Teilor » Tg.Jiu 9

5. Casa de tip familial « Sf.Dumitru » Tg Jiu 7

6. Casa de tip familial « Sf.Nicolae » Tg Jiu 6

7. Centru ptr. dezvoltarea deprinderilor de viata nr.1 Tg Jiu 6

8. Centru ptr. dezvoltarea deprinderilor de viata nr.2 Tg Jiu 5

9. Casa de tip Familial « Margaritarelor » Motru 7

10. Casa de tip Familial « Primdverii » Motru 7

11. Casa de tip familial « Tineretului » Rovinari 6

12. Centrul de ingrijire de Zi Pestalozzi Tg Jiu 20

2. Complexul de servicii comunitare pentru copilul in dificultate Tg.Carbunesti, a fost
recompartimentat si remodulat cu resurse financiare proprii ,fiind functionale urmatoarele servicii
alternative:

Nr.crt. | Servicii Nr. copii la
crt 31.12.2007
1. Centrul de tip familial Tg.Carbunesti 16
2. Centru maternal Tg, Carbunesti 5
3. Centrul de zi 0
4. Centrul de primire in regim de urgentd pt. copil abandonat | 14
5. Centrul de consiliere parinti 21
6. Serviciul de reintegrare 27
7. Serviciul de monitorizare femeie gravida predispusa la
abandon 1

3. Complexul de servicii comunitare pentru copilul cu handicap Tg.Jiu , si-a desfasurat
activitatea prin serviciile existente:

- Centrul rezidential pentru copilul cu dizabilitati

- Centrul de recuperare de zi pentru copiii cu handicap

- Serviciul de reintegrare familiala

- Serviciul de consiliere parinti.
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4. Complexul de servicii comunitare pentru copilul in dificultate Novaci

Prin « Inchiderea Centrului de plasament Novaci »- proiect PHARE RO 2002/000-586.01.01.01-
GJ 404, s-a creat Complexul de servicii comunitare pentru copilul in dificultate Novaci, care
functioneaza cu urmatoarele servicii alternative:

-Serviciul de pregatire si sprijinire a reintegrarii sau integrarii copilului in familie;

-Serviciul de consiliere si sprijin pentru parinti i copii;

-Serviciul de monitorizare, asistentd si sprijin al femeii gravide predispuse sd isi abandoneze
copilul

Nr.crt Servicii Nr.copii la
31.12.2007
1. Centrul de primire in regim de urgenta pentru copilul 4
abuzat,neglijat si exploatat -Novaci
2. Centrul de zi Novaci 11
3. Centrul maternal — Novaci 5
4. Casa de tip familial ,, Rovinari” 5
5. Casa de tip familial ,, Motru” 5
6. Casa de tip familial ,, Novaci” 10
7. Casa de tip familial « Huluba » 11
8. Casa de tip familial pentru copiii cu nevoi speciale ,,
Rachiti” 11
9. Casa de tip familial pentru copiii cu nevoi speciale ,,
Scoarta” 10

5. Complexul de servicii alternative la protectia rezidentiala Tg.Jiu cu urmatoarele servicii
de specialitate:

-Centrul maternal;

-Centrul de ingrijire de zi;

-Serviciul de monitorizare, asistentd si sprijin al femeii gravide predispuse sa isi abandoneze
copilul;

6. Complexul de servicii comunitare pentru copilul cu nevoi speciale Tg.Jiu cu urmatoarele
servicii de specialitate :

-Serviciul de consiliere si sprijin pentru parinti $i copii cu nevoi speciale;

-Serviciul pentru pregétirea si sprijinirea reintegrarii sau integrarii copilului in familie si pentru
dezvoltarea deprinderilor de viata independenta;

-Centrul de ingrijire si recuperare de zi a copiilor cu nevoi speciale;

-Centrul de tip rezidential pentru copiii cu nevoi educative speciale;

Este singura unitate de tip rezidential vechi , cu aproape 100 de copii existenta in cadrul
DGASPC-Gorj. Nu a intrat in restructurare deoarece functionarea ei este legatd de existenta
Scolii Speciale, iar procesul de restructurare este interdependent de implementarea reformei
invatamantului special. Standardele minime obligatorii nu sunt respectate in totalitate si este
necesara restructurarea acestui centru.
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8. RESTRUCTURAREA / INCHIDEREA INSTITUTIILOR DE PROTECTIE A
COPILULUI AFLAT IN DIFICULTATE.
- In anul 2005/2006 s-au implementat proiectele PHARE “Copiii mai intai” - “Inchiderea
Centrului de Plasament Tg-Jiu ,, si “Inchiderea Centrului de Plasament Novaci “
- In anul 2006 Directia Generala de Asistenta Sociala si Protectia Copilului a reorganizat
activitatea Centrului de Plasament Tg-Carbunesti, transformandu-1 in Complexul de servicii
comunitare pentru copilul in dificultate Tg-Carbunesti .
-Pentru perioada 2007-2013 raman ca prioritate restructurarea Complexul de servicii
comunitare pentru copilul cu nevoi speciale Tg-Jiu, unitate de tip rezidential vechi, care are
aproape 100 copii-beneficiari ), prin dezvoltarea servicilor sociale alternative.
Oportunitati de finantare:- POR, Axa prioritara 3- Imbunatatirea infrastructurii sociale,
Domeniul major de interventie- Reabilitarea/modernizare/dezvoltarea infrastructurii servicilor
sociale.
Prin aceasta restructurare:

-se va imbunatati calitatea protectiei de tip rezidential in conformitate cu standardele

minime de calitate,

-se diversifica serviciile sociale in functiec de cerintele beneficiarilor( formarea si
dezvoltarea deprinderilor de viata independente pentru copii si tinerii aflati in sistemul de
protectie, dezvoltarea de servicii de integrare socio-profesionala a tinerilor cu cerinte
speciale/handicap,atenuarea factorilor de risc care conduc la marginalizarea si excluderea
sociala a tinerilor cu cerinte speciale/handicap, etc.)

9. DESCENTRALIZARE

In intervalul de timp analizat au existat initiative privind accelarea procesului de descentralizare a
activitatii de protectie a copilului de la nivel judetean catre autoritatile publice locale, prin
trecerea unor servicii de protectie in subordinea consiliilor locale. Datorita resurselor financiare
insuficiente si a lipsei de experienta in administrarea unor astfel de servicii, nu toate initiativele
au avut succes.

10. COLABORAREA CU ONG-uri

Colaborarea cu ONG-uri a avut ca scop sustinerea activitatii de protectie a copilului la nivelul
judetului Gorj. S-au implementat proiecte si programe pe urmatoarele componete:

- Promovarea adoptiei nationale si pregatirea specialistilor din cadrul serviciului adoptie pentru
implementarea noilor reglementari legislative

- Dezvoltarea deprinderilor de viata independenta pentru tinerii din centrele de plasament

- Integrarea socio-profesionala a tinerilor care parasesc sistemul de protectie

- Pregatirea specialistilor din cadrul SPAS

- Prevenirea abandonului copilului /institutionalizarii acestuia si sprijinirea familiilor aflate in
situatii de risc.

- Asigurarea de servicii specializate pentru copiii care traiesc in strada, copilul abuzat/neglijat.

V.REALIZARI IN PERIOADA 01.01.2006-31.12.2007

* Diminuarea numarului de copii aflati in sistemul de protectie de tip rezidential de la 406 copii
la data 01.01.2006 la 333 copii la data de 31.12.2007
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* Au fost inchise 2 institutii rezidentiale, respectiv Centrul de Plasament Tg-jiu , Centrul de
plasament Novaci prin programe Phare
copilul cu cerinte educative speciale au fost modernizate.
* S-a dezvoltat si diversificat sistemul de ingrijire de tip familial , astfel :
- Reteaua de AMP s-a extins de la 156 de AMP la data de 01.01.2006 la 164 la sfarsitul anului
2007.
- Numarul copiilor plasati in asistenta maternala a crescut de la 170 la 01.01.2006 pana la 188 la
sfarsitul anului 2007
- S-a dezvoltat reteaua de asistenta maternala pentru copilul cu nevoi speciale/handicap fiind
plasati 22 copii
- Numarul copiilor in plasament simplu a scazut de la 543 copii la inceputul anului 2006 la 464 la
sfarsitul anului 2007.
- Accentul s-a mutat pe asigurarea unei asistente maternale de calitate, conform standardelor,
asistentii maternali fiind inclusi in programe de formare profesionala.
* S- a continuat derularea unor proiecte/programe aflate in curs de implementare cum ar fi:
- Program de prevenire a abandonului scolar — in parteneriat cu Asociatia ”SOS Copiii Gorjului -
Tg.Jiu” prin care un numar de 16 copii din familiile fard venituri sau cu venituri insuficiente
sunt sprijiniti pentru continuarea studiilor la liceele din judet prin plata c/v(cazare si masd ).
- Programul de prevenire a abandonului/institutionalizarii derulat in parteneriat cu doua asociatii
luxemburgheze :
a) Asociatia “Nos enfants d’ailleurs”- s-au acordat ajutoare materiale §i sprijin
financiar lunar unui numar de 58 copii,
b) Asociatia “Rumanesch kanner an der Nout”- s-au sustinut lunar un numar de 21

copil.
* Pentru atingerea obiectivelor strategice, DGASPC Gorj a initiat parteneriate materializate in
proiecte /programe si conventii de colaborare, in diferite domenii , dupa cum urmeaza :

- Protocol de colaborare cu Autoritatea Nationala pentru Protectia Drepturilor Copilului
privind desfasurarea unor actiuni in cadrul ,,Campaniei de educatie privind drepturile copilului”;

- In parteneriat cu Fundatia ,, S.0.S Copiii Gorjului” s-a intocmit pre-propunerea de proiect
,,» Centru de asistentd si sprijin pentru incluziune sociald a tinerilor peste 18 ani proveniti din
sistemul de protectie” care a fost selectat si va fi finantat in anul 2008, pe programul Phare 2006.

- In parteneriat cu Agentia Judeteana pentru Ocuparea Fortei de Munca Gorj, s-a intocmit pre-
propunerea de proiect ,Inclusiv Tu”, cu activitditi de evaluare,consiliere psihologica/
psihoprofesionald, pentru persoanele cu dizabilitati cu sau fara calificare, care au absolvit sau nu
invatamantul obligatoriu, in vederea incadrarii in munca, pre-propunere selectatd si care va fi
finantatd Tn anul 2008, pe programul Phare 2006.

- In parteneriat cu Inspectoratul Scolar Judetean s-a intocmit proiectul ,, Impreuna vom reusi”,
cu acces la educatie pentru grupurile dezavantajate, selectat si cu finantare in anul 2008, de
Comisia Europeana.

- « Prevenirea delincventei juvenile » program in parteneriat cu Serviciul de reintegrare de la
Tribunalul Gorj; IPJ;DSP;ISJ.

- Operationalizarea echipei intersectoriale locale pentru combaterea exploatarii copiilor prin
munca §i monitorizarea celor mai grave forme de munca a copiilor — program in parteneriat cu
Inspectoratul Teritorial de Munca ; IPJ; ISJ; DSP; SOS Copiii Gorjului,s-au desfasurat actiuni de
identificare a copiilor care prestau munca in strada.
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- Prevenirea, monitorizarea §i combaterea violentei domestice — parteneriat cu DMMSF
JPJ,ISJ,ASP,AJOFM,Asociatia”Orizont profesional” , raportandu-se trimestrial situatia cazurilor
de violenta Inregistrate;

- Protocol privind ,,Prevenirea violentei in scoli” incheiat cu Centrul Judetean de Asistenta
Psihopedagogica Gorj , desfasurandu-se actiuni in 11 licee din judet;

- Protocol cu AJOFM Gorj vizand rezolvarea situatiei tinerilor care pardsesc sistemul de
protectie;

- Parteneriatul interinstitutional pentru sprijinirea implementarii Legii 272/2004 la nivelul
judetului Gorj, incheiat cu Tribunalul Gorj, Parchetul de pe langd Tribunalul Gorj, Judecatoria
Tg.Jiu ,IPJ, ASP ,DMSSF, ISJ, Fundatia ”SOS- Copiii Gorjului”;

- Protocol de colaborare privind respectarea si apararea drepturilor copilului incheiat cu
Inspectoratul Judetean de Politie Gorj;

- Protocol incheiat cu Centrul de prevenire, evaluare si consiliere antidrog Gorj,vizand
desfasurarea in parteneriat de actiuni specifice;

- Protocol de colaborare cu Asociatia nevazatorilor din Romania- Filiala Gorj,privind asigurarea
drepturilor specifice persoanelor cu deficiente vizuale.

* Referitor la activitatea de prevenire a abandonului si institutionalizarii, activitatea serviciilor
implicate a avut in vedere mentinerea copiilor in familia naturala, orientarea copiilor catre
centrele de zi existente, orientarea parintilor catre servicii de consiliere si sprijin si accesarea
alternativelor de tip familial pentru situatiile ce impuneau separarea copilului de parinti.

* Crearea si implementarea unor proceduri de lucru si practici de interventie profesionsite pentru
componenta de interventie in regim de urgenta si pentru copilul strazii.

* Consolidarea parteneriatelor interinstitutionale si a parteneriatului public-privat.

* Derularea de programe si activitati prin care un numar de 22 tineri au fost integrati socio-
profesional .

* 156 persoane- asistenti maternali profesionisti si specialisti din sistem au urmat cursuri de
instruire organizate in cadrul DGASPC-Gorj.

VI. SITUATIA ACTUALA . NEVOI PRIORITARE PENTRU PERIOADA 2007 -2008

Activitatea de protectie a copilului desfasurata in perioada 01.01.-31.12.2007 s-a axat pe
asimilarea si implementarea noului pachet legislativ si a standardelor minime de calitate la
nivelul fiecarui serviciu si componenta functionala.

Avand aceeasi indicatori de referinta pe componenta de protectie a copilului, situatia prezenta
este urmatoarea:
1. Protectie de tip rezidential a copilului aflat in dificultate

- Numarul copiilor aflati in sistemul de ingrijire de tip rezidential la data de 31.12.2007 este
de 349 copii ( 333 in cadrul centrelor rezidentiale din cadrul DGASPC Gorj si 16 la OPA) .

- La data de 31.12.2007 in cadrul DGASPC Gorj functioneaza 5 centre rezidentiale si o retea
de 15 case de tip familial (4 case pentru copii cu nevoi speciale ).Capacitatea caselor de tip
familial au intre 5 - 12 locuri, centrele rezidentiale au intre 12-100 locuri.

- Referitor la varsta copiilor aflati in sistemul rezidential, raman semnificative cele 3 intervale
de varsta:

* 10-13 ani- 74 copii, din care aproximativ 13,82% sunt copii/tineri cu handicap/cerinte
educative speciale;
* 14-17 ani- 59 copii, din care aproximativ 26,23% sunt copii/tineri cu cerinte educative speciale;
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* >=18 ani — 98 copii, din care aproximativ 21,57% sunt tineri cu handicap/cerinte
educative speciale

In acest context, devine prioritar identificarea si crearea de servicii alternative la protectia de tip
rezidential adecvate acestor categorii de varsta si situatiei psiho-medicale ( ateliere protejate,
locuinte protejate, micro-ferme etc). Aceste serivicii trebuie sa faciliteze integrarea socio-
profesionala a copiilor/tinerilor si sa sustina diminuarea capacitatii institutilor ce depasesc in
special 100 de locuri (exemplu Complexul de servicii comunitare pentru copilul cu nevoi speciale
Tg-Jiu). Institutiile astfel restructurate pot fi transformate in locuinte protejate si institutii de tip
familial.

2. PROTECTIE DE TIP FAMILIAL A COPILULUI AFLAT IN DIFICULTATE

La data de 31.12.2007, in sistemul de protectie de tip familial se afla un numar de 708 copii,

din care;
- 188 copii in asistenta maternala
- 56 copii in plasament la familii/personae
- 464 copii in plasament la rude gr.IV. .

In evolutia atat a numarului de copii din asistenta maternala, cat si a numarului de copii aflati
in plasament simplu se observa o usoara crestere la data de 31.12.2007 fata de inceputul anului.
Aceasta situatie este rezultatul actiunii de reevaluare a masurilor de protectie realizata de la
inceputul anului 2005 si pana in prezent, reevaluare in urma careia s-au inregistrat situatii de
reintegrare in familie a copiilor aflati in sistemul de ingrijire de tip familial.

Semnificativ este faptul ca, raportat la anul 2005, sistemul de ingrijre de tip familial a copilului
aflat in dificultate a cunoscut o dezvoltare si diversificare notabila.

Pentru perioada 2007-2013 prioritar va fi crearea si dezvoltarea retelei de asistenta maternala
pentru copilul 0-2 ani, pentru a stopa intrarile in sistem rezidential, formarea unei retele de AMP
pentru copilul care a savarsit o fapta penala., pentru copilul strazii si pentru copilul consumator
de substante psihotrope ca forma de reintegrare sociala si familiala a acestuia.

3. ADOPTIE.

Semnificative sunt activitatile derulate de serviciul adoptii in parteneriat cu ONG-uri pentru
promovarea adoptiei nationale. Pentru perioada 2007 -2013 promovarea adoptiei nationale
ramane o prioritate a DGASPC Gorj.

4. SERVICII PENTRU PROTECTIA IN REGIM DE URGENTA (COPILUL STRAZII,
ABUZAT, NEGLIJAT)

In noua structura a serviciilor din cadrul componentei pentru protectia copilului exista, incepand
cu 01.01.2005:

- Compartimentul pentru copilul abuzat, neglijat si exploatat:

- Compartimentul de evaluare a copilului care savarseste fapte penale si nu raspunde penal.
Pentru protectia in regim de urgenta a copilului in cadrul DGASPC-Gorj, functioneaza

-3 Centre de primire in regim de urgenta.

Pentru perioada 2007-2013 prioritar este asigurarea/dezvoltarea serviciilor specializate
privind protectia si asistarea copiilor aflati in situatie de risc major (copilul strazii, copilul
delincvent, copilul victima a exploatarii, abuzului, traficului, rapirii), si in egala masura de
servicii specializate pentru persoanele care savarsesc actiuni ce pericliteaza integritatea fizica si
pishica a copilului. De asemenea foarte important este crearea de servicii pentru persoanele
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victime ale violentei intrafamiliale, in conditiile in care situatiile de violenta sunt tot mai
frecvente si cu implicatii asupra securitatii copiilor.

5. PREVENIREA ABANDONULUI SI INSTITUTIONALIZARII COPILULUL

In noul context legislativ si institutional, DGASPC Gorj ca furnizor de servicii sociale, are
responsabilitatea de a asigura servicii sociale specializate. Noua structura a serviciilor existente in
cadrul componentei de protectic a copilului, nu mai contine in mod explicit un serviciu de
prevenire a abandonului copilului si institutionalizarii copilului. Principala responsabilitate in
realizarea acestei activitati revine autoritatilor publice locale — serviciilor publice locale de
asistenta sociala si compartimentelor de asistenta sociala de la nivelul primariior.

La nivelul DGASPC se desfasoara activitatea de prevenire a abandonului si a
institutionalizarii copilului in 2 centre de zi pentru copilul cu handicap si pentru copilul aflat in
dificultate, in centrele de consiliere si sprijin pentru parinti din cadrul CSS Tg-Jiu, Novaci, Tg-
Carbunesti si in Centrul Maternal Tg-Jiu. Prevenirea institutionalizarii copilului 0-2 este realizata
prin colaborarea dintre Serviciul de monitorizare, asistenta si sprijin al femeii gravide predispuse
sa isi abandoneze copilul si Serviciul de ingrijire de tip familial.

Sub acest aspect , prioritar pentru judetul Gorj este initierea unui proces de dezvoltare
comunitara pe componenta aceasta a crearii de servicii sociale primare in functie de nevoile,
caracteristicile beneficiarilor si resursele comunitare. Este un demers ce presupune antrenarea
tuturor actorilor insitutionali locali, DGASPC Gorj fiind unul dintre acesti actori.

6. SERVICII DE ASISTENTA SI SPRIJIN PENTRU TINERI

Pentru anul 2005 numarul de beneficiari este de 208 de tineri, din care pana la data de
31.12.2006 au fost incadrati in munca 13 beneficiari. De asemenea, 17 tineri beneficiaza de o
locuinta, 102 tineri au urmat cursuri de deprinderi de viata independenta, 7 tineri au fost admisi in
invatamantul superior, 4 tineri au urmat cursuri de (re) calificare, 65 tineri beneficiaza de
programe de interventie specifica pana la dobandirea capacitatii depline de exercitiu.

In situatia in care media de varsta a copiilor aflati in sistem rezidential este ridicata si o
pondere importanta o reprezinta copii/tinerii cu handicap este prioritar sa devoltam noi servicii si
programe destinate integrarii socio-profesionale a copiilor/tinerilor.

7. RESTRUCTURAREA / INCHIDEREA INSTITUTIHILOR DE PROTECTIE A
COPILULUI AFLAT IN DIFICULTATE.

Pentru perioada 2007-2013 raman ca prioritate restructurarea Complexul de servicii
comunitare pentru copilul cu nevoi speciale Tg-Jiu, unitate de tip rezidential vechi, care are
aproape 100 copii-beneficiari ), prin dezvoltarea servicilor sociale alternative, precum si prin
reabilitarea/modernizare/dezvoltarea (extensie prin constructiec noua) si echiparea
infrastructurii servicilor sociale a institutiei existente pentru a fi posibila respectarea
standardelor minime de calitate.

Oportunitati de finantare:- POR, Axa prioritara 3- Imbunatatirea infrastructurii sociale,
Domeniul major de interventie- Reabilitarea/modernizare/dezvoltarea infrastructurii servicilor
sociale.
Prin aceasta restructurare:
-se va imbunatati calitatea protectiei de tip rezidential in conformitate cu standardele
minime de calitate,
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-se diversifica serviciile sociale in functie de cerintele beneficiarilor( formarea si
dezvoltarea deprinderilor de viata independente pentru copii si tinerii aflati in sistemul de
protectie, dezvoltarea de servicii de integrare socio-profesionala a tinerilor cu cerinte
speciale/handicap,atenuarea factorilor de risc care conduc la marginalizarea si excluderea
sociala a tinerilor cu cerinte speciale/handicap, etc.)

Acest proces va fi sustinut prin identificarea de solutii viabile si realiste care sa conduca la
diminuarea numarului de copii din institutie, restructurarea sau tansformarea in unitati de tip
familial.

8. FORMAREA RESURSELOR UMANE

In anul cursul anului 2007 , DGASPC Gorj , a pregatit un numar de 32 de persoane (din
aparatul propriu, din cadrul serviciilor /compartimentelor de asistenta sociala de la nivelul
autoritatilor locale ).Pentru perioada 2007-2013, se va continua programul de formare continua
pentru personalul din cadrul DGASPC, astfel incat estimam ca vor fi incluse in acest program un
numar aproximativ de 200 persoane. De asemenea, un numar aproximativ de 40 de persoane
aflate in functii de executie si conducere vor fi incluse in alte forme de pregatire si specializare
organizate de INA, ANPDC,ONG.

9. ATRAGEREA DE FINANTARE EXTERNA PRIN PROIECTE

In momentul integrarii Romaniei in UE s-a dat posibilitatea ca in perioada 2007-2013 sa putem
beneficia de fonduri comunitare in valoare de cca. 27 mlrd. EUR, dintre care cca. 17 mlird. din
Fonduri Structurale si din Fondul de Coeziune. Aceste finantari ne dau posibilitatea prezentarii de
programe si proiecte concrete si bine fundamentate, care sa serveasca la atingerea obiectivelor
stabilite in planul DGASPC-Gorj.

VII. OBIECTIVE GENERALE ST SPECIFICE

1. ASIGURAREA BUNASTARII VIETII COPILULUI SI PROTECTIEI ACESTUIA
INTR-UN MEDIU FAMILIAL SANATOS SI FUNCTIONAL

1.1. Dezvoltarea de servicii comunitare integrate la nivelul comunitatilor defavorizate in vederea
asigurarii accesului in mod egal la servicii medicale, educationale si de asistenta sociala,
mentinerea copilului in familia naturala, prevenirea situatiilor de risc pentru copil si familie;

1.2. Dezvoltarea actiunilor de prevenire a separarii copilului de parinti si sustinerea reintegrarii
acestuia in familie.

1.3.Dezvoltarea si diversificarea alternativelor de tip familial in functie de caracteristicile si
nevoile copilului prin crearea de noi retele de asistenti maternali profesionisti specializati.
1.4.Crearea unei retele de AMP pentru copilul care a savarsit o fapta penala.

1.5 Crearea unei retele de AMP pentru copilul consumator de substante psihotrope.

1.6 Crearea unei retele de AMP pentru copilul strazii.

1.7.Dezvoltarea retelei de AMP pentru copilul 0-2 ani.

1.8 Scaderea riscului de abandon a copilului, inclusiv prin asigurarea dreptului copilului de a fi
nascut intr-o familie care il doreste;
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1.9 Asigurarea serviciilor de specialitate destinate copilului cu dizabilitati / cerinte educative
speciale.

1.10 Informarea si consilierea familiilor copiilor cu dizabilitati in vederea constientizarii
importantei rolului acestora in recuperarea si reabilitarea copilului.

1.11 Dezvoltarea parteneriatului institutional in sensul asigurarii de servicii medicale, de educatie
pentru sanatate, recuperare atat pentru copilul din familie, membrilor familiei acestuia cat si
pentru copilul aflat in sistemul de protectie.

1.12 Promovarea accesului la educatie a tuturor copiilor.

1.13 Promovarea accesului copilului la activitati recreative si de petrecere a timpului liber.

1.14 Dezvoltare de programe de prevenire si combatere a discriminarii copiilor institutionalizati,
precum si pentru celelalte categorii de copii romi aflati in dificultate.

2. IMBUNATATIREA CALITATII SERVICIILOR DE PROTECTIE SPECIALA SI
DEFINITIVA A COPILULUI LIPSIT TEMPORAR SAU DEFINITIV DE OCROTIREA
PARINTILOR SAI

2.1. Redimensionarea calitativa a serviciilor de tip familial prin implementarea standardelor
minime obligatorii privind protectia alternativa in scopul asigurarii unei interventii optime,
coerente si personalizate pentru toti beneficiarii unei masuri de protectie de tip familial.

2.2. Multiplicarea si diversificarea interventiilor intersectoriale prin dezvoltarea de parteneriate
cu serviciile comunitare integrate in scopul mobilizarii resurselor comunitatii si eficientizarea
activitatilor serviciilor de protectie alternative in mediul familial substitut.

2.3. Limitarea perioadei de acordare de servicii in cadrul protectiei de tip familial prin asigurarea
interventiei complementare a altor categorii de servicii intra si interinstitutionale care sa permita
identificarea unor modalitati de solutionare a cazului.

2.4. Promovarea adoptiei nationale.

2.5. Imbunatatirea calitatii protectiei de tip rezidential in conformitate cu standardele minime de
calitate.

3. PROTECTIA SI ASISTAREA SPECIALIZATA A COPIILOR AFLATI IN SITUATIE
DE RISC MAJOR ( COPILUL STRAZII, COPILUL DELINCVENT, COPILUL
VICTIMA A EXPLOATARII, ABUZULUI, TRAFICULUI, RAPIRII)

3.1 Prevenirea delicventei juvenile

3.2. Prevenirea consumului de droguri si de substante asimilate acestuia in randul
copiilor/tinerilor

3.3. Asistarea specializata, recuperarea si reintegrarea sociala a copiilor/tinerilor consumatori de
droguri /substante asimilate acestuia si familiilor acestora

3.4. Prevenirea extinderii fenomenului traficului de copii.

3.5. Dezvoltarea sistemului de servicii de asistenta si sprijin destinate copiilor repatriati si
familiilor acestora.

3.6 Prevenirea parasirii teritoriului statului roman sau ramanerea in strainatate a copilului
neacompaniat.

3.7. Dezvoltarea sistemului de protectie a copilului repatriat.

3.8. Dezvoltarea sistemului de prevenire si protectie a copilului strazii.

3.9. Dezvoltarea sistemului de protectie a copilului strazii.

3.10. Prevenirea extinderii fenomenului copiilor strazii.

3.11 Prevenirea comportamentelor abuzive, de neglijare si de violenta impotriva copiilor.

3.12. Asigurarea masurilor de protectie speciala de tip familial / rezidential a copilului in caz de
calamitati si conflict armat.
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3.13. Asigurarea resurselor necesare desfasurarii activitatii de protectie a copilului aflat in situatie
de risc major.

4. DIVERSIFICAREA SERVICIILOR DE ASISTENTA SI SPRIJIN PENTRU TINERI,
INCLUSIV PENTRU TINERII CU HANDICAP/CERINTE EDUCATIVE SPECIALE.

4.1. Formarea si dezvoltarea deprinderilor de viata independenta pentru copiii si tinerii aflati in
sistemul de protectie.

4.2 Dezvoltarea de servicii de integrare socio-profesionala a tinerilor, inclusiv a celor cu cerinte
educative speciale / handicap.

4.3. Atenuarea factorilor de risc care conduc la marginalizarea si excluziunea sociala a tinerilor.
5. DEZVOLTAREA UNUI SISTEM DE MONITORIZARE A RESPECTARII
DREPTURILOR COPILULUI SI A COPIILOR BENEFICIARI Al SERVICIILOR DE
PREVENIRE SI PROTECTIE

5.1.Monitorizarea respectarii drepturilor copilului

5.2. Implementarea unui sistem de monitorizare a copiilor beneficiari ai serviciilor de protectie
sociala

6. PERFECTIONAREA CONTINUA A PERSONALULUI CARE ISI DESFASOARA
ACTIVITATEA IN DOMENIUL ASISTENTEI SOCIALE SI PROTECTIEI COPILULUI
6.1. Asigurarea nevoii de specialisti la nivelul DGASPC in functie de serviciile existente si
serviciile nou infiintate.

6.2 Formarea personalului de specialitate din cadrul serviciilor publice locale de asistenta sociala
/ compartimente de asistenta sociala.

6.3. Formarea continua a specialistilor din cadrul DGASPC.

7. CONSOLIDAREA PARTENERIATULUI PUBLIC PRIVAT.

7.1 Implicarea societatii civile, ONG —uri, institutii de cult recunoscute de lege in elaborarea de
proiecte care au ca obiectiv imbunatatirea activitatilor privind protectia copilului si a familiei.

7.2 Promovarea si incurajarea actiunilor de parteneriat.

7.3 Implicarea autoritatilor locale in ceea ce priveste imbunatatirea activitatilor de protectie a
copilului.

VIII. ARII DE INTERVENTIE

- Mediul familial si ingrijirea alternativa

- Sanatatea si bunastarea copilului

- Educatie, activitati recreative si culturale

- Protectia speciala a copilului lipsit, temporar sau definitiv de ocrotirea parintilor sai

- Protectia copilului care a savarsit o fapta penala

- Protectia copilului impotriva consumului de droguri

- Protectia copillui impotriva abuzului sau neglijentei

- Protectia copilului impotriva exploatarii, rapirii si a traficarii

- Protectia copilului in caz de conflict armat, calamitati

- Repatriere

- Copii strazii

- Tinerii beneficiari ai sistemului de protectie si cei aflati in familii in dificultate, inclusiv cei cu
dizabilitati

- Resursele umane

- Monitorizarea sistemului de protectie, a respectarii drepturilor copilului
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IX. RESURSE

- Resurse financiare si materiale alocate de la bugetul judetean , local
- Resurse financiare externe

- Resurse umane

- Resurse institutionale

X. INDICATORI DE REZULTAT

-Diminuarea cu minim 200 a numarului de copii institutionalizati prin identificarea unor
alternative in conformitate cu cerintele / nevoile individuale ale beneficiarilor (reintegrare in
familie, asistenta maternala).

-Reabilitarea/modernizare/dezvoltarea (extensie prin constructie noua) si echiparea

infrastructurii servicilor sociale( exemplu: Complexul de servicii comunitare pentru copilul

cu nevoi speciale Tg-Jiu) in vederea asigurarii unui mediu familial adecvat precum si cu
scopul reducerii numarului de copii institutionalizati..

-Crearea unui centru de resurse pentru parintii / familiile care au in ingrijire copii / tineri cu
dizabilitati.

-Dezvoltarea a minim 3 Complexe de servicii comunitare integrate in comunitatile rurale.

-Recrutarea unui numar de 150 familii potential adoptatoare.

-Atestarea unui numar de 90 de familii potential adoptatoare.

-Incredintare in vederea adoptiei a unui numar de 70 de copii.

-Integrarea socio — profesionala a minim 100 copii / tineri cu varste intre 14 — 18 ani / peste
18 ani.

-Crearea a minim 3 centre protejate pentru integrarea socio — profesionala a tinerilor care
parasesc sistemul de protectie

-Identificarea si pregatirea specializata a minim 3 asistenti maternali profesionisti care sa
asigure protectia a minim 3 copii consumatori de substante psihotrope.

-Identificarea si pregatirea specializata a unui numar de 3 asistenti maternali care sa asigure
protectie unui numar de minim 3 “copii ai strazii” / care au savarsit fapte penale.

-Crearea a minim 3 servicii specializate pentru copiii aflati in situatii de risc major (copilul
strazii, copilul delincvent, copilul victima a abuzului, exploatarii, traficului si rapirii)

-Derularea a minim 10 campanii / an de prevenire a situatiilor de dificultate si risc major
pentru copil.

-Organizarea si derularea a minim 5 intalniri zonale / an cu reprezentanti ai autoritatilor locale,
referenti sociali si reprezentanti ai institutiilor, ONG-uri implicate in activitati de protectie
sociala.

-Formarea profesionala si perfectionarea continua a unui numar de minim 25/an de salariati ai
DGASPC care isi desfasoara activitatea in domeniul protectiei copilului

-Cresterea initiativei autoritatilor locale in directia gestionarii eficiente a problematicii
sociale.

-Atenuarea situatiilor de risc care conduc la marginalizarea si excluderea sociala a copiilor si
a familiilor acestora.
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-Derularea a minim 2 programe de educatie parentala in comunitatile urbane.

-Derularea anuala a unor programe de planning familial si sanatatea reproducerii destinate
beneficiarilor serviciilor de asistenta sociala.

-Derularea in parteneriat cu Fundatia ,, S.O.S Copiii Gorjului” a proiectului ,, Centru de
asistentd si sprijin pentru incluziune sociald a tinerilor peste 18 ani proveniti din sistemul de
protectie” care a fost selectat si va fi finantat in anul 2008, pe programul Phare 2006.

-Derularea in parteneriat cu Agentia Judeteand pentru Ocuparea Fortei de Munca Gorj, a
proiectului ,,Inclusiv Tu”, cu activitati de evaluare, consiliere psihologica/ psihoprofesionala,
pentru persoanele cu dizabilitati cu sau fara calificare, care au absolvit sau nu invatamantul
obligatoriu, In vederea incadrarii in munca, care a fost selectat si va fi finantat in anul 2008, pe
programul Phare 2006.

-Derularea in parteneriat cu Inspectoratul Scolar Judetean a proiectului ,, Impreuni vom
reusi”, cu acces la educatie pentru grupurile dezavantajate, selectat si finantat in anul 2008, de
Comisia Europeana.

XI. RESPONSABILI, PARTENERI

Responsabilitatea implementarii strategiei judetene privind protectia copilului revine in
egala masura Directiei Generale de Asistenta Sociala si Protectia copilului, Serviciilor Publice
Locale de Asistenta Sociala, Consiliilor Locale, Inspectoratului Scolar Judetea, Directiei de
Sanatate Publica, Directiei de Munca, Solidaritate Sociala si Familie, Inspectoratului Judetean
de Politie, Parchetului si instantelor judecatoresti.

Directia Generala de Asistenta Sociala si Protectia Copilului are responsabilitatea
promovarii drepturilor tuturor copiilor, monitorizarea respectarii acestora, promovarea accesului
in mod egal la servicii medicale, de educatie, profesionale, de asistenta sociala a persoanelor
aflate in dificultate pentru eliminiarea riscului marginalizarii si excluziunii sociale a acestora,
mobilizarea resurselor comunitare in vederea mentinerii/refacerii functionalitatii sociale a
persoanei/familiei/comunitatii aflata in situatie de dificultate.
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B. Componenta:
PROTECTIA, INTEGRAREA SI INCLUZIUNEA SOCIALA A
PERSOANELOR ADULTE CU HANDICAP

I. MISIUNEA

PROTECTIA, INTEGRAREA SI INCLUZIUNEA SOCIALA A PERSOANELOR CU
HANDICAP

II. PRINCIPII:
* Principii universale
- Solidaritate sociala
- Unicitatea persoanei
- Libertatea de a alege serviciul social in functie de nevoia sociala
- Egalitatea de sanse si nediscriminarea in accesul la servicii sociale si in furnizarea
serviciilor sociale
- Participarea beneficiarilor la intregul proces de furnizare a serviciilor sociale
- Transparenta si responsabilitate publica in acordarea serviciilor sociale
- Proximitate in furnizarea serviciilor sociale
- Complementaritate si abordare intergrata in furnizarea serviciilor sociale

- Concurenta si competitivitate in furnizarea serviciilor sociale
- Confidentialitate

- Parteneriat intre partile implicate in procesul de furnizare a serviciilor sociale si beneficiarii

acestora

* Principii specifice

- Respectarea drepturilor si libertatilor fundamentale ale persoanelor cu handicap

- Prevenirea si combaterea discriminarii

- Egalizarea sanselor pentru persoanele cu handicap

- Egalitate de tratament in ceea ce priveste incadrarea in munca si ocuparea fortei de munca
- Solidaritatea sociala

- Responsabilizarea comunitatii
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- Adaptarea societatii la persoana cu handicap
- Interesul persoanei cu handicap

- Abordarea integrata

- Parteneriatul

III. GRUPURI TINTA :

- Persoane cu handicap institutionalizate

- Persoane cu handicap neinstitutionalizate

- Familiile acestora

- Persoane fara adapost

- Persoane varstnice aflate in situatie de dificultate
- Comunitatea

- Autoritati locale, ONG-uri

- Asociatii ale persoanelor cu handicap

- Specialisti in domeniu

IV. EVOLUTIA PRINCIPALILOR INDICATORI PRIVIND PROTECTIA
PERSOANELOR CU HANDICAP IN PERIOADA 2005-2006

1. PROTECTIE DE TIP REZIDENTIAL A PERSOANELOR ADULTE CU HANDICAP

* Numar persoane cu handicap aflate in sistem rezidential la data de 31.12.2005

La data de 31.12.2005 in sistemul de ingrijire de tip rezidential erau ocrotite un numar de 299
persoane.

La sfarsitul anului 2006 in sistem rezidential erau ocrotite un numar de 274 persoane adulte.

* Distributia pe tipuri de handicap

* 159 persoane sunt incadrate intr-un grad de handicap

* 115 persoane nu sunt incadrate intr-un grad de handicap

* Numar centre rezidentiale

La data de 31.12.2006 in cadrul DGASPC Gorj functionau 3 institutii de protectie de tip
rezidential pentru persoanele adulte cu handicap. Din cele 3 institutii de tip rezidential, 1 are o
capacitate proiectata de 80-100 locuri, 1 are peste 100 de locuri si 1 are o capacitate de 50 locuri.
In aceste centre sunt ocrotite atat persoane cu handicap cat si persoane varstnice, cazuri sociale si
bolnavi cronici.

Conform Hotararii Consiliului Judetean Gorj nr. 45/2007 , incepand cu data de 01.07.2007,
Centrul —Pilot de readaptare, formare si integrare socio-profesionala a persoanelor cu handicap
Tg-Carbunesti subordonat Consiliului Judetean Gorj, devine structura functionala a DGASPC-
Gorj. Cu aceeasi data, se aproba modificarea titulaturii in ,,Complexul de servicii comunitare, cu
sectii protejate, pentru recuperare-reabilitare a persoanelor cu handicap si formare profesionala
Tg.Carbunesti cu urmatoarea structura:
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* Centrul de recuperare si reabilitare
* Centrul de formare profesionald cu sectii protejate

2. PROTECTIE DE TIP FAMILIAL A PERSOANELOR ADULTE CU HANDICAP

In judetul Gorj nu exista alternative la institutionalizarea persoanelor adulte, alternativele de tip
familial fiind practic inexistente.

3. PERSOANE CU HANDICAP NEINSTITUTIONALIZATE

La data de 31.12.2005 in judetul Gorj se afla un numar de 7727 persoane neinstitutionalizate, din
care 879 sunt copii cu handicap si 6848 adulti cu handicap.

La data de 31.12.2006 in judetul Gorj se afla un numar de 7435 persoane neinstitutionalizate.
Astfel din analiza datelor se constata o scadere a numarului de persoane cu handicap
neinstitutionalizate in 2006.

Mediu de provenienta

Din cele 7435 persoane adulte cu handicap neinstitutionalizate:
¢ Mediu urban 4093 persoane

¢ Mediu rural —3342 persoane

Numar persoane cu handicap neinstitutionalizate care beneficiaza de drepturi si facilitati
sociale

* La data de 31.12.2006, 7435 persoane cu handicap neinstitutionalizate beneficiau de
drepturi si facilitati sociale astfel:
- 3962 persoane adulte cu handicap fara venituri beneficiau de drepturi si indemnizatii — dintre
acestia aproximativ 2038 au handicap mintal si vizual
- 631 persoane adulte cu handicap incadrate in munca beneficiau de indemnizatii si drepturi —
dintre acestia in proportie de 247 au handicap fizic
- 65 persoane adulte cu handicap care sunt pensionari de invaliditate beneficiau de indemnizatii si
drepturi — dintre aceste persoane aproximativ 14 sunt cu handicap fizic
- 165 persoane adulte cu handicap care sunt pensionari de limita de varsta beneficiau de
indemnizatii si drepturi — dintre acestia aproximativ 34 sunt persoane cu handicap fizic
- 266 persoane adulte cu handicap care sunt urmasi si vaduve de razboi beneficiau de
indemnizatii si drepturi — dintre acestia aproximativ 52 sunt persoane cu handicap fizic.
La data de 31.12.2005, 7727 persoane adulte neinstitutionalizate beneficiau de drepturi si
facilitati sociale astfel:
- 4024 persoane adulte cu handicap fara venituri beneficiau de indemnizatii si drepturi
- 700 persoane adulte cu handicap incadrate in munca beneficiau de indemnizatii si drepturi
- 62 persoane adulte cu handicap care sunt pensionari de invaliditate beneficiau de indemnizatii si
drepturi
- 115 persoane adulte cu handicap care sunt pensionari de limita de varsta beneficiau de
indemnizatii si drepturi
- 354 persoane adulte cu handicap care sunt urmasi si vaduve de razboi, beneficiau de
indemnizatii si drepturi .
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4. ACCESUL LA SERVICII DE ASISTENTA SOCIALA SI DEZVOLTAREA
SERVICIILOR SOCIALE COMUNITARE

Numar complexe de servicii sociale = 4

1) Complexul de Recuperare si Reabilitare Neuropsihiatrica pentru Adulti ,,Bilteni” cu
urmatoarele servicii de specialitate:
-Centrul de recuperare si reabilitare;
-Centrul de recuperare si reabilitare neuropsihiatrica;
Aceste centre asigura gazduire, ingrijire personala, recuperare, integrare/reintegrare profesionala.
- Localitatea Tg-Jiu, str. Ec. Teodoroiu, nr. 365,
jud. Gorj
- capacitatea 130
- beneficiari 130
Nr.cladiri(pavilioane+anexe) =P+3 E, din care functional P+2 E (etajul 3 nu este amenajat)
Situatia juridica a cladirilor : proprietate a Consiliului Judetean Gorj
Nr.pavilioane cazare: 1, capacitate totala=130 locuri
Capacitate pe pavilion cazare:
-Parter 32 locuri-32 beneficiari
-etaj 1, 48 locuri-48 beneficiari
-etaj 2, 50 locuri-50 beneficiari
Nr.total persoane asistate: 130

2) Complexul de Ingrijire si Asistenta Dobrita cu urmatoarele servicii de specialitate:
-Centrul de ingrijire si recuperare pentru persoana adultd cu abilititi medii;
-Compartimentul medical, reeducare si recuperare;
-Compartimentul psiho-social si educativ;
- localitatea Com. Runcu, sat Dobrita, jud. Gorj
- capacitatea 50
- beneficiari 47
Nr.cladiri(pavilioane+anexe) =7 ( 2+5)
Anul constructiei: 1932; 1976; 1996; 1997; 2*2000;2001
Situatia juridica a cladirilor : proprietate a Consiliului Judetean
Nr.pavilioane cazare: 2, capacitate totala=50
Capacitate pe pavilion cazare: 34, 16
Nr.total persoane asistate: 47

3) Complexul de Ingrijire si Asistenta Suseni cu urmaitoarele servicii de specialitate:
-Centrul de ingrijire si recuperare pentru persoana adultd cu abilititi medii;
-Centrul de ingrijire si recuperare pentru persoana adulta cu handicap grav;
-Centrul de criza pentru adulti;
-Compartimentul medical, reeducare si recuperare;
-Compartimentul psiho-social si educativ
- localitatea Com. Runcu, sat Suseni, jud. Gorj
- capacitatea 100
- beneficiari- 97
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Nr.cladiri(pavilioane+anexe): =10 ( 2+8)

Anul constructiei: 1961, 1963, 1989, 3*1963, 1978, 1992, 2*1995
Situatia juridica a cladirilor : proprietate a Consiliului Judetean
Nr.pavilioane cazare: 2

Capacitate pe pavilion cazare: 60, 40

Nr.total persoane asistate: 97

4) Complexul de Servicii Comunitare, cu Sectii Protejate, pentru Recuperare-Reabilitare a
Persoanelor cu Handicap si Formare Profesionala Tg.Carbunesti cu urmatoarele servicii de
specialitate:-
1. Centrul de recuperare si reabilitare:(asigura gazduire, ingrijire personala,
recuperare, integrare/reintegrare profesionala )
1.1. Compartimentul medical, reeducare si recuperare;
1.2. Compartimentul psiho-social si educativ;
.2. Unitatea protejata ,,Sf. Constantin”:
.2.1. Sectia tamplarie;
.2.2. Sectia horticultura;
.2.3. Sectia brutdrie;
.2.4. Sectia croitorie;
2.5. Sectia carmangerie;
.2.6. Sectia zootehnie;
3. Centrul de formare profesionala:
3.1. Sectia bucatarie;
3.2. Sectia coafura;
3.3. Sectia prelucrarea laptelui

- localitatea Tg- Carbunesti, str.Eroilor, nr 81.jud. Gorj
- capacitatea- 36 (Centrul de recuperare si reabilitare)
- beneficiari- 36

Nr.cladiri(pavilioane+anexe): = 6 (1 pavilion+5 anexe)

Anul constructiei: 2003

Situatia juridica a cladirilor : proprietate a Consiliului Judetean
Nr.pavilioane cazare: 1

Capacitate pe pavilion cazare: 36 (Centrul de recuperare si reabilitare)
Nr.total persoane asistate: 36

V. REALIZARI IN PERIOADA 2005 —2007

* Numarul persoanelor cu handicap aflate in sistemul de protectie de tip rezidential a scazut usor
de la 299 de persoane la data 31.12.2005 la 274 persoane la 31.12.2006.

* Numarul persoanelor cu handicap neinstitutionalizate a inregistrat o scadere de la 7727
sfarsitul anului 2005 la 7435 persoane la 31.12.2006.

* In centrele rezidentiale au fost adoptate instrumente de lucru adaptate noilor standarde.
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* A devenit functional “Complexul de recuperare si reabilitare neuropsihiatrica Tg-Jiu *’, unde au
fost transferati asistatii de la Balteni.

* Conform Hotararii Consiliului Judetean Gorj nr. 45/2007 , incepand cu data de 01.07.2007,
“Centrul —Pilot de readaptare, formare si integrare socio-profesionala a persoanelor cu handicap
Tg-Carbunesti” subordonat Consiliului Judetean Gorj, devine structura functionala a DGASPC-
Gorj. Cu aceeasi data, se aproba modificarea titulaturii in ,,Complexul de Servicii Comunitare,
cu Sectii Protejate, pentru Recuperare-Reabilitare a Persoanelor cu Handicap si Formare
Profesionala Tg.Céarbunesti”.

* A fost consolidata baza de date a DGASPC cu privire la persoanele adulte neinstitutionalizate.

* Exista proceduri de lucru cu beneficiarii, respectiv Planul Individual de Servicii care cuprinde:
Programul individualizat de ingrijire, Programul individualizat de recuperare, Programul
individualizat de integrare, reintegrare sociala si Planul Individualizat de iesire care au dus la o
imbunatatire a calitatii serviciilor oferite.

* Consolidarea parteneriatelor interinstitutionale si a parteneriatelor public privat.

VI. SITUATIA ACTUALA. NEVOI PRIORITARE PENTRU PERIOADA
2007 -2013

Activitatea de protectie a persoanelor adulte desfasurata in perioada 01.01.-31.12.2006 s-a axat
pe asimilarea si implementarea noului pachet legislativ si a standardelor minime de calitate la
nivelul fiecarui serviciu si componenta functionala.

Avand aceeasi indicatori de referinta pe componenta de protectie a persoanelor cu handicap,
situatia prezenta este urmatoarea:

1. Complexul de Ingrijire si Asistenta Dobrita

Prezentare generala
= Localizare: Complexul de Ingrijire si Asistenta Dobrita este situat in comuna RUNCU la o
distanta de 20 de Km de Tg-Jiu.
= Capacitate: 50 locuri
= Numar beneficiari: 47 beneficiari
= Numar pavilioane cazare : 2 pavilioane

1.2. Conditiile oferite in institutie: Nu exista spatii suficiente pentru desfasurarea unor activitati
de recuperare, reabilitare, socializare, cabinete pentru specialisti, cabinete medicale etc. Bucataria
si sala de mese se afla intr-un stadiu avansat de uzura. Dormitoarele sunt supraaglomerate (10-12
persoane/dormitor) si lipsite de orice element personalizant.

1.3. Beneficiari

»  Distributia persoanelor rezidente in CIA

Numar persoane cu certificat de | Numar persoane fara certificate de
handicap 39 handicap 8
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Gorj Alte judete Gorj Alte judete

38 1 5 3

> Distributia pe tip de handicap si sex

Tip de handicap Femei Barbati
CH FaraCH |CH Fara CH
Fizic 4 2
Somatic 1 -
Auditiv 2 -
Vizual - 1
Mental 13 9
Neuropsihic 2 3
Asociat 2 -
HIC/SIDA - -
CAZ SOCIAL - 4 - 4
TOTAL 24 4 15 4

> Distributia pe grupe de varsta

Varsta Nr. total Femei Barbati
29 ani 1 1 -

45-50 - 1

50-55 2 - 2

55-60 3 2 1

60-65 3 1 2

65-70 4 3 1

Peste 70 33 21 12
Total 47 28 19

1.4. Personal
Unitatea are personal calificat in numar suficient si pregatit corespunzator. Conducerea
unitatii este asigurata de un director care are studii superioare.

1.5. Analiza datelor

- cladirea in care functioneaza unitatea in prezent nu corespunde standardelor de calitate
deoarece:

- - lipsa bara sprijin scari, standard 7.4. ;

- nu este respectat spatiul propriu din dormitoare pentru fiecare (suprafata/beneficiar),situatie
care duce la nerespectarea conditiilor cu dotare mobilier ;

- nu exista toalete accesibile separate pe sexe suficiente ptr nr.beneficiarilor din centre ;

- nu exista toalete adaptate ;

- nr. bailor (dususrilor) nu este suficient pt.r nr. beneficiarilor ;

- nu exista baie adaptata ;
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- nu este respectat standard 10.8 privind spatiul destinat lenjeriei, la nivel de modul ;

- partial respectat standard 11.1 privind spatiile cumune ;

- partial standard 11.2 amenajare, dotare si adaptare a spatiilor comune.

- 83% beneficiari sunt incadrati intr-un grad de handicap ;

- 17 % beneficiari nu au certificat de handicap

- un procent ridicat (81%) din totalul persoanelor institutionalizate il reprezinta persoanele situate
in categoria de varsta peste 60 de ani

- 20 beneficiari din totalul de 39 de beneficiari cu certificate de handicap si varsta pana in 70 ani
au fost identificati cu abilitati medii.

1.6. Stabilirea prioritatilor si modalitati de realizare

Conform datelor prezentate si pentru a fi respectate standardele minime obligatorii, precum si
dezvoltarea servicilor sociale in functie de cerintele beneficiarilor, se impune :
RESTRUCTURAREA INSTITUTIEI

NR. PAVILIOANE DESTINATE PENTRU GAZDUIREA BENEFICIARILOR VOR FI =
3
Capacitatea totala a Complexului de Ingrijire si Asistentd Dobrita va fi 70 locuri, cu
urmatoarea structura :
1) CENTRUL DE RECUPERARE REABILITARE (Pavilion Central A+Pavilion B=10

locuri)

1.1 Compartimentul medical reeducare-recuperare

1.2 Compartimentul psiho-social educativ ;

1.3 Compartimentul administrativ.
2) CENTRUL DE INGRIJIRE SI ASISTENTA = 50 locuri

2.1. Centrul de Ingrijire si Asistenta pentru persoane cu handicap accentuat = 50 locuri
realizat prin extinderea capacitatii aprobat prin H.G. 1424/4.12.2007 prin constructie noua
imobil P+ 1 ;

Prin aceasta restructurare:

- se diversifica serviciile sociale in functie de cerintele beneficiarilor;

- se respecta standardele minime de calitate a serviciilor sociale prevazute a Ordinului

ANPH.Nr.205/2005 ;
- cresterea capacitatii Complexului de Ingrijire si Asistenta Dobrita de la 50 -65 locuri
permite — preluarea beneficiarilor din alte judete ;

- solutionarea cazurilor noi ;
- Extinderea si dotarea ,, Centrului de ingrijire si asistenta Dobrita” prin constructia noua a
unui pavilion P+1- 50 locuri pentru persoane cu handicap este necesara pentru creearea
conditiilor de cazare si masa, conform standardelor minime de calitate pentru centre rezidentiale
destinate persoanelor adulte cu handicap conform Ordinului nr. 205/ 17 iunie 2005 al
Presedintelui Autoritatii Nationale pentru Persoanelor cu Handicap care prevede ca” fiecare
beneficiar sa detina un spatiu propriu intr-un dormitor care poate fi ocupat de cel mult 3
beneficiari ( 6 m” pentru un beneficiar)”. Fiind institutie publica de maxim interes judetean pentru
care exista numar mare de solicitari in vederea internarii din randul persoanelor adulte cu
handicap din judetul Gorj, se impune extinderea capacitatii prin proiectul propus si aprobat prin
H.G. 1.424/04.12.2007. Totodata se impune reactualizarea documentatilor tehnice( studiu
fezabilitate, avize/aprobari, certificat urbanism,etc.) necesare intocmirii proiectului tehnic de
extindere capacitate prin constructie noua imobil P+1.
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Obiective propuse:
-asigurare utilitati necesare obiectivului (alimentare cu apa, canalizare fosa septica,;
-proiectare si asistenta tehnica
-sistematizare pe orizontala
-constructii +instalatii sanitare + canalizare
-instalatii termice interioare si centrala termica(combustibil solid)
-instalatii electrice
-achizitie grup electrogen
-instalatie climatizare
-achizitionare si montare ascensor interior pentru persoane
-dotare echipament electrocasnic
-dotare mobilier
-dotare aparatura echipament informatic si audio-video
-dotare cazarmament
-dotare aparatura medicala si recuperare
-achizitionare autoturism ( Dacia Logan 5 locuri, diesel)
-achizitionare autoutilitara salvare (ecipata cu dotarile si echipamentele aferente, diesel)
Conform planului de restructurare, Complexul de Ingrijire si Asistentd Dobrita va avea
urmatoarele servicii de specialitate:
1.Centrul de ingrijire si asistenta (CIA)-50 locuri
(asigura beneficiarilor gazduire, ingrijire personala, recuperare, socializare la nivelul
standardelor de calitate)
2. Centrul de recuperare reabilitare-20 locuri (asigura beneficiarilor gazduire, ingrijire
personala, recuperare, integrare/reintegrare profesionala)
2.1 Compartimentul medical, reeducare si recuperare;
2.2 Compartimentul psiho-social si educativ;

2. Complexul de Recuperare si Reabilitare Neuropsihiatrica pentru adulti « Bilteni »

2.1. Prezentare generala

= Localizare: CRRNA « Bilteni « se afla in loc Tg-Jiu, la o distanta de 5 km de centru urban.
= (Capacitate: 130 de locuri :

-Centrul de recuperare-reabilitare-50 locuri

-Centrul de recuperare —reabilitare neuropsihiatrica-80 locuri

= Numar beneficiari: 130 beneficiari

= Numar pavilioane cazare : P+3 E, din care functional P+2 E (etajul 3 nu este amenajat)

2.2. Conditiile oferite in institutie:

Institutia este racordata la reteaua de curent electric, la reteaua de apa si canalizare , dispune de
un sistem propriu de termoficare.

Unitatea dispune de cabinet psihologic, sala de fiziokinetoterapie, club de zi, statie radio, de 2
cabinete medicale, 2 sali de tratament, 1farmacie, si  birouri pentru personalul asistential si
administrativ. Spatiile de locuit — dormitoarele — sunt spatioase cu mobilier sau suprafata
camerelor sunt 40 mp la 4-5 beneficiari ( 7-10 beneficiari/dormitor) si au un aspect
depersonalizat, chiar daca mobilierul este nou sau au fost renovate.

Blocul alimentar neceesita o recompartimentare pentru a rerspecta normele sanitare.
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2.3. Beneficiari

»  Distributia persoanelor rezidente in CRRNA Bilteni

Numar persoane cu certificat de handicap | Numar persoane fara certificate de
handicap
Gorj Alte judete Gorj Alte judete
CRR CRRN | CRR CRRN CRR CRRN | CRR CRRN
50 80 - - - - - -
» Distributia pe tip de handicap si sex
Tip de handicap | Femei Barbati CH CH
Permanent Revizuibil
CRR | CRRN |CRR [ CRRN |[CRR |CRRN |CRR | CRRN
Fizic 2 9 2 7 4 16 - -
Somatic - - - - - - - -
Auditiv - 1 - - - 1 - -
Vizual - 1 - 1 - 2 - -
Mental 20 28 26 28 33 56 13
Neuropsihic - - - 1 - 1 - -
Asociat - 1 - 2 - 3 - -
Boli rare - - - 1 - 1 - -
Total 22 40 28 40 37 80 13 -
» Distributia pe grupe de varsta
Varsta Femei Barbati TOTAL
CRR CRRN CRR CRRN CRR CRRN
20-25 11 23 10 16 21 39
25-30 1 8 7 15 8 23
30-35 6 5 3 5 9 10
35-40 4 4 6 3 10 7
40-45 - - 2 1 2 1
45-50
50-55
55-60
60-65
65-70
Peste 70
Total 22 40 28 40 50 80
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2.4. Personal
Institutia are personal calificat in numar sufficient si pregatit corespunzator
Conducerea unitatii este asigurata de un director care are studii economice, un director
adjunct, un contabil sef.

2.5. Analiza datelor:

- cladirea in care functioneaza unitatea, in prezent, este renovata si reamenajata si prezinta
potential pentru crearea de servicii rezidentiale care sa corespunda standardelor de calitate.

- numarul de beneficiari nu depaseste capacitatea proiectata a cladirilor (130 beneficiari - 130 de
locuri )

2.6. Stabilirea prioritatilor si modalitati de realizare

In prezent, in centrele de plasament pentru copilul cu handicap din cadrul Directiei
Generale de Asistenta Sociala si Protectia Copilului sunt ocrotiti un numar de 25 tineri cu varsta
cuprinsa intre 18 — 29 de ani. Acesti tineri vor trebui preluati in servicii rezidentiale/
nerezidentiale destinate persoanelor adulte conform tipologiei handicapului, situatiei sociale,
abilitatilor si deprinderilor fiecaruia.

Numarul mare de cereri a persoanelor cu handicap care necesita protectie speciala pentru
institutionalizare cu domiciliul in judetul Gorj, preluarea beneficiarilor din alte judete, precum si
preluarea tinerilor care au depasit varsta de 18 ani din centrele de plasament pentru copilul cu
handicap, precum si pentru a fi respectate standardele minime de calitate pentru centre
rezidentiale, destinate persoanelor adulte cu handicap conform ordinului nr.205/17 iunie 2005 al
Presedintelui Autoritatii Nationale pentru Persoanele cu Handicap care prevade ca,, fiecare
beneficiar sa detina un spatiu propriu intr-un dormitor care poate fi ocupat de cel mult 3
beneficiari (6 m.p. pentru un beneficiar) ,, se impune:

—  Extindere capacitate, reabilitare, amenajare si modrernizare structuri de ingrijire, etaj 3
la Complexul de Recuperare si Reabilitare Neuropsihiatrica pentru Adulti « Bilteni » ;
prin amenajarea etajului III , cu scopul maririi de capacitate a centrului. Mentionam ca parterul,
et.1+et.2 sunt functionale, etajul 3 nefiind amenajat , urmand ca amenajarea lui sa se faca in baza

proiectului propus si aprobat prin H.G. 1424/04.12.2007.

Prin dezvoltarea serviciilor sociale obtinute prin marirea capacitatii complexului vom avea :
1) CENTRUL DE RECUPERARE-REABILITARE cu o capacitate de 90 locuri ( 50 locuri
existente la etajul 2 + 40 locuri prin amenajare etaj 3) ;
2) CENTRUL DE RECUPERARE SI REABILITARE NEUROPSIHIATRICA (parter
P+1) cu o capacitate de 80 locuri.
Descrierea activitatilor propuse a fi realizate in cadrul proiectului:
-Proiectare si asistenta tehnica
-Constructii interioare
-Instalatii sanitare, obiecte sanitare
-Instalatii termice interioare
-Instalatii electrice
-Achizitie grup electrogen
-Instalatie climatizare
-Achizitionare si montare ascensor persoane exterior
-Dotare echipament electrocasnic

37



-Dotare mobilier

-Dotare aparatura echipament electrocasnic

-Dotare mobilier

-Dotare aparatura medicala si recuperare

-Achizitionare autoutilitara Salvare ( dotata cu echipamentele aferente,diesel)
Conform planului de restructurare, Complexul de Recuperare si Reabilitare
Neuropsihiatrica pentru Adulti ,,Bilteni” se vor dezvolta urmaitoarele servicii de
specialitate:

-Centrul de recuperare si reabilitare-extindere cu 90 locuri prin amenajare etaj 3 pavilion

existent (etaj 2-50 locuri +etaj 3-40 locuri)

-Centrul de recuperare si reabilitare —neuropsihiatrica-80 locuri

3. Complexul de Servicii Comunitare, cu Sectii Protejate pentru Recuperare -
Reabilitare a Persoanelor cu Handicap si Formare Profesionala Tg-Carbunesti

4.
3.1. Prezentare generala
= Localizare: Unitatea este situata in orasul Tg-Carbunesti, judetul Gorj astfel incat prin
amplasarea sa sunt create premisele unui acces facil atat al beneficiarilor din institutie la servicii
din comunitate ( medicale, sociale ) cat si al potentialilor beneficiari din comunitate la serviciile
asigurate de institutie.
= Capacitate: 36 de locuri (Centrul de recuperare-reabilitare)
= Numar beneficiari: 36 beneficiari
= Numar pavilioane cazare : pavilion mixt

3.2. Conditiile oferite in institutie:

Institutia a fost infiintata ca Centrul-Pilot de Readaptare, Formare si Integrare Socio-
Profesionala a Persoanelor cu Handicap, in anul 2003 in baza unui parteneriat public privat
respectiv: Consiliul Judetean Gorj, Fundatia “Prince Henri si Princesse Maria Teresa”,
Secretariatul de Stat pentru Persoanele cu Handicap si Consiliul Local Tg-Carbunesti.

Conform Hotararii Consiliului Judetean Gorj nr. 45/2007 , incepand cu data de 01.07.2007,

Centrul —Pilot de readaptare, formare si integrare socio-profesionala a persoanelor cu handicap
Tg-Carbunesti subordonat Consiliului Judetean Gorj, devine structura functionala a DGASPC-
Gorj. Cu aceeasi data, se aproba modificarea titulaturii in ,,Complexul de servicii comunitare, cu
sectil protejate, pentru recuperare-reabilitare a persoanelor cu handicap si formare profesionala
Tg.Carbunesti”.
Institutia asigura servicii rezidentiale de tip familial pentru un numar de 36 de beneficiari.
Conditiile de locuit raspund nevoilor benneficiarilor. In cadrul institutiei se deruleaza in special
activitati in ateliere protejate in domeniul: croitorie, brutarie, tamplarie, carmangerie, zootehnie,
legumicultura, bucatarie, frizerie/coafura.

3.3. Beneficiari

>  Distributia persoanelor rezidente in CRRPH Tg-Carbunesti
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Numar persoane cu certificat de handicap | Numar persoane fara certificate de
handicap
Gorj Alte judete Gorj Alte judete
31 5 - -
» Distributia pe tip de handicap si sex
Tip de handicap Femei Barbati
Fizic - 1
Somatic - -
Auditiv - -
Vizual - -
Mental 20 12
Neuropsihic 2
Asociat - -
HIV/SIDA - -
Total 22 14
» Distributia pe grupe de varsta
Varsta Nr. total Femei Barbati
18 -19 1 - 1
20-24 14 9 5
25-30 8 6 2
30-35 7 4 3
35-40 4 3 1
40-45 2 - 2
45-50
50-55
55-60
60-65
65-70
Peste 70
Total 36 22 14

3.4. Personalul
Unitatea are personal calificat in numar suficient si pregatit corespunzator. Conducerea
unitatii este asigurata de un director care are studii medicale .

3.5 Analiza datelor
- unitatea corespunde standardelor de calitate din perspectiva conditiilor de locuit
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- raportat la standardele de calitate se inregistreaza deficiente in ceea ce priveste metodologia de
lucru si programul de recuperare si socializare.
- 36 de beneficiari din 36 au certificat de handicap
- majoritatea o reprezinta beneficiarii aflati in categoria handicapului mental
- media de varsta este ridicata, ponderea detinand-o beneficiarii cu varsta cuprinsa in intervalul
20-30 de ani.
- 70% dintre beneficiarii cu certificat de handicap prezinta abilitatii medii
3.6. Stabilirea prioritatilor si modalitati de realizare

Pentru premise mai bune de reintegrare sociala unitatea trebuie sustinuta metodologic pentru a
pune in aplicare planuri persoanalizate de servicii in functie de abilitatile si caracteristicile
beneficiarilor.

De asemenea se recomanda largirea sferei de cuprindere a activitatilor ce se pot desfasura
cu beneficiarii. Exista o nevoie imperioasa ca personalul sa efectueze macar un numar minim de
cursuri de formare pentru a sustine o interventie profesionala asupra beneficiarilor

Prioritar in cadrul Complexului raman dezvoltarea serviciilor sociale prin:

- crearea unui “ Centru de zi” cu o capacitate de 10 locuri, care nu necesita
lucrari de extindere sau reparatii ci doar dotari corespunzatoare, destinat
persoanelor adulte aflate in situatie de dificultate sau cu handicap, asigurand
beneficiarilor ingrijire personala, recuperare, integrare/reintegrare sociala..

- infintarea in cadrul Complexului a unui serviciu de asistenta sociala
persoane adulte “Locuinta protejata” -4-6 locuri in vederea
integrarii/reintegrarii sociale a tinerilor proveniti de la CRR Tg-Carbunesti care
au beneficiat de o formare profesionala, prin amenajarea si dotarea unui
apartament cu 3 camere.

Complexul de Servicii Comunitare, cu Sectii Protejate, pentru Recuperare-
Reabilitare a Persoanelor cu Handicap si Formare Profesionala Tg.Carbunesti va avea
urmaitoarea structura:

1. Centrul de recuperare si reabilitare:
1.1. Compartimentul medical, reeducare si recuperare;
1.2. Compartimentul psiho-social si educativ;
2. Unitatea protejata ,,Sf. Constantin”:
.2.1. Sectia tamplarie;
.2.2. Sectia horticultura;
.2.3. Sectia brutarie;
.2.4. Sectia croitorie;
2.5. Sectia carmangerie;
.2.6. Sectia zootehnie;
3. Centrul de formare profesionala:
.3.1. Sectia bucatarie;
3.2. Sectia coafura;
3.3. Sectia prelucrarea laptelui.:
4. Centru de zi cu o capacitate de 10 locuri
5. “Locuinta protejata”-4-6 locuri
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5. Complexul de Ingrijire si Asistenta Suseni

4.1. Prezentare generala
= Localizare: Unitatea este situata la periferia comunei Runcu, sat Suseni la 20 km de Tg-Jiu,
acest fapt limitand accesul beneficiarilor la serviciile sociale si viata sociala din comunitate.
= (Capacitate: 100 de locuri
= Numar beneficiari: 97 beneficiari
= Numar pavilioane cazare :
PAVILION A = 60 locuri cu 60 beneficiari ;
PAVILION B =40 locuri cu 37 beneficiari

4.2. Conditiile oferite in institutie:

Unitatea asigura beneficiarilor un nivel minim de ingrijire. Are un aspect de spital..
Dormitoarele la pavilionul B sunt suprapopulate si depersonalizate. Spatiile pentru derularea
activitatilor de recuperare, reabilitare si socializare a benficiarilor sunt insuficiente. Dotarile si
accesibilitatile unitatii (pavilion B) se afla la un nivel minim.

4.3. Beneficiari

»  Distributia persoanelor rezidente in CIA Suseni

Numar persoane cu certificat de handicap | Numar persoane fara certificate de
handicap

Gorj Alte judete Gorj Alte judete

88 9 - -

» Distributia pe tip de handicap si sex
Tip de handicap Femei Barbati CH CH

Permanent | Revizuibil

Fizic 7 6 9 4
Somatic 2 4 4 2
Auditiv 1 - 1 -
Vizual 7 4 10 1
Mental 9 8 12 5
Neuropsihic 15 9 22 2
Asociat 15 6 17 4
Psihic 3 1 1 3
Total 59 38 76 21
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» Distributia pe grupe de varsta

Varsta Nr. total Femei Barbati

18-20 -

20-25
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4.4. Personalul
Unitatea are personal calificat in numar suficient si pregatit corespunzator. Predomina
personalul de ingrijire ( infirmieri) si personalul medical( asistente medicale)

4.5 Analiza datelor

- unitatea functioneaza in doua cladiri (Pavilionul A , Pavilionul B) in care s-au efectuat reparatii
curente si capitale (inlocuire acoperis Pavilion A)

Pavilionul B necesita recompartimentare si dotari, structura cladirii este compusa din zidarie de
piatra, caramida, plansee de lemn, acoperis cu invelitoare din azbociment ondulat care nu mai
corespund cerintelor de calitate.;

Pavilionul A necesita renovare si dotare prin lucrari de intretinere si reabilitare.

- toti beneficiarii sunt incadrati intr-un grad de handicap cu diferite tipuri de handicap.

- 76 % din beneficiari, avand grad de handicap permanent si 21% revizuibil ;

- procentajul cel mai ridicat il reprezinta beneficiarii situati in intervalul de varsta 60-80 ani de
ani, respectiv 46,4%

- din totalul de 97 de beneficiari cu certificate de handicap, ponderea o detin beneficiarii cu
abilitati medii 38,2% si beneficiari au abilitati scazute, 61,1%

4.6. Stabilirea prioritatilor si modalitati de realizare

Conform datelor prezentate si pentru a fi respectate standardele minime obligatorii, se impune :
RESTRUCTURAREA INSTITUTIEI

NR. PAVILIOANE DESTINATE PENTRU GAZDUIREA BENEFICIARILOR

VOR FI=3

Structura Complexului de Ingrijire si Asistenta Suseni se va prezenta astfel :

1.CENTRUL DE INGRIJIRE SI ASISTENTA =70 locuri ;
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1.1. Centrul de Ingrijire si Asistenta = capacitate de 50 locuri( pavilionul A) + 20 locuri
(pavilion B) ;
2.CENTRUL DE RECUPERARE REABILITARE cu o capacitate de 40 locuri, realizat
prin constructie noua P+1 in pavilionul C
2.1.Compartimentul medical reeducare si recuperare
2.2 Compartimentul psiho-social si educativ
Prin aceasta restructurare se respecta :
- prevederile Ord.205/2005 ( standardele minime de calitate) ;
- nevoile beneficiarilor din centre, cat si cele care solicita admitere in centre ;
- serealizeaza diversificarea serviciilor sociale ;
- se va face fata presiunilor si a cererilor in asteptare
* Reabilitare, amenajare si modernizare structuri de ingrijire si asistenta sociala la Complexul
de Ingrijire si Asistenta Suseni ( Pavilion A+Pavilion B );
Obiective -Asigurare utilitati necesare obiectivului;
-Proiectare si asistenta tehnica ;
-Reabilitare pavilion A (instalatii sanitare, electrice, termice, tamplarie usi-
ferestre);
-Reabilitare pavilion B (instalatii sanitare, electrice, termice, tamplarie usi-
ferestre, recompartimentare spatii) ;
-Reabilitare /modernizare - spalatorie ;
-Inlocuire acoperis cu sarpanta pavilion B ;
-Moderenizare - bloc alimentar + sala mese ;
-Inlocuire acoperis cantina ;
-Demolare/constructie capela ;
-Demolare/constructie cabina poarta + camera vizitatori ;
-Reabilitare gard imprejmuire ;
-Executie fosa vitanjata ;
-Dotari mobilier + echipamente, utilitati necesare pavilioane cazare, cantina,
spalatorie ;
-Achizitie centrala termica combustibil solid ;
-Achizitie autoturism ;
-Achizitie grup electrogen.
* Extindere si dotare la Complexul de Ingrijire si Asistenta Suseni, prin constructie
pavilion P + 1 (40 locuri extindere CRR )pentru asigurarea gazduirii in conditii optime a 110
beneficiari, pentru a fi respectate standardele minime de calitate ;
Obiective
- asigurare utilitati necesare obiectivului ;
-proiectare si asistenta tehnica ;
-constructii ;
-instalatii sanitare, canalizare ;
-instalatii electrice ;
-instalatii incalzire ;
-achizitie centrala termica, combustibil solid ;
-achizitie grup electrogen ;
Conform planului de restructurare, Complexul de Ingrijire si Asistenta Suseni va avea
urmaitoarele servicii de specialitate:
1.Centrul de ingrijire si asistenta-70 locuri
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Pavilion A si Pavilion B-lucrari de reabilitare, standardizare

2.Centrul de recuperare-reabilitare-40 locuri (constructie noua P+1)
2.1 Compartimentul medical, reeducare si recuperare;

2.2 Compartimentul psiho-social si educativ

wkok fnﬁin;area in municipiul Tg-Jiu a unui Centru de zi de recuperare motorie si
neuromotorie de tip ambulatoriu pentru persoanele cu handicap.
Infiintarea acestui centru este o necesitate pentru judetul Gorj, deoarece actualmente nu exista
infiintat un astfel de serviciu social.
Beneficiari — Asociatia Persoanelor cu Handicap din Oltenia;
Parteneri — DGASPC-Gorj, Primaria Tg-Jiu, ASP-Gorj.
Grup tinta — 500 persoane cu dizabilitdti motorii §i neuromotorii ;
OPORTUNITATI DE FINANTARE:
- fonduri structurale ;
- buget local si judetean.
Spatiu: Centrala termica de cartier dezafectata (suprafata utila de cca.300 mp.), primita cu
titlu gratuit printr-un contract de comodat. intre Primaria Municipiului Tg-Jiu si Asociatia
Persoanelor cu Handicap din Oltenia.
Activitati principale :
- activitati de recuperare prin kinetoterapie, fizioterapie, hidroterapie si masaj;
- consiliere: psihologica, sociald, medicala si vocationald;
- activitdti de socializare si petrecerea timpului liber;
- activitdti de terapie ocupationald;
- activitati de diseminare a informatiilor cu privire la problematica persoanelor cu handicap
si sensibilizarea opiniei publice;
- dezvoltarea abilitatilor de a lucra pe calculator.
Obiective specifice :
a) asigurarea implementarii programelor individuale de recuperare;
b) integrarea / reintegrarea persoanelor tinere si adulte cu dizabilitati motorii §i neuromotorii (
informare, consiliere);
c) scaderea presiunii asupra Casei de Pensii Gorj pentru bilete gratuite de tratament si
recuperare balneara pentru persoanele cu handicap prin asigurarea conditiilor
necesare pentru recuperarea persoanelor adulte cu handicap locomotor din centrele
rezidentiale si din familie;
d) dezvoltarea si mentinerea autonomiei personale si sociale a persoanelor cu handicap
locomotor si neuromotor;
e) dezvoltarea de structuri alternative care sd ofere un program adaptat persoanelor cu
handicap motor si neuromotor.

Pentru perioada 2007 - 2013 raman ca prioritate pentru restructurare / inchidere
institutiile rezidentiale a caror capacitate depaseste 100 de locuri, conform Planului
Judetean de Restructurare/Inchidere. Pentru acest lucru vor fi identificate solutii viabile
care sa conduca la diminuarea capacitatii acestor institutii. Aceste solutii sunt: crearea de
locuinte protejate in comunitate, ateliere protejate, centre de integrare prin terapie
ocupationala in cadrul unor programe de interes national sau prin accesarea de finantari
externe.
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2. PROTECTIE DE TIP FAMILIAL A PERSOANEI CU HANDICAP

In ceea ce priveste protectia de tip familial a persoanelor cu handicap deocamdata la nivelul
judetului nu exista alternative la institutionalizarea acestora.

In prezent serviciul de ingrijire de tip familial ofera persoanelor cu handicap informatii cu privire
la integrarea in munca, consiliere in vederea obtinerii drepturilor de care pot beneficia conform
legislatiei in vigoare.

S-a mentinut colaborarea cu ONG-uri care au solicitat informatii referitoare la persoanele cu
handicap, iar un numar de persoane au beneficiat de consiliere in vederea obtinerii drepturilor de
care beneficiaza conform legislatiei in vigoare.

In acest context devine prioritar crearea unor servicii alternative de tip familial si formarea unei
retele de asistenti personali care sa asigure ingrijire si asistenta persoanelor aflate in nevoie.

3. EVALUAREA COMPLEXA A PERSOANELOR ADULTE CU HANDICAP

In anul 2006 au fost expertizate si eliberate de catre Comisia de Expertiza Medicala pentru
Persoane cu Handicap un numar de 4175 certificate, din care dupa codul de handicap:

-fizic (locomotor)=451

-somatic=715

-auditiv=135

-vizual=758

-mental=757

-neuropshihic=793

-asociat=142

-Hiv/Sida=6

-boli rare=3

-nr . persoane expertizate la care nu s-a emis certificate =415

Numar persoane experizate dupa coduri de salariat :

-fara venit=1882

-cu pensie de urmasi=958

-cu pensie pentru limita de varsta=1135

-salariati=176

-altele=18

--nr. persoane salariate expertizate la care nu s-a emis certificate =415

Secretariatul Comisiei dispune de o baza de date in care sunt arhivate date cu privire la
persoanele care solicita si obtin un certificat de incadrare in gradul de handicap precum si un
registru de evidenta a acestor persoane.

In componenta Secretariatului Comisiei de Evaluare a Persoanelor cu Handicap pentru Adulti
Gorj, se afla un medic specialist in expertiza medicala-presedinte CEMPAH, 2 inspectori si 1
referent din cadrul DGASPC-Gorj.

Pentru perioada 2007-2013 este o prioritate imbunatatirea modalitatilor de evaluare complexa a
persoanei cu hadicap si asigurarea drepturilor si facilitatilor prevazute de legislatia in vigoare.

4. FORMAREA RESURSELOR UMANE

In cursul acestui an, DGASPC Gorj, a continuat activitatile de formare si perfectionare a
pregatirii profesionale a salariatilor, prin participarea la 8 seminarii, ateliere de lucru, cursuri de
perfectionare a unui numar de 27 salariati din aparatul propriu al directiei si 46 salariati din

45



cadrul unitatilor rezidentiale subordonate. De asemenea s-a asigurat prevederea in statul de
functii al directiei, a numarului de personal si functiilor specifice serviciilor de interventie in
regim de urgenta pentru persoanele adulte cu handicap cat si a celorlalte servicii specifice
protectiei persoanelor adulte.

Pentru perioada 2007-2013, va continua programul de formare si perfectionare continua a
personalului din cadrul DGASPC in baza unui Plan Judetean de Formare, astfel incat estimam ca
un numar semnificativ de salariati aflati atat in posturi de executie cat si in posturi de conducere
vor fi inclusi in programe de formare.

Ca oportunitati de finantare in vederea creerii unor programe si proiecte pentru profesionalizarea
si calificarea personalului care furnizeaza serviciile sociale: —Fonduri Structurale-Programul
Operational Sectorial Dezvoltarea Resurselor Umane (POS DRU), Axa PRIORITARA 2.

VII. OBIECTIVE GENERALE ST SPECIFICE

I. CRESTEREA CAPACITATII INSTITUTIONALE SI ADMINISTRATIVE A DGASPC.

1.1. Continuarea reformei la nivelul serviciilor functionale ale DGASPC si la nivelul structurilor
din subordinea DGASPC.

1.2. Imbunatatirea modalitatilor de evaluare complexa a persoanei cu handicap si asigurarea
drepturilor si facilitatilor prevazute de legislatia in vigoare.

1.3. Transformarea institutiilor rezidentiale existente din unitati pasive de internare si
supraveghere, in institutii cu o politica activa de integrare sociala a persoanelor cu handicap.

II. ASIGURAREA ACCESULUI LA SERVICII SOCIALE SI MEDICALE A
PERSOANELOR CU HANDICAP SI PREVENIREA INSTITUTIONALIZARII.

2.1. Promovarea accesului la serviciile necesare pentru a sustine integrarea sociala si a preveni
marginalizarea persoanelor cu handicap.

2.2 Infiintarea de Servicii comunitare integrate — centre de zi, centre de consiliere si informare
atat pentru persoane cu handicap cat si pentru familiile acestora, echipe mobile pentru
recuperarea la domiciliu a persoanei cu handicap, necesare mentinerii si reintegrarii in comunitate
a persoanelor cu handicap.

2.3 Dezvoltarea unor servicii socio-medicale pentru ingrijirea persoanelor cu afectiuni psihice.
2.4 Asigurarea protectiei in regim de urgenta a persoanelor cu handicap aflate in situatie de risc
major.

2.5 Asigurarea accesului persoanelor cu handicap la tratament balnear si recuperatoriu, la
dispozitive de asistare, echipamente si mijloace tehnice care sa raspunda nevoilor de integrare si
incluziune sociala.

2.6 Promovarea participarii persoanelor cu handicap la activitati cultural-sportive si de petrecere
a timpului liber.

2.7 Accesibilizarea mediului fizic, informational, a transportului si locuintei.

ITII. CONSOLIDAREA PARTENERIATULUI PUBLIC - PRIVAT.
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3.1 Implicarea societatii civile — ONG- uri, asociatii ale persoanelor cu handicap, institutii de cult
recunoscute de lege in elaborarea de proiecte care au ca obiectiv imbunatatirea calitatii vietii
persoanelor cu handicap

3.2 Promovarea si incurajarea actiunilor de voluntariat.

3.3 Implicarea autoritatilor locale in gestionarea problematicii persoanelor cu handicap.

IV. PROMOVAREA FURNIZARIT UNOR SERVICII DE CALITATE CARE SA
RASPIUNDA NEVOILOR INDIVIDUALE ALE PERSOANEI CU HANDICAP.

4.1 Implementarea standardelor de calitate pentru serviciile specializate.

4.2 Asigurarea instruirii si formarii continue a personalului implicat in protectia si ingrijirea
persoanei cu handicap.

4.3 Promovarea contractarii serviciilor sociale de catre autoritatile administratiei locale catre
furnizori privati acreditati de servicii in domeniul protectiei persoanei cu handicap.

4.4 Asigurarea ponderii personalului de specialitate angajat in sistemul de protectie a persoanelor
cu handicap in raport cu tipurile de servicii.

V. ASIGURAREA SERVICIILOR DE SPRIJIN PENTRU FAMILIILE CARE AU IN
COMPONENTA PERSOANE CU HANDICAP.

5.1. Identificarea permanenta a nevoilor de sprijin familial.

5.2 Promovarea si sustinerea mediului familial ca fiind mediul cel mai favorabil protectiei si
5.3 Profesionalizarea retelei de asistenti personali.

5.4 Dezvoltarea serviciilor comunitare integrate: centre de zi, servicii de ingrijire la domiciliu,
locuinte protejate care permit mentinerea persoanei cu handicap in propriul mediu de viata,
familie si comunitate.

VI. CRESTEREA GRADULUI DE OCUPARE PROFESIONALA A PERSOANELOR CU
HANDICAP.

6.1 Promovarea accesului la educatie si formare profesionala corelata cu nevoile persoanei cu
handicap in vederea cresterii sanselor de integrare sociala.

6.2 Implicarea angajatorilor.

6.3 Asigurarea serviciilor de sprijin la angajare si post-angajare.

VII. PROMOVAREA IMAGINII PERSOANEI CU HANDICAP
7.1 Informare / educare / promovarea imaginii persoanelor cu handicap.

VIII. ASIGURAREA SERVICIILOR DESTINATE PROTECTIEI PERSOANELOR
VARSTNICE AFLATE IN DIFICULTATE.

8.1. Implicarea autoritatilor locale in procesul de imbunatatire a calitatii vietii persoanei varstnice
aflata in dificultate prin continuarea procesului de descentralizare si asigurarea serviciilor
specifice nevoilor acestora.

8.2. Crearea unor servicii de ingrijire la domiciliu si extinderea acestui serviciu la nivelul
intregului judet.
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IX . ASIGURAREA SERVICIILOR DESTINATE PROTECTIEI PERSOANEI ADULTE
AFLATA IN DIFICULTATE (persoane fara adapost).

9.1 Dezvoltarea si diversificarea serviciilor destinate persoanelor adulte aflate in situatie de risc
(persoane fara adapost)

VIII. ARII DE INTERVENTIE

¢ Prevenirea institutionalizarii persoanelor cu handicap.

¢ Accesul la servicii sociale si medicale

¢ Consolidarea parteneriatului public-privat.

¢ Imaginea persoanei cu handicap.

¢ Integrare socio-profesionala a persoanelor cu handicapi.

¢ Servicii destinate persoanelor varstnice

¢ Persoane adulte aflate in dificultate (persoane fara adapost)

IX. RESPONSABILITATI, PARTENERI

Responsabilitatea implementarii strategiei judetene privind protectia persoanelor cu handicap si a
persoanelor aflate in situatie de risc revine in egala masura Directiei Generale de Asistenta Sociala si
Protectia Copilului, Serviciilor Publice Locale de Asistenta Sociala, Consiliilor Locale, Inspectoratului
Scolar Judetean, Directici de Sanatate Publica, Directiei de Munca, Solidaritate Sociala si Familie,
Inspectoratului Judetean de Politie, Parchetului si instantelor judecatoresti, Agentiei Judetene pentru
Ocuparea Fortei de Munca

Directia Generala de Asistenta Sociala si Protectia Copilului are responsabilitatea promovarii drepturilor
tuturor copiilor monitorizarea respectarii drepturilor acestora, promovarea accesului in mod egal la servicii
medicale, la educatie, integrare socio- profesionala, la asistenta sociala a persoanelor aflate in dificultate
pentru eliminiarea riscului marginalizarii si excluziunii sociale a acestora, mobilizarea resurselor
comunitare in vederea mentinerii /refacerii functionalitatii sociale a persoanei/familiei/comunitatii aflata in
situatie de dificultate. Serviciile si institutiile mentionate au responsabilitatea integrarii in strategiile si
directiile proprii de actiune a obiectivelor specifice ariei de activitate mentionate in strategia judeteana
privind protectia drepturilor persoanelor adulte.

X. RESURSE
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- Resurse financiare si materiale alocate de la bugetul judetean , local
- Resurse financiare externe —fonduri structurale

- Resurse umane

- Resurse institutionale

XI. INDICATORI DE REZULTAT

-Reabilitarea/Dotarea/Modernizarea a 3 institutii rezidentiale propuse in planul de restructurare in vederea
imbunatatirii calitatii vietii persoanelor cu handicap.

- Crearea a minim 4 locuinte protejate destinate persoanelor adulte cu handicap.

- Crearea unui centru de zi de recuperare motorie si neuromotorie de tip ambulatoriu pentru persoanele cu
handicap in municipiul Tg-Jiu

- Numar persoane cu handicap asistate in serviciile nou infiintate = 137.

- Derularea a minim 10 campanii de prevenire a marginalizarii si excluderii sociale a persoanelor cu
handicap.

- Crearea unui centru social de urgenta destinat protectiei persoanelor adulte in dificultate

- Formarea profesionala si perfectionarea continua a unui numar de minim 25/an de salariati ai DGASPC
care isi desfasoara activitatea in domeniul protectiei persoanelor adulte cu handicap.

- Cresterea gradului de informare si intelegere a publicului larg cu privire la problematica persoanelor cu
handicap in scopul atenuarii fenomenelor de discriminare si excudere sociala a acestor persoane.

- Cresterea gradului de implicare a comunitatii in procesul de integrare sociala a persoanei cu handicap.

- Imbunatatirea calitatii serviciilor de tip rezidential destinate persoanelor adulte cu handicap
institutionalizate.

- Cresterea numarului de servicii sociale primare si specializate destinate protectiei persoanelor adulte cu
handicap.

4. RESURSE FINANCIARE NECESARE IMPLEMENTARII STRATEGIEI

In vederea atingerii rezultatelor asteptate prin implementarea Strategiei judetene in domeniul
asistentei sociale si protectiei copilului in perioada 2007-2013 se estimeaza o crestere a necesarului de
resurse financiare alocate anterior.

Estimam ca implementarea strategiei sa se finalizeze din urmatoarele surse:

* SURSE LOCALE
- Resurse financiare si materiale alocate de la bugetul judetean , local
- Resurse financiare alocate de la bugetul de stat

* SURSE EXTERNE

— potentiale programe cu finantare externa -Fonduri structurale si Fondul de coeziune (Programul
Operational Regional-POR- Axa prioritara 3, POS-DRU, etc)
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* PROGRAME DE INTERES NATIONAL IN DOMENIUL PROTECTIEI PERSOANELOR
ADULTE CU HANDICAP

* PROGRAME DE INTERES NATIONAL IN DOMENIUL PROTECTIEI DREPTURILOR
COPILULUI

S. OPORTUNITATI SI CONSTRANGERI

Oportunitati:

- Constientizarea de catre publicul larg si a autoritatilor administratiei publice locale a necesitatii
imbunatatirii sistemului de protectie a copilului si persoanelor adulte aflate in dificultate.

- Existenta cadrului legislativ comprehensiv, modern si in concordanta cu standardele europene in domeniul
protectiei sociale a copilului si persoanelor adulte aflate in dificultate.

- Experienta acumulata pana in prezent in domeniul promovarii si creerii de modele ale serviciilor pentru
copii si persoane adulte atat in sectorul public, cat si privat.

- Profesionalismul organizatiilor neguvernamentale care sunt implicate in activitati de asistenta sociala.

- Implicarea institutiilor locale pentru gasirea celor mai eficiente cai si instrumente de lucru care sa asigure
protectia copilului si persoanelor adulte aflate in dificultate.

- Profesionalizarea dialogului dintre diversii furnizori de servicii si institutiile locale implicate in domeniu.

Constrangeri:

1. In raport cu sistemul institutional:

* Lipsa unei experiente in ceea ce priveste implicarea in comunitate, a mediului de afaceri si cetatenilor in
actiuni sociale, de binefacere.

» Ritmul lent de reforma din alte sectoare de activitate complementare sistemului de asistenta sociala si
protectia copilului - educatie, sanatate, administratie locala.

2. In raport cu resursele umane:
» Sistemul actual de salarizare care faciliteaza migratia catre alte domenii de activitate.

3. In raport cu finantarea:
* Insuficienta resurselor financiare la nivelul bugetelor locale si la nivelul bugetului judetean.

6. EVALUARE SI MONITORIZARE

Evaluarea si monitorizarea implementarii Strategiei consta in verificarea atingerii obiectivelor
operationale. In acest sens se vor elabora instrumente de evaluare si monitorizare a Planului
operational de implementare a Strategiei judetene in domeniul asistentei sociale si protectiei
copilului.
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Evaluarea se realizeaza pe baza indicatorilor de evaluare.

Modalitati de raportare:

- Fise lunare si trimestriale de raportare a activitatii serviciilor, complexelor de servicii comunitare,
centrelor de plasament.

- Rapoarte trimestriale, semestriale si anuale ale serviciilor, complexelor de servicii comunitare si a
centrelor de plasament.

- Rapoarte anuale de activitate ale DGASPC.

- Alte instrumente de raportare

PRESEDINTE, CONTRASEMNEAZA ,
ION CALINOIU SECRETAR GENERAL AL JUDETULUI
ZOICA ZAMFIRESCU
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CONSILIUL JUDETEAN GORJ
DIRECTIA GENERALA DE ASISTENTA SOCIALA
SI PROTECTIA COPILULUI

PLAN OPERATIONAL
pentru implementarea Strategiei Judetene in domeniul
asistentei sociale si protectiei copilului pentru

perioada 2007-2013

A.Componenta:PROTECTIA ST PROMOVAREA DREPTURILOR COPILULUI

1.ASIGURAREA BUNASTARII VIETII COPILULUI SI PROTECTIA ACESTUIA INTR-UN
MEDIU FAMILIAL SANATOS SI FUNCTIONAL.

Obiective operationale

1.1. Dezvoltarea de
servicii comunitare
integrate la nivelul
comunitatilor
defavorizate in vederea
asigurarii accesului in
mod egal la servicii
medicale, educationale
si de asistenta sociala,
mentinerii copilului in
familia naturala,
prevenirea situatiilor
de risc pentru copil si
familie

serviciiior sociale primare)
scriere de proiecte, accesare
finantari externe, implementare
proiecte)

Masuri Termene | Responsabili Parteneri

Actiune comuna pentru|Permanent |DGASPC P, ISJ,

identificarea nevoilor de Prefectura,

asistenta sociala la nivelul Consiliile

comunitatilor locale, ONG,
Comisia de
incluziune sociala

Ateliere de lucru cu 2008 DGASPC ASP, ISJ,

participarea reprezentantilor Prefectura,

autoritatiior locale si a Consiliile

institutiilor implicate pentru locale, ONG,

prezentarea rezultatelor Comisia de

evaluarilor si incluziune sociala

identificarea resurselor

comunitatilor. Intalniri  de

lucru 12 scop]ul elaborarii

Realizarea si implementarea| Permanen |DGASPC ASP, ISJ, ONG,

unor planuri de actiune in| t Consiliile locale

functie de nevoile

identificate si prioritatile

stabilite la nivelul fiecarei

comnnitats

Organizarea unor ateliere de| 2008 DGASPC ONG,

lucru privind managementul Consilile Locale,

proiectelor SPAS

Acordarea de asistenta tehnica|pPermanent  |DGASPC Prefectura,

pentru infiintarea/dezvoltarea Consiliile

Locale, SPAS
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1.2. Dezvoltarea Derularea  de  programe|2008-2013 |DGASPC ONG, SPAS.
actiunilor de prevenire de Consiliile Locale
a separarii copilului de .
parinti si sustinerea educatie parentala
reinfecorarii acectnia in
Responsabillizarea parintilor|2008-2013 |DGASPC ONG, = SPAS,
in luarea deciziilor si derularea Consiliile Locale
actiuniior si a masurilor
privind situatia copilului
Asistenta si sprijin pentru|Permanent |DGASPC Consiliile
mamele aflate in situatie de Locale, SPAS,
risc in vederea evitarii ONG.
abandonului copilului
Colaborarea cu autoritatile|Permanent |DGASPC Consiliile
locale in vederea Locale, SPAS,
responsabilizarii si sprijinirii ONG
familiei naturale/largite
avand ca scop reintegrarea
copilului abandonat
1.3. Dezvoltarea si Extinderea retelei de asistenti{2008-2013 |DGASPC ONG
diversificarea alternative |maternali profesionisti
tor de tip familial in specializati in a oferi servicii
functie de copilului incadrat intr-un grad
caracteristicile si nevoile |de handicap
copilului prin crearea
de noi retele de asistenti
matqr?.ali profesionisti
1.4. Crearea unei retele de |Identificarea s1  pregatirea|2008-2013 DGASPC ONG
AMP pentru copilul care [specializata a asistentilor
a savarsit o fapta penala |maternali profesionisti pentru
a oferi protectie copiilor care
au savarsit fapte penale
1.5. Dezvoltarea retelei de |Sustinerea retelei existente de|2008- DGASPC
AMP pentru copilul 0-2 |asistenti maternali|2013
ani. profesionisti  si  cresterea
numaruiui de AMP pentru
plasarea in regim ds urgenta a
1.6.Crearea unei retele de |Identificarca si  pregatirea|2008-
AMP pentru copilul stazii [specializata a  asistentilor|2013 DGASPC ONG
maternali profesionisti pentru
a oferi protectie copiilor strazii
1.7. Scaderea riscului de |Informarea si sensibilizarea| Trimestrial DSP DGASPC, IS],
abandon a copilului populatiei cu privire la SPAS, ONG,
inclusiv prin asigurarea |consecintele abandonului Comisia de
dreptului copilului de fi  |copiilor incluziune sociala
nascut intr-o familie
care-l doreste
Derularea de programe de ONG,
educatie ( educatie parentala, 2007-2013 DGASPC SPAS,
planing familial si sanatatea ASP

reproducerii) si sprijin pentru
mamele aflate in situatie de
rise, in vederea evitarii

abandonului copilului
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1.8. Asigurarea Evaluarca complexa, DGASPC  prin
serviciilor de comprexensiva si|Permanent |serviciile  de ONG
specialitate destinate |multidirectionala a copilului si specialitate DSP
copilului cu dizabilitati |mediului in care acesta traieste
/cerinte educative si orientarea acestuia catre
speciale servicii de recuperare/reabilitare
1.9. Informarea si Planificarea  serviciilor  si Autoritati  locale,
consilierea familiilor  |interventiilor Permanent |DGASPC medici de familie,
gopiilor cu dizabilitati |privind recuperarea Scoala
in vederea copilului si implicarea
constientizarii familiei/reprezentantului legal al
importantei rolului copilului
acestorain
Implicarea autoritatilor locale in|Permanent |DGASPC Autoritati locale,
monitorizarea implementarii medici de familie,
planurilor de servicii si a Scoala
recuperarii copilului cu handicap
Programe de informare derulate|Permanent |DGASPC ONG, Autoritati
la nivelul comunitatilor privind locale
drepturile copilului cu
handicap/dizabilitati la servicii
de recuperare si reabilitare
Identificarea grupurilor de parinti| Permanent| DGASPC ONG, medici
care necesita consiliere si sprijin specialisti
In recuperarca si reintegrarca
coniilor i i
Constituirea _ grupurilor  s1{2008-2013 DGASPC ONG, medici
derularea activitatilor specifice specialisti
1.10.Dezvoltarea Derularea de programe s1/2008-2013 DGASPC |ONG, SPAS, ASP
parteneriatului actiuni in parteneriat cu medicii
institutional in sensul [de familie pentru depistarea
asigurarii de servicii precoce a copiilor cu probleme
medicale, de educatie |de sanatate /handicap
pentru sanatate,
recuperare atat pentru
copilul din familie,
membrilor familiei
acestuia cat si pentru
copilul aflat in sistemul
de protectie
Derularea de programe de 2008- DGASPC prin{ ASP. ONG. ISJ
educatie privind protectia 2013 serviciille  de ’ ’
impotriva bolilor cu transmitere specialitate
sexuala in randul
copiilor/tinerilor
1.11. Promovarea Initierea de parteneriate care sa[2008-2013 |DGASPC ISI. ONG
accesului la educatie dezvolte programe/servicii de ’
a tuturor copiilor prevenire a abandonului scolar
si sa garanteze accesul copiilor
la servicii de educatie ( centre
de zi, suport financiar, material,
profesor de sprijin, invatamant la
domiciliu)
Sustinerea initiativelor privind
organizarea de cursuri speciale|Permanent |DGASPC ISJ, ONG
de pregatire pentru copiii care
au abandonat scoala
Actiuni de lobby in vederea
crearil alternativelor|Permanent [DGASPC ISJ, ONG
edulﬁc]e}tionalhe' pentru Sopi1i
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1.12. Promovarea
accesului conilului la
activitati recreative si
petrecerea timpului

Organizarea de tabere.

cu caracter cultural -artistic si
Implicare in

resurselor comunitatii (
economici. Shonsori.

etc). nrograme de voluntariat.

Trimestrial

Institutiile
publice locale
care sa
mobilizeze

resursele

comunitare
ONG

2.IMBUNATATIREA CALITATII SERVICILOR DE PROTECTIE SPECIALA SI DEFINITIVA A
COPILULUI LIPSIT TEMPORAR SAU DEFINITIV DE OCROTIREA PARINTILOR SAI

Obiective operationale Masuri Termene [ Responsabili Parteneri
2.1. Redimensionarea Anlicarea standardelor
calitativa a serviciilor |calitate minim obligatorii 2007-2013 | DGASPC ASP. ISJ. ONG.
tin familial orin instrumentarea fiecarui caz serviciul de
imnlementarea snecialitate
standardelor minime Abordarea  nersonalizata
obligatorii nrivind fiecarui caz intrat in Permanent |DGASPC ASP. ISJ. ONG.
protectia alternativa in |[serviciului prin centrarea serviciul de
sconul asigurarii unei tinuri de nevoi si categorii specialitate
interventii ontime. beneficiari
coerente i nersonalizate |Derilarea de nrosrame
pentru toti beneficiarii |consiliere a Permanent |DGASPC ASP. ISJ. ONG
unei masuri de nrotectie |familiei biologice/extinse serviciul de
de tin familial copilului in specialitate
intesrarii/reintesrarii conilului
Identificarea s
intregului  spectru de
disnonibile la nivelul Permanent |DGASPC ASP_ISI. ONG
<an altor ! serviciul de
intr/interinstitutionale in specialitate
asigurarii unei
individualizate eficiente
Sustinerea si
alternativelor de tin familal
serviciu de Permanent |[DGASPC ASP. ISJ. ONG
a cooiluiui delincvent. 2008 serviciul de
strazii. conilului consumator snecialitate
drog
Profesionalizarea
snecializarea retelei de Permanent |DGASPC ASP.ISJ. ONG
maternali mn functie serviciul de
caracteristicile si nevoile specialitate
Asigurarea accesului
nrograme de
profesionala continua Permanent |DGASPC ISJ. ONG
specialistilor  din
serviciului
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2.2. Multiplicarea si
diversificarea
interventiilor
intersectoriale in scopul
mobilizarii resurselor
comunitatii si
eficientizarii
activitatilor serviciilor de
protectie alternative in
mediul familial substitut

Implicarea autoritatilor locale
in identificarea s
responsabilizarea
familiilor/persoanelor
/rudelor pana la gradul IV
pentru a asigura ingrijirea
unui copil aflat in dificultate -
insituireca  tutelei sau a

2007-2013

DGASPC

SPAS,
Consiliile Locale

Responsablhzarea servicilor
publice de asistenta
sociala/compartimentelor  de
asistenta sociala in
monitorizarea copiilor aflati in
ingrijire de tip familial

Permanent

DGASPC

SPAS,
Consiliile Locale

Orientarea AMP catre serviciile
de suport oferite de unele
institutii.  de  la  nivelul
comunitatii( centre de recreere,
cluburi de educatie culturala,
centre specializate

Permanent

DGASPC

ISJ, ONG

Orientarea copiilor beneficiari
al unei masuri de protectie de
tip familial care urmeaza sa
paraseasca sistemul in scurt
timp catre serviciiie abilitate
intra si interinstitutionale in
vederea  integrarii socio-

Permanent

DGASPC prin
serviciile  de
specialitate

AJOFM, ONG.

2.3 Limitarea perioadei
de acordare de servicii in
cadrul protectiei de tip
familial prin asigurarea
interventiei
complementare a altor
categorii de servicii intra
si interinstitutionale care
sa permita identificarea
unor modalitati de
solutionare a cazului.

Incurajarea adoptiei in
randul asistentilor
maternali/rudelor/persoanelor/
familiilor care au un copil
in plasament.

2007-2013

DGASPC
prin
serviciile
specialitate

de

Derularea de programe de
consiliere a familiilor biologice
/ extinse in vederea abilitarii
acestora pentru a accesa servicii
de suport din cadrul
comunitatilor in  vederea

Permanent
2007-2013

DGASPC

ONG,

Autoritati

locale care au in
structura centre
de zi

2.4. Promovarea
adoptiei nationale

Identificarea copiilor care
beneficiaza de masura de
protectie la asistent maternal
profesionist  si/sau la
familii/persoane, si care
prezinta potential adoptiv

Permanent

DGASPC prin
serviciille  de
specialitate

ONG

Multiplicarea demersurilor
care sa stimuleze si sa
faciliteze adoptia de catre
asistentii maternali
profesionisti la care se afla
coniii in plasament

Permanent

DGASPC prin
servicille  de
specialitate

ONG

Campanii de mediatizare
adontiei  in cadrul

nrin mass-media. distribuirea
materiale

organizarea de intalniri la
comunitatilor: implicarea
care au adontat in
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Trimestrial

DGASPC  prin
serviciile de
specialitate

ONG




adoptiei

Continuarea vparteneriatelor
ONG-1r1 care QA

activitatea serviciului de Permanent |DGASPC ONG
din cadrul DGASPC

2.5.Tmbunatatirea calitatii |Proerame de formare continua a

protectiei de tin persoanalului de specialitate Semestrial |DGASPC prin

in conformitate cu serviciile de

standardele minime de snecialitate

calitate Reabilitarea/modernizarea/dez [2008-2010 [DGASPC nrin |Centrele
tarea si echinarea serviciilor serviciile de |rezidentiale.
sociale (Comnlexul de servicii specialitate SPAS. ONG
comunitare pentru copilul cu Consiliul Local
nevoi sneciale Te-Jin) cu
diminuarii numarului de conii
Reducerea numarihi 20072011 |DGASPC  nrin |Centrele
din institutiile de tip serviciile de |rezidentiale.
1a 50% din numarul actnal snecialitate SPAS. ONG.
identificare de alternative Consiliul Local
confomitate cu
individuale ale
asistenta maternala. "
familiala etc)
Mediatizarea serviciilor oferite
centrele rezidentiale( DGASPC prin |Centrele
brosuri) 2008 serviciile de rezidentiale,

specialitate SPAS,ONG,

MAancilinnd T Anal

3. PROTECTIA SI ASISTAREA SPECIALIZATA A COPIILOR AFLATI IN SITUATII DE

RISC MAJOR (COPILUL STRAZII, COPILUL DELICVENT, COPILUL VICTIMA A

EXLOATARII, ABUZULUI, TRAFICULUI, RAPIRII)
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Obiective operationale Masuri Termene | Responsabili Parteneri
3.1. Prevenirea A(i:tiuni comqulitar_e pri_vin(% Semestrial |ISJ, [JP DGASPC,
delincventei educarea copiillor 1n spiritu e
juvenile respectului  fata de  lege, Autoritati locale

valorilor morale

Actiuni comunitare

responsabilizarea

constientizarea coniilor

familiilor acestora fata de 2008-2013 ISI.TIP DGASPC.

de risc si a Autoritati locale

incalcarii legii si normelor

conduita

Proorame de voluntariat Semestrial ISI. TIP DGASPC.

realizarea campaniilor Autoritati locale

informare( retea de voluntariat)
3.2. Prevenirea Demlarea de camnanii Semexstrial IST ASPITIP DGASPC nrin
consumuiui de droguri |prevenire si educare cu privire serviciile de
de substante asimilate Iriscurile ne care le snecialitate




acestuia in randul
/tinerilor.

consumul de droguri si
asimilate acestuia.

3.3. Asistarea Crearea de servicii snecializate |2008-2013 ASP IST.ONG.Comisi
. recunerare si unitati medico - sociale DGASPC de incluziune
reinteorarea sociala a recunerare. centre de consiliere. sociala
coboiilor/tinerilor servicii de educatie si
consumatori de profesionala ) nentru
/substante asimilate consumatori  de  droouri
acestuia. si familiilor |vederea reabilitarii si
acestora sociale a acestora

Programe de formare

snecialisti sub forma 2008-2013 DGASPC ONG

schimburi de experienta in tara

In strainatate
3.4. Prevenirea Realizarea. nrin Trimestrial DGASPC TTP. ONG. SPAS.
fenomenului traficului  |interinstitutionala. de 2008-2013 ISJ
conii mediatice locale

realizarea de materiale

informative (brosuri. nliante)

Tnfarmarea Q1 .

populatiei cu Dprivire Trimestrial DGASPC prin  {1JP. ONG. ISJ.

fenomenul traficului de
sanctiunile legale
traficanti si drepturile
victimelor

Realizarea unui studiu
privind

coordonatele  acestor  fante
sociale si

frecventelor:

categorie de varste:

de exploatare, rapire, trafic etc

Trimestrial

SeT'Vi.Cil‘l] de
specialitate

DGASPC nrin
serviciul de
specialitate

IST. ONG. SPAS

3.5. Dezvoltarea
sistemului de servicii de
asistenta si sprijin
destinate copiilor
repatriati si familiilor
acestora

Asistarea  copilulul
traficat, consiliere sociala,
psihologica si juridica

2008-2013

DGASPC

IPJ, SPAS, ONG

Crearea de alternative de
tip rezidential, pentru
recuperarea victimelor
traficului

2008-2013

DGASPC

IPJ, SPAS, ONG

echipei din ‘
cadrul compartimentului de
interventie 1n regim de urgenta

Formarea s1  perfectionarea [2008-2013

DGASPC

IPJ, SPAS, ONG
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3.6. Prevenirea parasirii |Campanii de informare si Trimestrial |DGASPC IPJ, 1JP, ONG,
teritoriului statului constientizare cu privire la 2008-2013 SPAS
roman sau ramanerea in (riscurile prezentate de
strainatate a copilului iesirea din tara fara insotitor
neacompaniat
Responsabilizarea si Permanent |DGASPC IPJ, 1JP, ONG,
constientizarea autoritatilor SPAS
publice locale si a altor
mstitutii de la nivelul
comunitatii cu privire la
necesitatea sesizarii tuturor
situatiiior de rise in care s-ar
3.7. Dezvoltarea Asistarea copilului 20072013 |DGASPC prin[IPJ,  Autoritati
sistemului de protectie a |repatriat, evaluarea si serviciille  de|locale, ONG
copilului repatriat monitorizarea familiei specialitate
Asigurarea protectiei de 2007-2013 |DGASPC prin|IPJ,  Autoritati
tip rezidential/familial serviciile  de|locale, ONG
cand reintegrarea in specialitate
familia naturala/extinsa nu este
Formarea s1  perfectionarea|2007-2013 |DGASPC prin|IPJ,  Autoritati
echipei din serviciile  de|locale, ONG
cadrul compartimentului de specialitate
interventie in regim de urgenta
3.8. Prevenirea Continuarea prin Trimestrial |DGASPC prin|ONG, IPJ,
extinderii fenomenului  |colaborare interinstitutionala  {2007-2013  |serviciul de|Autoritati locale,
copiilor strazii. pentru derularea de campanii specialitate. Mass-media
mediatice locale, inclusiv de
realizarea de materiale
info)rmative (brosuri, pliante
etc
Realizarea unui studiu 2008 Serviciul DGASPC,
privind evolutia  fenomenului social stradal|Autoritati locale,
"copiii strazii" la nivelul pentru  copii|ISJ, ONG.
judetului Gorj. strazii
Elaborarea si 2008 DGASPC, Autoritati locale,
implementarea unui plan de ONG ISJ, AJOFM
actiune la nivelul judetului
prin limitarea acestui
3.9. Dezvoltarea Continuarea actiunilor Permanent |DGASPC
sistemului de protectie a |stradale in scopul identificarii echipa de lucru
copilului strazii copiilor care traiesc/muncesc in stradala
strada si monitorizarea
fenomenului
Formarea si perfectionarea|permanent |PGASPC
echipei din cadrul serviciului echipa de lucru
stradala
Crearca de servicii  de|2007-2013 |DGASPC, Autoritati
consiliere si  (in)reintegrare ONG locale, AJOFM,
sociala si educationala a ISJ
copiilor strazii (centre de zi,
adaposturi de zi si de noapte,
forme de educatie non-formala)
Programe de integrarea007-2013 |DGASPC, Autoritati
profesionala a tinerilor care ONG locale, AJOFM,
provin din strada ISJ
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protectie a copilului aflat
in situatie de risc major.

centrului de primire a copilului
in regim de urgenta.

3.10 Prevenirea Actiuni comunitare (primarie, |Trimestrial |PGASPC, SPAS, ISJ, IPJ
comportamentelor scoala, politie, biserica) pentru|,yy7.9013 DMSSF ONG
abuzive, de neglijare si de |identificarea si monitorizarea
violenta impotriva situatiilor de risc.
copiilor. i .
Programe de informare privind|Trimestrial |DGASPC, SPAS, ISJ, IPJ,
consecintele comportamentelor|5ng7.0913 |PMSSF ONG
abuzive, de neglijare si de
violenta impotriva copilului
cat si a persoanei care
savarseste acest abuz
3.11. Dezvoltarea Asistarea specializata a copilului{2007-2013 |DGASPC, Autoritati
sistemului de protectie a |victima a abuzului si violentei, ONG, IJP Locale
copilului abuzat consiliere sociala, psihologica
si juridica a acestuia
Crearea de servicii specializate|2007-2013 | DGASPC, Autoritati
pentru interventia si asistarca ONG, 1JP Locale
copilului victima a abuzului,
neglijarii, violentei
Formarea si perfectionarea|2008-2013 |DGASPC, Autoritati
echipei din cadrul serviciului ONG, UP Locale
3.12 Asigurarea Stabilirea unor masuri pentru|2008 DGASPC DMSSEF,
masurilor de protectie interventia in regim de urgenta Prefectura,
speciala de tip Autoritati
familial/rezidential a Locale, ONG
copilului in caz de
calamitati si conflict Formarea unei retele de AMP-[2008-2013 |DGASPC DMSSF,
armat resursa pentru situatii de urgenta Prefectura,
Autoritati
Locale, ONG
Asigurarea protectiel in regim  (2008-2013 |DGASPC DMSSEF,
de urgenta Prefectura,
Autoritati
Locale, ONG
Sustinerea initiativelor pentru({2008-2013 |DGASPC DMSSF,
crearea de adaposturi pentru Prefectura,
situatii de criza Autoritati
Locale, ONG
3.13.Asigurarea Alocarea resurselor|Permanent | DGASPC
resurselor necesare in 2007-2013  |prin serviciul
desfasurarii activitatii de |conformitate cu  nevoile de specialitate

4. DIVERSIFICAREA SERVICIILOR DE ASISTENTA SOCIALA SI SPRIJIN PENTRU

TINERIL INCLUSIV PENTRU TINERI CU DIZABILITATI/CERINTE EDUCATIVE

SPECIALE

|Obiective operationale

Masuri

| Termene | Responsabili |

Parteneri
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4.1. Formarea si Derularea la nivelul serviciilor| Permanent |DGASPC ONG, AJOFM,
dezvoltarea de activitati ce au ca scop Autoritati locale
deprinderilor de viata |pregatirea pentru viata
independenta pentru independenta conform PIS
copiii si tinerii aflati in
sistemul de protectie
Incheierea de parteneriate cu| Permanent |DGASPC ONG, AJOFM,
alte  servicii si  institutii Autoritati locale
relevante pentru dezvoltarea
deprinderilor de  viata
independenta( parteneri
din sistemul educational,
organisme profesionale,
4.2. Dezvoltarea de Crearea de servicili care sal2008-2013 |DGASPC ONG, Autoritati
servicii de integare sustina  integrarea  socio- locale, AJOFM
socio-profesionala a profesionala a tinerilor si
tinerilor, inclusiv a tranzitia catre viata
celor cu cerinte independenta  (  locuinte
educative sociaie/protejate, centre de
speciale/handicap informare,  orientare  si
consiliere  socio-profesionala,
microferme etc)
Parteneriate pentru infiintarea| 2008-2013 |DGASPC ONG, Autoritati
de intreprinderi si ateliere locale, AJOFM
protejate. care sa faciliteze
Integrarea profesionala
eficienta a tinerilor, inclusiv a
celor cu handicap
4.3. Atenuarea Demersur1 pentru facilitarea| 2008-2013 |DGASPC ONG, Autoritati
factorilor de risc care |accesului la educatie si formare| Permanent locale, AIOFM
conduc la profesionala in conformitate cu
marginalizarea si cerintele pietii si abilitatile
excluderea sociala a
tinerilor Programe de prevenire si| 2008-2013 |[DGASPC ONG, Autoritati
combatere a  discriminarii locale
copiilor institutionalizati,
precum si pentru celelalte
categorii de copii romi aflati in
dificultate
Initiative pentru facilitarea| 2007-2013 |DGASPC ONG, Autoritati
accesului la o locuinta(| Permanent locale, AJIOFM
Partclaneriate cu autoritatile
acale)
Actiuni pentru facilitarea| 2007-2013 |DGASPC ONG, Autoritati
accesului cu sanse egale la un| Permanent locale, AJOFM

loc de munca

5. DEZVOLTAREA UNUI SISTEM DE MONITORIZAREA RESPECTARII DREPTURILOR

COPILULUI SI A COPIILOR BENEFICIARI AI SERVICIILOR DE PREVENIRE SI

PROTECTIE
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prevazute in strategia judeteana

5.1.Monitorizarea Actiuni de monitorizarea Si|[unar DGASPC prin
respectarii evaluarea calitatii activitatii servicille  de
drepturilor copilului serviciilor de protectie speciala specialitate
din cadrul DGASPC
Actiuni de monitorizare Si|Trimestrial |PDGASPC prin
evaluare a  stadiului serviciille  de
implementarii  obiectivelor specialitate

5.2.Implementarea unui

Reactualizarea permanenta a

Trimestrial

DGASPC prin

sistem de monitorizare a |bazei de date CMTIS serviciile de
copiilor beneficiari ai specialitate
servicilior de protectie
sociala Ateliere de lucru pentru|Trimestrial [DGASPC prin
elaborarea structurii bazei de serviciile  de
date integrativa pentru specialitate
beneficiarii  serviciillor  de
protectic  sociala(  copil  si

6. PERFECTIONAREA CONTINUA A PERSONALULUI CARE ISI DESFASOARA

ACTIVITATEA

IN DOMENIUL ASISTENTEI SOCIALE SI PROTECTIEI COPILULUI

DGASPC.

|Obiective operationale Masuri Termene | Responsabili Parteneri
6.1. Asigurarea nevoii de |Evaluarea nevoii de personal|Trimestrial [DGASPC prin
specialisti la nivelul calificat 2007-2013  |serviciul de
DGASPC in functie de specialitate
serviciile existente si Actiuni de recrutare, selectie si|Trimestrial [DGASPC prin
serviciile nou infiintate |angajare 20072013 |serviciul de
specialitate
6.2. Formarea Cursuri de calificare in meseria| Trimestrial |[DGASPC prin
personalului de de"lucrator social" 2007-2013  |serviciul de
specialitate din cadrul specialitate
serviciilor publice locale
de asistenta
sociala/compartimente
de asistenta sociala
6.3 Formarea continua  |Participarea la programe de|Trimestrial |DGASPC
a specialistilor din formare organizate de catre|2007-2013
cadrul DGASPC. ANPDC, INA, ONG-uri.
Evaluarea periodica si stabilirea| Apual DGASPC
nevoilor de formare a 2007-2013
personalului din cadrul )
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Organizarea de cursuri de|Trimestrial |DGASPC DMSSF
calificare in calitate de furnizor|2007-2013
de formare profesionala a
adultilor in profesii sociale.
7. CONSOLIDAREA PARTENERIATULUI PUBLIC- PRIVAT
Obiective operationale Masuri Termene | Responsabili Parteneri
7.1 Implicarea societatii Dezvoltarea de parteneriate|2007-2013 DGASCP ONG
civile , ONG-uri institutiide |[cu ONG-uri a  caror a Autoritati locale
cult recunoscute de lege in |activitate se incadreaza in Institutia u
elaborarea de proiecte care |domeniul protectiei copiiului. Prefectului
au ca obiectiv imbunatatirea [Dezvoltarea si consolidareal 2007-2013 DGASCP ONG Autoritati
activitatilor privind unei relatii de comunicare si CJ locale
protectia copilului si a colaborare permanenta cu Institutia
familiei. ONG-uri. Prefect ului
7.2 Promovarea si Intalniri pe tema| 2007-2013 DGASCP ONG
incurajarea actiunilor voluntariatului  la  niveiul
de voluntariat comunitatilor  locale in
scopul desfasurarii unor
actiyi‘tqti de protectie a
Organizarea s1 sustinerea de|2008-2010 DGASPC ONGISJ
programe de voluntariat - Autoritati Biserica
crearea unei retele de locale
voluntari
Mediatizare a actiunilor de{2008-2010 DGASPC ONG
voluntariat
7.3. Implicarea Organizarea unor intalniri|2008-2010 DGASPC
autoritatilor locale in ceea |zonale pentru evaluarea Autoritati
ce priveste imbunatatirea nevoilor si identificarea unor locale Prefectu
actiyitatilor de protectie a solutii realizabile ra
copilului. Acordare de asistenta tehnical 20082013 | DGASPC | Autoritati locale

in scrierea si implementarea
de proiecte care sa conduca la
imbunatatirea calitatii vietii
copiilor.

8. GESIONAREA EFICIENTA A RESURSELOR NECESARE DESFASURARII
ACTIVITATII DE ASISTENTA SOCIALA SI PROTECTIA COPILULUI

a directiei.

Obiective operationale Masuri Termene | Responsabili Parteneri
8,1 Asigurarea resurselor Alocarea fondurilor in Permanent DGASPC
pentru activitatea de baza functie de necesitati. 2007-2013
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1.

2.

B. Componenta: Protectia, integrarea si
incluziunea sociala
a persoanelor adulte cu handicap

1.CRESTEREA CAPACITATII INSTITUTIONALE SI ADMINISTRATIVE A DGASPC

Obiective operationale

Masuri

Termene

Responsabili

1.1 Continuarea reformei
la nivelul serviciiior
functionale ale DGASPC
si la nivelul structurilor
din subordinea DGASPC.

Imbunatatirea infrastructurii
sociale.
Reabilitare,extindere,modern
izare,amenajare a institutiilor
rezidentiale privind protectia
speciala a persoanelor cu
dizabilitati(Extindere capacitate
2;eabilitare,amenajare structuri
e
ingrijire etaj 3 la Complexul de
Recuperare  si  Reabilitare
Neuropsihiatrica pentru adulti
,,Balteni ** ;Extindere si dotare
structuri de ingrijire si asistenta
sociala Complexele Dobrita si
Suseni ;Reabilitare,amenajare,
modernizare  structuri  de
ingrijire si asistenta sociala-
Comlpexul Suseni )
Infintarea unui Centrul de zi de
recuperare motorie si
neuromotorie de tip
ambulatoriu pentru persoanele
cu handicap in Tg-Jiu

I acininta neataiata A A laciie

2008-2013

DGASPC,

Parteneri

Autoritatile
locale ONG
Institutii publice
de interes
judetean
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Imbunatatirea comunicarii intre Autoritatile
nivelurile de responsabilitate 20082013 IDGASPC locale ONG
locala, judeteana, nationala InstitutIl publice
de interes
judetean
Alocarea resurselor adecvate| 2008-2013 [Consiliul Autoritati locale
nevoilor persoanelor cu Judetean
handicap si1 administrarea lor DGASPC
corespunzator acestor nevoi
1,2.Imbunatatirea Implementarea unui sistem| 2008-2013 |DGASPC ASP - medici
modalitatilor de coerent si complex de stabilire specialisti
evaluare complexa a a gradului de handicap cu
persoanei cu handicap si |accent pe stabilirea
asigurarea a drepturilor |potentialului de integrare a
si facilitatilor prevazute |persoanei cu handicap
de legislatia in vigoare Eficientizarea procedurilor de| 20082011 |DGASPC DMSSF
obtinere a a drepturilor si CAS
facilitatilor ~ prevazute de Institutii publice I
legislatia in vigoare I
1.3. Transformarea Reevaluarea neriodica a ONG
institutiilor rezidentiale |socio-nsiho-medicala 2008-2013  |DGASPC Asociatii ale
existente din unitati persoanei  cu handicap persoanelor cu
nasive de internare si institutionalizata handican
sunraveghere. in
cu o nolitica activa de
integrare sociala a
nersoanelor cn handican
Derularea de nrograme
formarea  deorinderilor 2008-2013  |DGASPC ONG
autonomie persoanala si
dezvoltarea
persoanclor cu  handicap;
parteneriate locale
2. ASIGURAREA ACCESULUI LA SERVICII SOCIALE SI MEDICALE A
PERSOANELOR CU HANDICAP PREVENIREA INSTITUTIONALIZARII.
Obiective operationale Masuri Termene | Responsabili Parteneri
2.1 Promovarea Campanit de promovare a| 2008-2013 DGASPC ONG
accesului la serviciile accesului persoanelor cu Autoritati
necesare pentru a handicap la servicii sociale si locale
sustine integrarea medicale.
sociata si a preveni Seminarii organizate pe tema| 2008 DGASPC ONG
marginalizarea crearii  unor puncte de Autoritati
persoanelor cu informare a ..persoanclor cu locale Institutii
handicap handicap, dezvoltate la nivelul de interes
autoritatilor locale public
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2,2 Infiintarea de servicii [Evaluare de nevoi la nivelul 2008 DGASPC ONG
Servicii comunitare comunitatilor si a sistemului Autoritati local
integrate - centre de zi, |pentru fundamentarea unor utoritatt focale
centre de consiliere si  |proiecte ulterioare
informare atat pentru  [Identificare si accesare fonduri| 2008-2013 ONG
persoane cu handicap  [pentru realizarea obiectivului; DGASPC |\ | oritati Tocal
cat si pentru familiile  |claborare de proiecte in utoritatl focale
acestora, echipe mobile |narteneriat cu autoritati locale 0!)
pentru recuperareala | ONG
(cil(l)l;llill(;ll:lllllc ;ppilrescoeigf‘z Alocarea fondurilor necesare| 2008-2013 CJ ONG
b . .
mentinerii si sustineru acestor servicii Autoritati
reintegrarii in locale
comunita!tea
2.3 Dezvoltarea unor Ateliere de lucru cu| 2008-2009 DGASPC ONG
servicii socio-medicale |participarea reprezentantilor CAS
pentru ingrijirea CAS , ASP, Colegiul Mediciior ASP
persoanelor cu in scopul identificarii unor
afectiuni psihice. solutii pentru asigurarea
protectiei, ingrijirii persoanelor
Crearea unui serviciu socio-| 2008 -2009 |DGASPC ONG
medical de interes judetean ASP Autoritati
CAS locate
Constituirea unei retele de 2008-2009 DGASPC |ONG
grupuri de suport din Asociatii ale
reprezentanti ai familiilor parintilor/perso
persoanelor cu probleme anelor cu
psihice in scopul consilierii si handicap
sprijinului in recuperarea si
reintegrarea acestora
2.4. Asigurarea protectiei [Crearea unui ,,centru de tip| 2008-2013 DGASPC ONG
in regim de urgenta a respiro Autoritati
persoanelor cu handicap |Dezvoltarea activitatii 2008 DGASPC
aflate in situatie de risc  [serviciuiui de interventie in
major regim de urgenta.
Crearea unei linii telefonice de| 2008-2009 DGASPC
urgenta pentru sesizarea
cazurilor de abuz, neglijare si
trafic, discriminare a
persoanelor adulte cu handicap
2.5 Asigurarea accesului |Colaboarea cu Casa Judeteana| 2008-2009 DGASPC  [ONG
persoanelor cu handicap |de Pensii, CAS , ONG si CJp
la tratament balnear si stabilirea unui acord de CAS
recuperatoriu , la parteneriat in acest sens
dispozitive de asistare, [Identificare si accesare resurse| 2008-2013 DGASPC  [Asociatii ale
echipamente si mijloace |financiare pentru asigurarea cJ persoanelor cu
tehnice care sa raspunda |(dispozitivelor de asistare, handicap ONG
nevoilor de integrare si  |echipamente si mijloace
incluziune sociala tehnice care sa raspunda
nevoilor de integrare si
2.6. Promovarea Organizare de| 2008-2013 DGASPC |ONG

participarii persoanelor cu
handicap la activitati
cultural-sportive si de

seminarii/ateliere de lucru pe
aceasta tema
Participarea  persoanelor cu

handicap la

Asociatii ale
persoanelor cu
handicap
Autoritati
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petrecere a timpului Organizarea de activitati| 2008-2013 DGASPC  |[ONG
liber culturale, sportive in a DJS
parteneriat cu autoritati publice
si societatea civila cu prilejul
unor zile precum "Ziua
persoanei cu handicap" etc
Sustinerea participarii la| 2008-2013 DGASPC
concursuri sportive nationale si CJ
internationale a persoanelor cu
handicap
2.7. Accesibilizarea Promovarea conceptului "Acces| 2008-2013 DGASPC |ONG
mediului fizic, pentru toti" pentru a impiedica Asociatii ale
informational, a crearea de noi bariere si aparitia persoanelor cu
transportului si unor noi surse de discriminare handicap
locuintei. Autoritati
locale Institutii
de interes
judetean
Analiza stadiului accesibilizarii 2008 DGASPC
si stabilirea unor prioritati de
interventie si procentul anual de
realizare a acestora.
Identificare si accesare fonduri| 2008-2013 DGASPC |ONG
pentru realizarea actiunilor de Autoritati
accesibilizare a spatiilor locale Institutii
publice din judetul Gorj de interes
(spatiului n care judetean
functioneaza
compartimentul adulti, CJ,
institutii de invatamant,
trotuare etc)
Facilitarea accesului| 2008-2013 Autoritati
persoanelor cu handicap la publice locale
noile tehnologii DGASPC
Angajarea in aparatul adm| 2008-2013 Autoritati  |AJOFM
publice locale a interpretilor pubiice locale
autorizati ai limbajului DGASPC
mimico-gestula  si  pentru
persoanele cu cecitate
3. CONSOLIDAREA PARTENERIATULUI PUBLIC-PRIVAT
Obiective operationale Masuri ] Termene | Responsabili  Parteneri |
3.1. Implicarea societatii Dezvoltarea de parteneriate| 2008-2013 DGASPC ONG
civile ONG-uri, asociatii cu ONG-uri a caror activitate cl Autoritati
ale persoaneior cu este centrata pe problematica Institutia locale Asociatii
handicap institutii de cult |persoanclor adulte cu Prefectului | ale persoanelor

recunoscute de lege in

handicap

cu handicap
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implementarea de proiecte
care sa conduca la
imbunatatirea calitatii
vietii persoanelor cu
handicap din comu nitate

elaborarea de proiecte care |Dezvoltarea si consolidarea| 2(008-2013 DGASPC ONG
au ca obiectiv unei relatii de comunicare si a Autoritati
imbunatatirea calitatii vietii |colaborare permanenta cu Institutia  |locale Asociatii
persoaneior cu handicap ONG-uri, asociatii ale Prefectului | ale persoanelor
persoanelor cu handicap cu handicap
3.2. Promovarea si Intalniri  pe tema| 2008-2013 DGASPC ONG
incurajarea actiunilor voluntariatului 1a nivelul Asociatii ale
de voluntariat comunitatilecr ~ locale in persoanelor cu
scopul  desfasurarii  unor handicap
activitati de sprijin a
persoaneior cu handicap
si a familiilor acestora.
Organizarea si sustinerea de| 2008-2010 DGASPC ONG
programe de voluntariat - Autoritati ISJ
crearea unei retele de utoritati Biserica
voluntari locale
Mediatizare a actiunilor de| 2008-2013 DGASPC ONG
voluntariat
3.3.Implicarea autoritatilor |Organizarea unor intalniri| 2008-2009 DGASPC
locale in gestionarea zonale pentru evaluarea Autoritati
problematicii persoanei cu  |nevoilor si identificarea unor locale
handicap solutii realizable Prefectura
Alocarea de resurse adecvate| 2008-2013 Autoritati
nevoilor persoanelor cu locale
handicap ; sustinerea
serviciilor nou create
Acordare de asistenta 2008-2013 DGASPC | Autoritati
tehnica in scrierea si locale

4. PROMOVAREA FURNIZARII UNOR SERVICII DE CALITATE CARE SA
RASPUNDA NEVOILOR INDIVIDUALE ALE PERSOANEI CU HANDICAP

Obiective operationale

4.1. Implementarea
standardelor de calitate
pentru serviciile specializate

Masuri Termene | Resnonsabili Parteneri

Elaborarea metodologiei de| 2007-2009 DGASPC

lucru adaptata

caracteristicilor persoanelor

Personalizarea spatiilor| 2007-2012 DGASPC

individuale si comune

destinate protectiei

beneficiarilor.

Realizarea unui sistem de| 2007-2009 DGASPC

informare si consultare a

beneficiarilor
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Implementarea metodologiei| 2007-2009 DGASPC
de lucru si monitorizarea
periodica a calitatii

4.2. Asigurarea instruirii Elaborarea si implementarea| 2007-2013 DGASPC

si formarii continue a Planului Judetean privind

personalului implicat in formarea personalului din

protectia si ingrijirea sistemul de protectie a

persoanei cu handicap persoanelor cu handicap
Instruirea  periodica  a| 2007-2013 DGASP Autoritati
asistentilor personali si a C bli
asistentilor personali publice
profesionisti locale

4.3. Promovarea Intalniri cu furnizorii privati| 2008-2013 DGASPC ONG

contractarii serviciilor de servicii acreditati CJ

sociale de catre autoritatiie |Realizarea unui studiu in

administratiei locale catre  [scopul evidentierii costurilor

furnizor privati acreditati |medii de ingrijire

de servicii in domeniul

protectiei persoanei cu

handicap Contractarea de servicii catre|  2008- DGASPC ONG
furnizorii privati. 2013 a

4.4. Asigurarea ponderii Recrutare, selectie si angajare| 2007-2013 DGASPC

personalului de specialitate |a personalului de specialitate cl

angajat in sistemul de necesar  asigurarii  unor

protectie a persoanelor cu |[servicii de calitate

handicap in raport cu beneficiarilor: completarea

tipurile de servicii. statului de personal in
special la nivelul serviciilor

5. ASIGURAREA SERVICIILOR DE SPRIJIN PENTRU FAMILIILE CARE AU IN
COMPONENTA PERSOANE CU HANDICAP

| Obiective operationale

Masuri

5.1. Identificarea
permanenta a nevoilor de
sprijin familial

Evaluarea
individuala multidisciplinara
a persoanei cu handicap
si a conditiilor necesare
implementarii programului
individual de reabilitare si
integrare sociala/ planului

Termene
2007-2013

Responsabili
DGASPC
Autoritati

publice locale

Parteneri
ONG

calificarea asistentilor

Monitorizarea 2007-2013 DGASPC ONG
implementarii programelor Autoritati
individuale de recuperare si publice locale
Evaluarea nevoii de sprijin | 2007-2009 DGASPC
a familiei in mediul ei de Autoritati
viata publice locale
5.2. Profesionalizarea Evaluarea retelei de 2007-2008 DGASPC
retelei de asistenti personali |asistenti personali existenta Autoritati
si crearea unei baze de date. publice locale
Instruirea st 2007-2009 DGASPC Autoritati

publice locale
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Crearea unei retele de|2007-2012 EGtASF(tj ONG
. . . utoritati
i a.51s‘Fen.t1 per1s'o~na11 publice locale
5.3. Dezvoltarea serviciilor |Evaluarea nevoilor de 2008-2013 DGASPC ONG
sociale comunitare servicii si sustinerea Autoritati
integrate : centre de zi, initiativelor autoritatilor publice locale
servicii de ingrjire la locale in realizarea acestor
domiciliu, locuinte prin alocarea de resurse
protejate care permit bugetare/extrabugetare ;
mentinerea persoanei cu sustinerea initiativelor
handicap in propriul mediu |persoanelor juridice,
de viata, familie si publice sau private,
comunitate nstitutiilor de cult
5.4. Promovarea si Responsabilizarea familiei | 2007-2013 DGASPC, ONG
sustinerea mediului cu privire la nevoile de Autoritati
familial ca fiind mediul cel |ingrijire si reabilitare a publice locale
mai favorabil protectiei si  |persoanei cu handicap
ilnaglf(li]ilgllppersoanel o Campanit de promovare |2007-2013 DGASPC, ONG
) a alternativelor de tip Autoritati
familial pentru integrarea / publice locale
reintegrareca in  familie
a persoanelor cu handicap
6.CRESTEREA GRADULUI DE OCUPARE PROFESIONALA A PERSOANELOR CU
HANDICAP
6.1 Promovarea accesului la [Evaluarea complexa si[2007-2013 DGASPC ISJ
educatie si formare orientarea scolara in functie
profesionala corelata cu de potentialul
nevoile persoanei cu copilului/tanarului
handicap in vederea Campanii de promovare a|2007-2013 DGASPC ONG
cresterii sanselor de conceptelor de educatie ISJ
integrare sociala timpurie, educatie pentru toti
si educatie continua
Aplicarea  si 2007-2013 IS
monitorizarea curriculelor si
a programelor scolare
adaptate caractersticilor
copilului/tanarului
cu handicap
Asigurarea scolarizarii  1a|2008-2013 ISJ
domiciliu a persoanelor cu
handicap nedeplasabile
Monitorizarea scolarizarii la|2008-2013 ISJ
domiciliu a persoanelor cu
handicap nedeplasabile.
Derularea de  programe|2008-2013 DGASPC AJOFM
privind reconversia ISJ

profesionala a persoanclor cu
handicap si coreclarea
pregatirii profesionale a
acestora cu cerintele pietii
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Derularea de programe care
au ca obiectiv dezvoltarea
abilitatilor persoanelor cu
handicap

2008-2013

DGASPC
ISJ

ONG

6.2 Implicarea
angajatorilor.

Stabilirea unei comunicari
permanente intre DGASPC,
AJOFM si ONG -uri in ideea
dezvoltarii  unui  sistem
eficient de formare si
orientare profesionala
angajare in munca a
persoanelor cu handicap

2007-2009

DGASPC

AJOFM
ONG

Desfasurarea unor actiuni de
informare a angajatorilor
privind dreptul la munca a
persoanelor cu handicap

2007-2009

DGASPC

AJOFM

Intalniri de lucru la nivel
"inalt" cu oameni de afaceri
din judet in vederea
infiintarii de servicii formate
din ateliere protejate si
locuri de munca adaptate la
nivel judetean

2008

DGASPC
a

AJOFM
Agenti
economici ONG

Colaborarea cu mass- media
in vederea cresterii gradului
de constientizare  si/sau
sensibilizare a comunitatii cu
privire potentialul, abilitatile
si contributia persoanei cu
handicap la piata muncii

2007-2013

DGASPC

Mass-media

6.3 Asigurarea serviciilor
de sprijin la angajare si
post - angajare

Facilitarea accesului
persoanelor cu handicap la
informatii  referitoare la
oportunitatile de angajare.

2007-2013

DGASPC

AJOFM

Organizarea unor burse
de locuri de munca
pentru  persoanc cu
handicap

2007-2013

DGASPC
cJ

AJOFM
Agenti economici
ONG

Realizarea unor baze de
date in vederea evidentei
potentialului fortei de
munca in randul
persoanelor cu handicap

2007-2013

DGASPC

AJOFM

Crearea unul serviciu de
asistenta si sprijin a
persoanai cu handicap in
vederea angajarii

2008-2010

DGASPC

ONG

Realizarea de proiecte
avand ca scop cresterea
gradului de ocupare a
persoanelor cu handicap

2008-2013

DGASPC

ONG
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7.PROMOVAREA IMAGINII PERSOANEI CU HANDICAP

Obiective operationale Masuri Termene | Responsabili Parteneri
7.1. Informare / educare /|Informarea si sensibilizarea| 2007-2013 |DGASPC autoritati locale
promovarea imaginii|opiniei publice asupra ’ ONG
persoanelor cu handicap drepturilor persoanelor cu
handicap in vederea
imbunatatirii imaginii publice
a acestor persoane.
Perularea) unor _a,ctiurlli 2007-2013 |DGASPC, ONG
programe) cu privire la e
evitarea etichetarii  si autoritati locale
discriminarii persoanclor cu
handicap
Editare pliante, brosuri sif 2007-2013 |DGASPC, ONG
alte materiale informative si
promotionale

8. ASIGURAREA SERVICIILOR DESTINATE PROTECTIEI PERSOANELOR

VARSTNICE AFLATE IN DIFICULTATE

QObiective operationale Masuri Termene | Responsabili Parteneri
8.1. Implicarea autoritatilor |Infiintarea unui| 2007 - 2009 DGASPC
locale in procesul de|compartiment specializat
imbunatatire a calitatii|destinat asistentei sociale a
vietii persoanei varstnice|persoanelor varstnice.
aflata in dificultate prin
continuarea procesului deRealizarea unui studiu cu| 2007-2009 DGASPC ONG, Institutii
descentralizare ..o Slprivire la  calitatea  vietii publice,
asigurarea serviciilor |persoanelor varstnice. Autoritati locale.
specifice nevoilor acestora.

8.2. Crearea unor servicii  |Crearea premiselor in vederea| 2007-2013 DGASPC |ONG,

de ingrijire destinate extinderti retelei de ingrijitori Autoritati

persoanelor varstnice. la domiciliu. locale.
Elaborarea planului judetean| 2007-2010 | DGASPC  |Autoritati locale

de masuri destinat protectiei
sociale a persoanelor

varstnice.
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Dezvoltarea serviciilor de
ingrijire la domiciliu si a
unor servicii alternative cum
ar fi: locuinte proteiate,
centre de tip "respiro"
pentru familiile care au in
Ingrijire persoane varstnice.

2007-2013

DGASPC

ONG,
Consiliile locale,
DMSSEF.

9. ASIGURAREA SERVICIILOR DESTINATE PROTECTIEI PERSOANEI ADULTE
AFLATA IN DIFICULTATE (personae fara adapost, fara sustinere familiala, victime ale

violentei in familie)

Obiective operationale i Masuri Termene | Responsabili Parteneri
. Dezvoltarea|Infiintareca unui Centru de 2008-2013 Asociatia DGASPC-
si zi de recuperare motorie si Gorj, Primaria
diversificarea serviciilor neummotgﬁe de tip Persognelor cu Tg-Jiu, ASP-
destinate persoanelor adulte|ambulatoriu pentru Handicap din Gorj
aflate in situatie de risc|persoanele cu handicap in Oltenia
(persoane fara adapost, fara municipiul Tg-Jiu
sustinere familiala, victime ~
ale violentei in familie) Derularea unor campanii de | 2008-2013 | DGASPC ONG,
prevenire a marginalizarii si Autoritati
excluderii sociale a locale, ISJ
persoanelor adulte fara
adapost.
Infiintarea unui Centru 2008-2013 DGASPC ONG.
social cu destinatie Autoritati
multifunctionala pentru locale
tinerii aflati in situatie de risc
(tinerii care parasesc
sistemul de protectie a
copilului dupa implinirea
varstei de 18 ani)
PRESEDINTE, CONTRASEMNEAZA ,
ION CALINOIU SECRETAR GENERAL AL
JUDETULUI
Z0OICA ZAMFIRESCU
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ANEXAnnr...............
la Hotararea Consiliului Judetean Gorj
JA SO [ 2008

PLANUL JUDETEAN DE
RESTRUCTURARE/INCHIDERE A

INSTITUTIILOR REZIDENTIALE
DESTINATE PROTECTIEI SPECIALE A
PERSOANELOR ADULTE CU

HANDICAP
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CONSILIUL JUDETEAN GORJ
DIRECTIA GENERALA DE ASISTENTA SOCIALA
SI PROTECTIA COPILULUI

PLANUL JUDETEAN DE
RESTRUCTURARE/INCHIDERE A

INSTITUTIHHLOR REZIDENTIALE DESTINATE
PROTECTIEI SPECIALE A PERSOANELOR
ADULTE CU

HANDICAP

Obiectivul general al Planului este reforma sistemului de
protectie a persoanelor cu handicap din sistemul rezidential de pe
raza judetului Gorj, prin implementarea Strategiei Nationale pentru
protectia , integrarea si incluziunea sociala a persoanelor cu
handicap in perioada 2006-2013— H.G.R. nr.1175/29.09.2005

Numar complexe de servicii sociale = 4

1) Complexul de Recuperare si Reabilitare Neuropsihiatricad pentru Adulti
»Bilteni” cu urmatoarele servicii de specialitate:
-Centrul de recuperare si reabilitare;
-Centrul de recuperare si reabilitare neuropsihiatrica;
Aceste centre asigura gazduire, ingrijire personala, recuperare, integrare/reintegrare
profesionala.

- Localitatea Tg-Jiu, str. Ec. Teodoroiu, nr. 365,

jud. Gorj

- capacitatea 130

- Dbeneficiari 130
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Nr.cladiri(pavilioane+anexe) =P+3 E, din care functional P+2 E (etajul 3 nu
este amenajat)

Situatia juridica a cladirilor : proprietate a Consiliului Judetean Gorj
Nr.pavilioane cazare: 1, capacitate totala=130 locuri

Capacitate pe pavilion cazare:

-Parter 32 locuri-32 beneficiari

-etaj 1, 48 locuri-48 beneficiari

-etaj 2, 50 locuri-50 beneficiari

Nr.total persoane asistate: 130

2) Complexul de Ingrijire si Asistenta Dobrita cu urmatoarele servicii de
specialitate:

-Centrul de ingrijire si recuperare pentru persoana adulta cu abilitati medii;
-Compartimentul medical, reeducare si recuperare;

-Compartimentul psiho-social si educativ;

- localitatea Com. Runcu, sat Dobrita, jud. Gorj
- capacitatea 50
- beneficiari 47

Nr.cladiri(pavilioane+anexe) =7 ( 2+5)

Anul constructiei: 1932; 1976; 1996; 1997; 2%2000;2001

Situatia juridica a cladirilor : proprietate a Consiliului Judetean
Nr.pavilioane cazare: 2, capacitate totala=50

Capacitate pe pavilion cazare: 34, 16

Nr.total persoane asistate: 47

3) Complexul de Ingrijire si Asistenta Suseni cu urmatoarele servicii de
specialitate:
-Centrul de ingrijire si recuperare pentru persoana adulta cu abilitati medii;
-Centrul de ingrijire si recuperare pentru persoana adultd cu handicap grav;
-Centrul de criza pentru adulti;
-Compartimentul medical, reeducare §i recuperare;
-Compartimentul psiho-social si educativ
- localitatea Com. Runcu, sat Suseni, jud. Gorj
- capacitatea 100
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- beneficiari- 97

Nr.cladiri(pavilioane+anexe): =10 ( 2+8)

Anul constructiei: 1961, 1963, 1989, 31963, 1978, 1992, 2*1995
Situatia juridica a cladirilor : proprietate a Consiliului Judetean
Nr.pavilioane cazare: 2

Capacitate pe pavilion cazare: 60, 40

Nr.total persoane asistate: 97

4) Complexul de Servicii Comunitare, cu Sectii Protejate, pentru Recuperare-
Reabilitare a Persoanelor cu Handicap si Formare Profesionala Tg.Carbunesti
cu urmatoarele servicii de specialitate:-
1. Centrul de recuperare gi reabilitare:(asigura gazduire, ingrijire
personala, recuperare, integrare/reintegrare profesionala )
1.1. Compartimentul medical, reeducare si recuperare;
1.2. Compartimentul psiho-social si educativ;
.2. Unitatea protejata ,,Sf. Constantin”:
.2.1. Sectia tamplarie;
.2.2. Sectia horticultura;
.2.3. Sectia brutdrie;
.2.4. Sectia croitorie;
2.5. Sectia carmangerie;
.2.6. Sectia zootehnie;
3. Centrul de formare profesionala:
.3.1. Sectia bucatarie;
3.2. Sectia coafura;
3.3. Sectia prelucrarea laptelui

- localitatea Tg- Carbunesti, str.Eroilor, nr 81.jud. Gorj
- capacitatea- 36 (Centrul de recuperare si reabilitare)
- beneficiari- 36

Nr.cladiri(pavilioane+anexe): = 6 (1 pavilion+5 anexe)
Anul constructiei: 2003
Situatia juridica a cladirilor : proprietate a Consiliului Judetean

Nr.pavilioane cazare: 1
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Capacitate pe pavilion cazare: 36 (Centrul de recuperare si reabilitare)

Nr.total persoane asistate: 36

1. INVENTARIEREA INSTITUTIILOR DE PROTECTIE

SPECIALA

DESTINATE PERSOANELOR ADULTE EXISTENTE IN JUDETUL GORJ
In prezent, in cadrul Directiei Generale de Asistenta Sociala si Protectia
Copilului Gorj functioneaza 4 institutii de protectie speciala destinate persoanelor
adulte in care sunt ocrotite un numar de 310 ( 302 persoane cu certificate de
handicap si 8 persoane fara certificate de handicap).

Nr. | Institutia rezidentiala Capacitatea | Numar beneficiari Din alte
crt Din judetul Gorj judete
Cu Fara Cu Fara
certificate | certificat | certificate | certificat
de e de
handicap handicap
1. CIA SUSENI locuri -100 88 - 9 -
beneficiari -
97
2. CIA DOBRITA Locuri- 50 38 5 1 3
beneficiari -
47
3. CRRNA BILTENI Locuri 130 79 - 51 -
Beneficiari-
130
4, CSCSPRRPHFP de locuri 36 31 - 5 -
TG.CARBUNESTI beneficiari 36
5. TOTAL Beneficiar 236 5 66 3
310

Mentionam si faptul ca, in prezent, in centrele de plasament pentru copilul
cu handicap din cadrul Directiei Generale de Asistenta Sociala si Protectia
Copilului sunt ocrotiti un numar de 25 tineri cu varsta cuprinsa intre 18 — 29 de ani.
Acesti tineri vor trebui preluati in servicii rezidentiale/ nerezidentiale destinate
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persoanelor adulte conform tipologiei handicapului, situatiei sociale, abilitatilor si
deprinderilor fiecaruia.

Prin raportare la Standardele de Calitate pentru Centrele Rezidentiale de
Protectie Speciala pentru Adulti constatam faptul ca la nivelul judetului Gorj din
cele 4 centre, 3 institutii de protectie speciala destinate persoanelor adulte nu
indeplineste in totalitate criteriile prevazute in aceste documente, plecand de la
numarul beneficiarilor raportat la suprafata locuibila pana la calitatea serviciilor
oferite acestora. Deficiente se inregisteaza si in ceea ce priveste numarul si calitatea
personalului care lucreaza in aceste unitati.

IL. EVALUAREA INSTITUTIILOR PROPUSE PENTRU
RESTRUCTURARE/INCHIDERE

6. Complexul de Ingrijire si Asistenta Dobrita

Prezentare generala
* Localizare: Complexul de Ingrijire si Asistenta Dobrita este situat in comuna
RUNCU la o distanta de 20 de Km de Tg-Jiu.
= Capacitate: 50 locuri
* Numar beneficiari: 47 beneficiari
= Numar pavilioane cazare : 2 pavilioane

1.2. Conditiile oferite in institutie: Nu exista spatii suficiente pentru desfasurarea
unor activitati de recuperare, reabilitare, socializare, cabinete pentru specialisti,
cabinete medicale etc. Bucataria si sala de mese se afla intr-un stadiu avansat de
uzura. Dormitoarele sunt supraaglomerate (10-12 persoane/dormitor) si lipsite de
orice element personalizant.

1.3. Beneficiari

» Distributia persoanelor rezidente in CIA

Numar persoane cu certificat de | Numar persoane fara certificate de
handicap 39 handicap 8

Gorj Alte judete Gorj Alte judete

38 1 5 3

> Distributia pe tip de handicap si sex
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Tip de handicap | Femei Barbati
CH | Fara CH Fara CH
CH
Fizic 4 2
Somatic 1 -
Auditiv 2 -
Vizual - 1
Mental 13 9
Neuropsihic 2 3
Asociat 2 -
HIC/SIDA - -
CAZ SOCIAL - 4 |- 4
TOTAL 24 4 15 4

> Distributia pe grupe de varsta

Varsta Nr. total Femei Barbati
29 ani 1 1 -

45-50 1 - 1

50-55 2 - 2

55-60 3 2 1

60-65 3 1 2

65-70 4 3 1

Peste 70 33 21 12
Total 47 28 19

1.4. Personal
Unitatea are personal calificat in numar suficient si pregatit corespunzator.
Conducerea unitatii este asigurata de un director care are studii superioare.

1.5. Analiza datelor

- cladirea in care functioneaza unitatea in prezent nu corespunde standardelor de
calitate deoarece:

- - lipsa bara sprijin scari standard 7.4. ;

- nu este respectat spatiul propriu din dormitoare pentru fiecare
(suprafata/beneficiar),situatiec care duce la nerespectarea conditiilor cu dotare
mobilier ;
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- nu exista toalete accesibile separate pe sexe suficiente ptr nr.beneficiarilor din
centre ;

- nu exista toalete adaptate ;

- nr. bailor (dususrilor) nu este suficient pt.r nr. beneficiarilor ;

- nu exista baie adaptata ;

- nu este respectat standard 10.8 privind spatiul destinat lenjeriei, la nivel de
modul ;

- partial respectat standard 11.1 privind spatiile cumune ;

- partial standard 11.2 amenajare, dotare si adaptare a spatiilor comune.

- 83% beneficiari sunt incadrati intr-un grad de handicap ;

- 17 % beneficiari nu au certificat de handicap

- un procent ridicat (81%) din totalul persoanelor institutionalizate il reprezinta
persoanele situate in categoria de varsta peste 60 de ani

- 20 beneficiari din totalul de 39 de beneficiari cu certificate de handicap si varsta
pana in 70 ani au fost identificati cu abilitati medii.

1.6. Stabilirea prioritatilor si modalitati de realizare

Conform datelor prezentate si pentru a fi respectate standardele minime
obligatorii, precum si dezvoltarea servicilor sociale in functie de cerintele

beneficiarilor, se impune :
RESTRUCTURAREA INSTITUTIEI

NR. PAVILIOANE DESTINATE PENTRU GAZDUIREA SI
RECUPERAREA BENEFICIARILOR VOR FI =3
Capacitatea totala a Complexului de Ingrijire si Asistenta Dobrita va fi 70
locuri, cu urmatoarea structura :
3) CENTRUL DE RECUPERARE REABILITARE (Pavilion Central A+
Pavilion B =10 locuri)
- Capacitatea = 20 locuri ;
1.4Compartimentul medical reeducare-recuperare
1.5Compartimentul psiho-social educativ ;
1.6Compartimentul administrativ.
4) CENTRUL DE INGRIJIRE SI ASISTENTA = 50 locuri

2.1. Centrul de Ingrijire si Asistenta pentru persoane cu handicap = 50 locuri se
va realiza prin extinderea capacitatii aprobat prin H.G. 1424/4 .12.2007 prin
constructie noua imobil P + 1 ;

Prin aceasta constructie:

- se diversifica serviciile sociale in functie de cerintele beneficiarilor;
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- se respecta standardele minime de calitate a serviciilor sociale prevazute a
Ordinului ANPH.Nr.205/2005 ;
- cresterea capacitatii Complexului de Ingrijire si Asistenta Dobrita de la 50 -
70 locuri permite — preluarea beneficiarilor din alte judete ;

- solutionarea cazurilor noi ;
- Extinderea si dotarea ,, Centrului de ingrijire si asistenta Dobrita” prin
constructia noua a unui pavilion P+1- 50 locuri pentru persoane cu handicap
este necesara pentru creearea conditiilor de cazare si masa, conform standardelor
minime de calitate pentru centre rezidentiale destinate persoanelor adulte cu
handicap conform Ordinului nr. 205/ 17 iunie 2005 al Presedintelui Autoritatii
Nationale pentru Persoanelor cu Handicap care prevede ca” fiecare beneficiar sa
detina un spatiu propriu intr-un dormitor care poate fi ocupat de cel mult 3
beneficiari ( 6 m” pentru un beneficiar)”. Fiind institutie publica de maxim interes
judetean pentru care exista numar mare de solicitari in vederea internarii din randul
persoanelor adulte cu handicap din judetul Gorj, se impune extinderea capacitatii
prin proiectul propus si aprobat prin H.G. 1.424/04.12.2007. Totodata se impune
reactualizarea documentatilor tehnice( studiu fezabilitate, avize/aprobari, certificat
urbanism,etc.) necesare intocmirii proiectului tehnic de extindere capacitate prin
constructie noua imobil P+1.
Obiective propuse:
-asigurare utilitati necesare obiectivului (alimentare cu apa, canalizare fosa
septica,;
-proiectare si asistenta tehnica
-sistematizare pe orizontala
-constructii +instalatii sanitare + canalizare
-instalatii termice interioare si centrala termica(combustibil solid)
-instalatii electrice
-achizitie grup electrogen
-instalatie climatizare
-achizitionare si montare ascensor interior pentru persoane
-dotare echipament electrocasnic
-dotare mobilier
-dotare aparatura echipament informatic si audio-video
-dotare cazarmament
-dotare aparatura medicala si recuperare
-achizitionare autoturism ( Dacia Logan 5 locuri, diesel)
-achizitionare autoutilitara salvare (ecipata cu dotarile si echipamentele aferente,
diesel)

Conform planului de restructurare, Complexul de Ingrijire si Asistenta
Dobrita va avea urmatoarele servicii de specialitate:
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1.Centrul de ingrijire si asistenta (CIA)-50 locuri

2. Centrul de recuperare reabilitare-20 locuri (asigura beneficiarilor gazduire,
ingrijire personala, recuperare, integrare/reintegrare profesionala)

2.1 Compartimentul medical, reeducare si recuperare;

2.2 Compartimentul psiho-social si educativ;

7. Complexul de Recuperare si Reabilitare Neuropsihiatrica pentru adulti
« Bilteni »

2.1. Prezentare generala

= Localizare: CRRNA « Bilteni « se afla in loc Tg-Jiu, la o distanta de 5 km de
centru urban.

= Capacitate: 130 de locuri :

-Centrul de recuperare-reabilitare-50 locuri

-Centrul de recuperare —reabilitare neuropsihiatrica-80 locuri

* Numar beneficiari: 130 beneficiari

* Numar pavilioane cazare : P+3 E, din care functional P+2 E (etajul 3 nu
este amenajat)

2.2. Conditiile oferite in institutie:

Institutia este racordata la reteaua de curent electric, la reteaua de apa si
canalizare , dispune de un sistem propriu de termoficare.

Unitatea dispune de cabinet psihologic, sala de fiziokinetoterapie, club de zi,
statie radio, de 2 cabinete medicale, 2 sali de tratament, 1farmacie, si birouri
pentru personalul asistential si administrativ.

Spatiile de locuit — dormitoarele — sunt spatioase cu mobilier sau
suprafata camerelor sunt 40 mp la 4-5 beneficiari ( 7-10 beneficiari/dormitor)
si au un aspect depersonalizat, chiar daca mobilierul este nou sau au fost
renovate.

Blocul alimentar neceesita o recompartimentare pentru a rerspecta
normele sanitare.

2.3. Beneficiari

» Distributia persoanelor rezidente in CRRNA Bilteni
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Numar persoane cu certificat de

Numar persoane fara certificate de

handicap handicap
Gorj Alte judete Gorj Alte judete
CRR | CRRN | CRR CRRN |CRR | CRRN | CRR CRRN
50 80 - - - - - -
> Distributia pe tip de handicap si sex
Tip de | Femei Barbati CH CH
handicap Permanent Revizuibil
CRR | CRRN | CRR | CRRN | CRR | CRRN | CRR | CRRN
Fizic 2 9 2 7 4 16 - -
Somatic - - - - - - - -
Auditiv - 1 - - - 1 - -
Vizual - 1 - 1 - 2 - -
Mental 20 28 26 28 33 56 13
Neuropsihic | - - - 1 - 1 - -
Asociat - 1 - 2 - 3 - -
Boli rare - - - 1 - 1 - -
Total 22 40 28 40 37 80 13 -
» Distributia pe grupe de varsta

Varsta Femei Barbati TOTAL

CRR | CRRN |CRR |CRRN |CRR |CRRN
20-25 11 23 10 16 21 39
25-30 1 8 7 15 8 23
30-35 6 5 3 5 9 10
35-40 4 4 6 3 10 7
40-45 - - 2 1 2 1
45-50
50-55
55-60
60-65
65-70
Peste 70
Total 22 40 28 40 50 80
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2.4. Personal
Institutia are personal calificat in numar sufficient si pregatit corespunzator
Conducerea unitatii este asigurata de un director care are studii economice,
un director adjunct, un contabil sef.

2.5. Analiza datelor:

- cladirea in care functioneaza unitatea, in prezent, este renovata si reamenajata si
prezinta potential pentru crearea de servicii rezidentiale care sa corespunda
standardelor de calitate.

- numarul de beneficiari nu depaseste capacitatea proiectata a cladirilor (130
beneficiari - 130 de locuri )

2.6. Stabilirea prioritatilor si modalitati de realizare
In prezent, in centrele de plasament pentru copilul cu handicap din cadrul
Directiei Generale de Asistenta Sociala si Protectia Copilului sunt ocrotiti un numar
de 25 tineri cu varsta cuprinsa intre 18 — 29 de ani. Acesti tineri vor trebui preluati
in servicii rezidentiale/ nerezidentiale destinate persoanelor adulte conform
tipologiei handicapului, situatiei sociale, abilitatilor si deprinderilor fiecaruia.
Numarul mare de cereri a persoanelor cu handicap care necesita protectie
speciala pentru  institutionalizare cu domiciliul in judetul Gorj, preluarea
beneficiarilor din alte judete, precum si preluarea tinerilor care au depasit varsta de

18 ani din centrele de plasament pentru copilul cu handicap, precum si pentru a fi

respectate standardele minime de calitate pentru centre rezidentiale, destinate

persoanelor adulte cu handicap conform ordinului nr.205/17 iunie 2005 al

Presedintelui Autoritatii Nationale pentru Persoanele cu Handicap care prevade ca,,

fiecare beneficiar sa detina un spatiu propriu intr-un dormitor care poate fi ocupat

de cel mult 3 beneficiari (6 m.p. pentru un beneficiar) ,, se impune:

— Extindere capacitate, reabilitare, amenajare si modrernizare structuri de
ingrijire, etaj 3 la Complexul de Recuperare si Reabilitare Neuropsihiatrica
pentru Adulti « Bilteni » ;

prin amenajarea etajului Il , cu scopul maririi de capacitate a centrului. Mentionam

ca parterul, et.1+et.2 sunt functionale, etajul 3 nefiind amenajat , urmand ca

amenajarea lui sa se faca in baza proiectului propus si aprobat prin H.G.

1424/04.12.2007.

Prin dezvoltarea serviciilor sociale obtinute prin marirea capacitatii complexului
vom avea :

1) CENTRUL DE RECUPERARE-REABILITARE cu o capacitate de 90 locuri ( 50
locuri existente la etajul 2 + 40 locuri prin amenajare etaj 3) ;
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2) CENTRUL DE RECUPERARE SI REABILITARE NEUROPSIHIATRICA (parter
P+1) cu o capacitate de 80 locuri.
Descrierea activitatilor propuse a fi realizate in cadrul proiectului:
-Proiectare si asistenta tehnica
-Constructii interioare
-Instalatii sanitare, obiecte sanitare
-Instalatii termice interioare
-Instalatii electrice
-Achizitie grup electrogen
-Instalatie climatizare
-Achizitionare si montare ascensor persoane exterior
-Dotare echipament electrocasnic
-Dotare mobilier
-Dotare aparatura echipament electrocasnic
-Dotare mobilier
-Dotare aparatura medicala si recuperare
-Achizitionare autoutilitara Salvare ( dotata cu echipamentele
aferente,diesel)
Conform planului de restructurare, Complexul de Recuperare si Reabilitare
Neuropsihiatrica pentru Adulti ,,Bilteni” se vor dezvolta urmatoarele servicii
de specialitate:
-Centrul de recuperare si reabilitare-extindere cu 90 locuri prin amenajare
etaj 3 pavilion existent (etaj 2-50 locuri +etaj 3-40 locuri)
-Centrul de recuperare si reabilitare —neuropsihiatrica-80 locuri

8. Complexul de Servicii Comunitare, cu Sectii Protejate pentru
Recuperare -Reabilitare a Persoanelor cu Handicap si Formare
Profesionala Tg-Carbunesti

9.

3.1. Prezentare generala

» Localizare: Unitatea este situata in orasul Tg-Carbunesti, judetul Gorj astfel
incat prin amplasarea sa sunt create premisele unui acces facil atat al beneficiarilor
din institutie la servicii din comunitate ( medicale, sociale ) cat si al potentialilor
beneficiari din comunitate la serviciile asigurate de institutie.

= Capacitate: 36 de locuri (Centrul de recuperare-reabilitare)

* Numar beneficiari: 36 beneficiari

* Numar pavilioane cazare : pavilion mixt

3.2. Conditiile oferite in institutie:
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Institutia a fost infiintata ca Centrul-Pilot de readaptare, formare si integrare
socio-profesionala a persoanelor cu handicap, in anul 2003 in baza unui parteneriat
public privat respectiv: Consiliul Judetean Gorj, Fundatia “Prince Henri si
Princesse Maria Teresa”, Secretariatul de Stat pentru Persoanele cu Handicap si
Consiliul Local Tg-Carbunesti.

Conform Hotararii Consiliului Judetean Gorj nr. 45/2007 , incepand cu data de

01.07.2007, Centrul —Pilot de readaptare, formare si integrare socio-profesionala a
persoanelor cu handicap Tg-Carbunesti subordonat Consiliului Judetean Gorj,
devine structura functionala a DGASPC-Gorj. Cu aceeasi data, se aproba
modificarea titulaturii in ,,Complexul de servicii comunitare, cu sectii protejate,
pentru recuperare-reabilitare a persoanelor cu handicap si formare profesionala
Tg.Carbunesti”.
Institutia asigura servicii rezidentiale de tip familial pentru un numar de 36 de
beneficiari. Conditiile de locuit raspund nevoilor benneficiarilor. In cadrul
institutiei se deruleaza in special activitati in ateliere protejate in domeniul:
croitorie, brutarie, tamplarie, carmangerie, zootehnie, legumicultura, bucatarie,
frizerie/coafura.

3.3. Beneficiari

> Distributia persoanelor rezidente in CRRPH Tg-Carbunesti

Numar persoane cu certificat de | Numar persoane fara certificate de
handicap handicap

Gorj Alte judete Gorj Alte judete

31 5 - -

> Distributia pe tip de handicap si sex

Tip de | Femei Barbati
handicap

Fizic - 1
Somatic - -
Auditiv - -
Vizual - -
Mental 20 12
Neuropsihic 2 1
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Asociat

HIV/SIDA

Total

22

14

» Distributia pe grupe de varsta

Varsta Nr. total Femei Barbati
18 -19 1 - 1
20-24 14 9 5
25-30 8 6 2
30-35 7 4 3
35-40 4 3 1
40-45 2 - 2
45-50

50-55

55-60

60-65

65-70

Peste 70

Total 36 22 14

3.4. Personalul
Unitatea are personal calificat in numar suficient si pregatit corespunzator.
Conducerea unitatii este asigurata de un director care are studii medicale .

3.5 Analiza datelor
- unitatea corespunde standardelor de calitate din perspectiva conditiilor de

locuit
- raportat la standardele de calitate se inregistreaza deficiente in ceea ce priveste
metodologia de lucru si programul de recuperare si socializare.
- 36 de beneficiari din 36 au certificat de handicap
- majoritatea o reprezinta beneficiarii aflati in categoria handicapului mental
- media de varsta este ridicata, ponderea detinand-o beneficiarii cu varsta cuprinsa
in intervalul 20-30 de ani.
- 75% dintre beneficiarii cu certificat de handicap prezinta abilitatii medii
3.6. Stabilirea prioritatilor si modalitati de realizare

Pentru premise mai bune de reintegrare sociala unitatea trebuie sustinuta
metodologic pentru a pune in aplicare planuri persoanalizate de servicii in functie
de abilitatile si caracteristicile beneficiarilor.
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De asemenea se recomanda largirea sferei de cuprindere a activitatilor ce se
pot desfasura cu beneficiarii. Exista o nevoie imperioasa ca personalul sa efectueze
macar un numar minim de cursuri de formare pentru a sustine o interventie
profesionala asupra beneficiarilor

Prioritar in cadrul Complexului raman dezvoltarea serviciilor sociale prin:

- crearea unui “ Centru de zi” cu o capacitate de 10 locuri, care nu
necesita lucrari de extindere sau reparatii ci doar dotari
corespunzatoare, destinat persoanelor adulte aflate in situatie de
dificultate sau cu handicap, asigurand beneficiarilor ingrijire
personala, recuperare, integrare/reintegrare sociala..

- infintarea in cadrul Complexului a unui serviciu de asistenta
sociala persoane adulte “ Locuinta protejata®-4-6 locuri in
vederea integrarii/reintegrarii sociale a tinerilor proveniti de la CRR
Tg-Carbunesti care au beneficiat de o formare profesionala, prin
amenajarea si dotarea unui apartament cu 3 camere.

Complexul de Servicii Comunitare, cu Sectii Protejate, pentru
Recuperare-Reabilitare a Persoanelor cu Handicap si Formare Profesionala
Tg.Carbunesti va avea urmatoarea structura:

1. Centrul de recuperare si reabilitare:
1.1. Compartimentul medical, reeducare si recuperare;
1.2. Compartimentul psiho-social si educativ;
2. Unitatea protejata ,,Sf. Constantin”:
.2.1. Sectia tamplarie;
.2.2. Sectia horticultura;
.2.3. Sectia brutarie;
.2.4. Sectia croitorie;
2.5. Sectia carmangerie;
.2.6. Sectia zootehnie;
3. Centrul de formare profesionala:
.3.1. Sectia bucatarie;
3.2. Sectia coafura;
3.3. Sectia prelucrarea laptelui.:
4. Centru de zi cu o capacitate de 10 locuri
5. “Locuinta protejata”-4-6 locuri

89



10. Complexul de Ingrijire si Asistenta Suseni

4.1. Prezentare generala
= Localizare: Unitatea este situata la periferia comunei Runcu, sat Suseni la 20
km de Tg-Jiu, acest fapt limitand accesul beneficiarilor la serviciile sociale si viata
sociala din comunitate.
= Capacitate: 100 de locuri
* Numar beneficiari: 97 beneficiari
= Numar pavilioane cazare :
PAVILION A = 60 locuri cu 60 beneficiari ;
PAVILION B =40 locuri cu 37 beneficiari

4.2. Conditiile oferite in institutie:

Unitatea asigura beneficiarilor un nivel minim de ingrijire. Are un aspect de
spital.. Dormitoarele la pavilionul B sunt suprapopulate si depersonalizate. Spatiile
pentru derularea activitatilor de recuperare, reabilitare si socializare a benficiarilor
sunt insuficiente. Dotarile si accesibilitatile unitatii (pavilion B) se afla la un nivel
minim.

4.3. Beneficiari

> Distributia persoanelor rezidente in CIA Suseni

Numar persoane cu certificat de | Numar persoane fara certificate de
handicap handicap
Gorj Alte judete Gorj Alte judete

88 9 - -

> Distributia pe tip de handicap si sex

Tip de | Femei Barbati CH CH
handicap Permanent | Revizuibil
Fizic 7 6 9 4

Somatic 2 4 4 2

Auditiv 1 - 1 -

Vizual 7 4 10 1
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Mental 9 8 12 5

Neuropsihic 15 9 22 2

Asociat 15 6 17 4

Psihic 3 1 1 3

Total 59 38 76 2
> Distributia pe grupe de varsta

Varsta Nr. total Femei Barbati

18-20 - - -

20-25 - - -

25-30 3 2 1

30-35 3 2 1

35-40 3 - 3

40-45 1 - 1

45-50 5 3 2

50-55 4 1 3

55-60 7 3 4

60-65 9 6 4

65-70 8 4 3

Peste 70 54 39 15

Total 97 60 37

4.4. Personalul
Unitatea are personal calificat in numar suficient si pregatit corespunzator.
Predomina personalul de ingrijire ( infirmieri) si personalul medical( asistente

medicale)

4.5 Analiza datelor

- unitatea functioneaza in doua cladiri (Pavilionul A , Pavilionul B) in care s-au

efectuat reparatii curente si capitale (inlocuire acoperis Pavilion A)

Pavilionul B necesita recompartimentare si dotari, structura cladirii este compusa
din zidarie de piatra, caramida, plansee de lemn, acoperis cu invelitoare din

azbociment ondulat care nu mai corespund cerintelor de calitate.;

Pavilionul A necesita renovare si dotare prin lucrari de intretinere si reabilitare.
- toti beneficiarii sunt incadrati intr-un grad de handicap cu diferite tipuri de

handicap.
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- 76 % din beneficiari, avand grad de handicap permanent si 21% revizuibil ;

- procentajul cel mai ridicat il reprezinta beneficiarii situati in intervalul de varsta
60-80 ani de ani, respectiv 46,4%

- din totalul de 97 de beneficiari cu certificate de handicap, ponderea o detin
beneficiarii cu abilitati medii 40% s1 beneficiari au abilitati scazute, 60%

4.6. Stabilirea prioritatilor si modalitati de realizare
Conform datelor prezentate si pentru a fi respectate standardele minime obligatorii,
se impune :
RESTRUCTURAREA INSTITUTIEI
NR. PAVILIOANE DESTINATE PENTRU GAZDUIREA
BENEFICIARILOR VOR FI =3
Structura Complexului de Ingrijire si Asistenta Suseni se va prezenta astfel :
1.CENTRUL DE INGRIJIRE SI ASISTENTA =70 locuri ;
1.1. Centrul de Ingrijire si Asistenta cu o capacitate de 50 locuri
( pavilionul A) si 20 locuri (Pavilion B);
2.CENTRUL DE RECUPERARE REABILITARE cu o capacitate de 40 locuri
realizat prin constructie noua P+1 in pavilionul C
2.1.Compartimentul medical reeducare si recuperare
2.2 Compartimentul psiho-social si educativ
Prin aceasta restructurare se respecta :
- prevederile Ord.205/2005 ( standardele minime de calitate) ;
- nevoile beneficiarilor din centre, cat si cele care solicita admitere in centre ;
- serealizeaza diversificarea serviciilor sociale ;
- se va face fata presiunilor si a cererilor in asteptare
* Reabilitare, amenajare si modernizare structuri de ingrijire si asistenta sociala
la Complexul de Ingrijire si Asistenta Suseni ( Pavilion A+Pavilion B );
Obiective -Asigurare utilitati necesare obiectivului;
-Proiectare si asistenta tehnica ;
-Reabilitare pavilion A (instalatii sanitare, electrice, termice,
tamplarie usi- ferestre);
-Reabilitare pavilion B (instalatii sanitare, electrice, termice,
tamplarie usi-ferestre, recompartimentare spatii) ;
-Reabilitare /modernizare - spalatorie ;
-Inlocuire acoperis cu sarpanta pavilion B ;
-Moderenizare - bloc alimentar + sala mese ;
-Inlocuire acoperis cantina ;
-Demolare/constructie capela ;
-Demolare/constructie cabina poarta + camera vizitatori ;
-Reabilitare gard imprejmuire ;
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-Executie fosa vitanjata ;

-Dotari mobilier + echipamente, utilitati necesare pavilioane cazare,
cantina, spalatorie ;

-Achizitie centrala termica combustibil solid ;

-Achizitie autoturism ;

-Achizitie grup electrogen.

* Extindere si dotare la Complexul de Ingrijire si Asistenta Suseni, prin
constructie pavilion P + 1 ( 40 locuri extindere CRR )pentru asigurarea gazduirii
in conditii optime a 110 beneficiari, pentru a fi respectate standardele minime de
calitate ;

Obiective
- asigurare utilitati necesare obiectivului ;
-proiectare si asistenta tehnica ;
-constructii ;
-instalatii sanitare, canalizare ;
-instalatii electrice ;
-instalatii incalzire ;
-achizitie centrala termica, combustibil solid ;
-achizitie grup electrogen ;
Conform planului de restructurare, Complexul de Ingrijire si Asistenta Suseni
va avea urmatoarele servicii de specialitate:
1.Centrul de ingrijire si asistenta-70 locuri

Pavilion A si Pavilion B- lucrari de reabilitare, standardizare
2.Centrul de recuperare-reabilitare-40 locuri (constructie noua P+1)

2.1 Compartimentul medical, reeducare si recuperare;

2.2 Compartimentul psiho-social si educativ

I11. CONCLUZII PRIVIND PLANUL DE
RESTRUCTURARE/INCHIDERE

Conform analizei realizate pentru fiecare institutie de protectie speciala pot fi
evidentiate urmatoarele aspecte care 1impun derualrea procesului de
restructurare/inchidere:

» Supraaglomerarea institutiilor rezidentiale existente
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> lzolarea acestora, fapt ce limiteaza atat accesul beneficiarilor la servicii
si viata sociala, cat si asigurarea personalului specializat

> Uzura fizica si morala a cladirilor in care functioneaza aceste institutii

» Serviciile rezidentiale existente la nivelul judetului Gorj sunt insuficiente
si nediversificate

» Lipsa serviciilor sociale cu caracter primar si cu accent pe dimensiunea
prevenirii institutionalizarii persoanei adulte

» Lipsa serviciilor socio-medicale si a celor destinate persoanelor
varstnice.

In acest context stabilim urmatoarele prioritati de interventie la nivelul
judetului Gorj cu referire la domeniul protectiei speciale a persoanelor adulte cu
handicap, urmarind cresterea calitatii vietii acestora:

1. Restructurarea /inchiderea, in functie de caz, a institutiilor rezidentiale
existente astfel incat sa raspunda nevoilor beneficiarilor:
o Restructurarea Complexului de Recuperare si Reabilitare Neuropsihiatrica
pentru Adulti ,,Bilteni”’si dezvoltarea de servicii sociale
o Restructurarea Complexului de Ingrijire si Asistentd Dobrita
o Restructurarea Complexului de Ingrijire si Asistentda Suseni
o Dezvoltare de servicii sociale la « Complexul de Servicii Comunitare, cu Sectii
Protejate, pentru Recuperare-Reabilitare a Persoanelor cu Handicap si Formare
Profesionald Tg.Carbunesti »

2. Crearea de noi servicii rezidentiale/nerezidentiale destinate persoanelor
cu handicap

3. Formarea profesionala a personalului din centrele rezidentiale
restructurate

4. Asigurarea unor servicii de ingrijire, recuperare, reabilitare, medicale,
integrarea socio-profesionala a beneficiarilor conform standardelor de

calitate

5. Diversificarea serviciilor asigurate beneficiarilor in centrele rezidentiale
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6. Crearea de servicii destinate tuturor persoanelor adulte aflate in situatie
de risc ( servicii socio-medicale, servicii comunitare, servicii destinate
persoanelor varstnice)

7. Asigurarea sustenabilitatii de servicilor pentru copii/tinerii cu handicap
din sistemul de protectie a copilului

8. Prevenirea aparitiei barierelor sociale din calea persoanelor cu
handicap si facilitarea accesului la viata sociala si profesionala

PRESEDINTE, CONTRASEMNEAZA ,
ION CALINOIU SECRETAR GENERAL
ZOICA ZAMFIRESCU

95



CONSILIUL JUDETEAN GORJ
D.G.A.S.P.C. GORJ

Planul judetean de restructurare/inchidere

a institutiilor rezidentiale destinate protectiei speciale a persoanelor adulte cu handicap

Nr.crt.

Institutii rezidentiale existente

Servicii propuse

Denumire centru:Complexul de Recuperare si
Reabilitare Neuropsihiatricd pentru Adulti Balteni

Nr.cladiri(pavilioane+anexe): = 4(1+3)
Anul constructiei: reabilitare 2006

Situatia juridica a cladirilor : proprietate a Consiliului
Judetean

Nr.pavilioane cazare: 1 (P+3, din care etajul 3 nu este
functional)

Capacitate pe pavilion cazare: 130 locuri

Nr.total persoane asistate:130 beneficiari

Solutia propusa: Restructurare institutie prin:

e Extindere capacitate cu 40 locuri prin reabilitarea ,
modernizare Etaj 3 la Complexul de Recuperare si
Reabilitare Neuropsihiatrica pentru Adulti

,Balteni ,, astfel vom avea :

-Centru de recuperare si reabilitare- capacitate 90 locuri
(50 locuri etj.2 +40 locuri etj.3)

-Centru de recuperare si reabilitare neuropsihiatrica-
capacitate 80 locuri (P+ etj.1)
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1.Persoane cu handicap(cu certificat)
Nr.total: 130

Nr.persoane dupa rezultatul evaluarii SOS

-abilitate ridicata: -

1.Persoane cu handicap (cu certificat)

Nr. total persoane care vor fi preluate de citre serviciile
propuse: 155

A.Serviciu propus pentru persoane cu abilitate ridicata:
a)se transfera la un CIA din judet

Nr.persoane cu handicap preluate din centrul rezidential

b)Alt tip serviciu :

Nr.total persoane cu handicap preluate din centrul
rezidential in serviciile propuse

B.Serviciu propus pentru persoane cu abilitate medie:
a)-Centru de recuperare si reabilitare Tg Jiu-CRR [ X]

-Centru de integrare prin terapie ocupationala-Tg Jiu
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-abilitate medie: 50

-abilitate scazuta: 80

98

Nr.CRR=1
Capacitate/centru =90 locuri
b)Alt tip serviciu:

Nr.persoane cu handicap preluate din centrul rezidential
in fiecare serviciu propus:50

Nr.total persoane cu handicap preluate din centrul
rezidential in serviciile propuse=75 (50 +25 preluati din
sistemul de protectie a copilului)

C.Serviciu propus pentru persoane cu abilitate scazuta:
a)Centru de ingrijire si asistenta-CIA

Nr.CIA:

Capacitate:

Nr.persoane cu handicap preluate din centrul rezidentialin
fiecare CIA:

b)Alt tip serviciu = centru recuperare si reabilitare
neuropsihiatrica

Nr. CRRN =

Nr.total persoane cu handicap preluate din centrul
rezidential in serviciile propuse

D. Alte tipuri de servicii necesare procesului de
restructurare/inchidere (de tip rezidential sau
nerezidential)

Denumire: Centru de recuperare si reabilitare
neuropsihiatrica

Capacitate: 80 locuri

Nr.persoane cu handicap preluate in fiecare serviciu
propus:80

Nr.total persoane cu handicap preluate in serviciile
propuse:80

Modalitati de preluare a asistatilor cu domiciliul in alte




2.Persoane fara certificat de incadrare in grad de handicap:

Nr.total: ---

2.Persoane fara certificat de incadrare in grad de handicap
Servicii propuse:

-camine pentru varstnici [

-unitati medico-sociale [

-alte servicii [

Nr.total persoane fara certificat preluate in serviciile
propuse:

Concluzii restructurare/inchidere institutie:

1.Tipul institutiei dupa incheierea procesului de
restructurare:

-Centru ingrijire si asistenta 1
[X]

-Centru de recuperare si reabilitare neuropsihiatrica
X1

-Centru de integrare prin terapie ocupationala []

-Centru de recuperare si reabilitare

Nr.persoane cu handicap asistate in institutie , dupa
diminuarea capacitatii acesteia = 130

2.Tipul institutiei dupa inchiderea institutiei pentru
persoana cu handicap:

-Centru de recuperare si reabilitare- capacitate 50
locuri

-Centru de recuperare si reabilitare neuropsihiatrica-
capacitate 80 locuri

Concluzii plan restructurare/inchidere institutie:
Nr servicii de tip rezidential nou infiintate:
-Centru de ingrijire si asistenta:

-Centru de recuperare si reabilitare= 1( capacitate 90
locuri)

-Centru de recuperare si reabilitare neuropsihiatrica = 1(
capacitate 80 locuri)

-Centru de integrare prin terapie ocupationala:
-Locuinta protejata

Nr.servicii de tip nerezidential nou infiintate:
-Centre de zi:

-Centre de criza:

Nr.alte tipuri de servicii nou infiintate:

Nr. total de persoane cu handicap asistate in serviciile nou
infiintate = 170

Necesar personal pe categorii

-management =3
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-servicii sociale = 40

-servicii medicale = 34

-servicii auxiliare =77

Necesar formare personal pe categorii:
-management =2

-servicii sociale =15

-servicii medicale =10

-servicii auxiliare =25

Denumire centru:Complexul de Ingrijire si Solutia propusa:

Asistenta Dobrita Restructurarea institutiei se va realiza prin:

Nr.cladiri(pavilioane+anexe) =7 ( 2+5) 1. Infiintarea Centrului de recuperare reabilitare in cele

Anul constructiei: 1932; 1976; 1996; 1997; 2%2000;2001 doua pavilioane egustente prin standardizarea si dotarea
] L Lo ) o acestora- 20 locuri

Situatia juridica a cladirilor : proprietate a Consiliului 2. Infiintarea Centrului de ingrijire si asistenta — cu o

Judetean capacitate 50 locuri prin constructie noua P+1, aprobat

Nr.pavilioane cazare: 2 prin H.G. 1424/04.12.2007

Capacitate pe pavilion cazare: 34, 16

Nr.total persoane asistate: 47

1.Persoane cu handicap(cu certificat) 1.Persoane cu handicap (cu certificat)

Nr.total: 39 Nr. total persoane care vor fi preluate de catre serviciile
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Nr.persoane dupa rezultatul evaluarii SOS

-abilitate ridicata: 2

-abilitate medie: 20

propuse: 39

A.Serviciu propus pentru persoane cu abilitate ridicata:
a)Locuinta protejata(LP)

Nr.LP:

Capacitate LP

Nr.persoane cu handicap preluate din centrul rezidential
in fiecare locuinta protejata:

b)Alt tip serviciu :

Nr.total persoane cu handicap preluate din centrul
rezidential in serviciile propuse:

B.Serviciu propus pentru persoane cu abilitate medie:
a)-Centru de recuperare si reabilitare-CRR [ X]

-Centru de integrare prin terapie ocupationala-CITO | |

Nr.CRR

Capacitate/centru :20 locuri
Nr. persoane preluate

b)Alt tip serviciu

Nr.persoane cu handicap preluate din centrul rezidentialin
fiecare serviciu propus: 20

Nr.total persoane cu handicap preluate din centrul
rezidential in serviciile propuse:20
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-abilitate scazuta: 17

Nr.persoane cu handicap cu domiciliul in alte judete = 1

C.Serviciu propus pentru persoane cu abilitate scazuta:
a)Centru de ingrijire si asistenta

Nr.CIA 1

Capacitate 50

Nr.persoane cu handicap preluate din centrul rezidentialin
fiecare CIA 19

b)Alt tip serviciu:

Nr.total persoane cu handicap preluate din centrul
rezidential in serviciile propuse:19

D. Alte tipuri de servicii necesare procesului de
restructurare/inchidere (de tip rezidential sau
nerezidential)

Denumire:
Capacitate

Nr.persoane cu handicap preluate in fiecare serviciu
propus:

Nr.total persoane cu handicap preluate in serviciile
propuse:

Modalitati de preluare a asistatilor cu domiciliul in alte
judete

Propuneri: prin transfer
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2.Persoane fara certificat de incadrare in grad de handicap: | 2.Persoane fara certificat de incadrare in grad de handicap
Nr.total = 8, din care 3 cu domiciliul in alte judete Servicii propuse:

-camine pentru varstici [ ]

-unitati medico-sociale [ ]

-alte servicii [X]

Nr.total persoane fara certificat preluate in serviciile
propuse =8
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Concluzii restructurare/inchidere institutie:

1.Tipul institutiei dupa incheierea procesului de
restructurare:

-Centrul ingrijire si asistenta ]
[ x]

-Centrul de recuperare si reabilitare neuropsihiatrica| |

-Centrul de recuperare si reabilitare

-Centrul de inregrare prin terapie ocupationala []

Nr.persoane cu handicap asistate in institutie , dupa
diminuarea capacitatii acesteia =20 (in cele doua
pavilioane vechi)

2.Tipul institutiei dupa inchiderea institutiei pentru
persoana cu handicap:

Centrul de recuperare si reabilitare — cu o capacitate
de 20 locuri

Concluzii plan restructurare/inchidere institutie:
Nr servicii de tip rezidential nou infiintate:

-Centrul de ingrijire si asistenta :1 (capacitate 50 locuri,
constructie noua P+1)

-Centrul de recuperare si reabilitare: 1 (capacitate 20
locuri, in constructiile vechi existente)

-Centrul de recuperare si reabilitare neuropsihiatrica:
-Centrul de integrare prin terapie ocupationala
-Locuinta protejata

Nr.servicii de tip nerezidential nou infiintate:

-Centre de zi

Nr.alte tipuri de servicii nou infiintate:

Nr. total de persoane cu handicap asistate in serviciile nou
infiintate =70

Necesar personal pe categorii
-management =2

-servicii sociale =10

-servicii medicale =14

-servicii auxiliare =27

Necesar formare personal pe categorii:
-management

-servicii sociale 6

-servicii medicale =7

104




-servicii auxiliare =5

Denumire centru: Centrul de Ingrijire si Asistenta | Solutia propusa:

Suseni Restructurarea institutiei

Nr.cladiri(pavilioane+anexe): =10 ( 2+8) Se va realiza in doua etape:

Anul constructiei: 1961, 1963, 3*1963, 1978, 1989, 1992, 1. Centrul de ingrijire si asistenta (CIA)- 50 locuri, se va
2*%1995 realiza in anul 2008 prin reabilitare, standardizarea

celor doua pavilioane .

Situatia juridica a cladirilor : proprietate a Consiliului . .
2. Centrul de recuperare reabilitare (CRR)- 40 locuri se

Judetean . . )

. va realiza prin constructie noua P+1, pentru care se vor
Nr.pavilioane cazare: 2 intocmi studii de fezabilitate si proiecte in anul 2008,
Capacitate pe pavilion cazare: 60, 40 cu finalizare a constructiei in anul 2009

Nr.total persoane asistate: 97
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1.Persoane cu handicap(cu certificat)
Nr.total: 97

Nr. persoane dupa rezultatul evaluarii SOS

-abilitate ridicata: 5

-abilitate medie: 38

1.Persoane cu handicap (cu certificat)

Nr. total persoane care vor fi preluate de citre serviciile
propuse:97

A.Serviciu propus pentru persoane cu abilitate ridicata:
a)Locuinta protejata(LP)

Nr.LP =

Capacitate LP =

Nr.persoane cu handicap preluate din centrul rezidential
in fiecare locuinta protejata =

b)Alt tip serviciu

Nr.total persoane cu handicap preluate din centrul
rezidential in serviciile propuse:

B.Serviciu propus pentru persoane cu abilitate medie:
a)-Centru de recuperare si reabilitare-CRR [X |

-Centru de integrare prin terapie ocupationala-CITO [ |
Nr.CRR=1
Capacitate/centru = 40 locuri
b)Alt tip serviciu :
Nr. persoane preluate =

Nr.total persoane cu handicap preluate din centrul
rezidential in serviciile propuse 40

C.Serviciu propus pentru persoane cu abilitate scazuta:
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-abilitate scazuta: 54

a)Centru de ingrijire si asistenta-CIA
Nr.CIA =1
Capacitate

Nr. persoane cu handicap preluate din centrul rezidential
in fiecare CIA : 57

b) Alt tip serviciu

Nr. total persoane cu handicap preluate din centrul
rezidential in serviciile propuse :57

D. Alte tipuri de servicii necesare procesului de
restructurare/inchidere (de tip rezidential sau nerezidential)

Denumire
Capacitate

Nr. persoane cu handicap preluate in fiecare serviciu
propus

Nr. total persoane cu handicap preluate in serviciile
propuse

Nr.persoane cu handicap cu domiciliul in alte judete: 9

Modalitati de preluare a asistatilor cu domiciliul in alte
judete — Propuneri = prin transfer

2.Persoane fara certificat de Incadrare in grad de handicap:

Nr.total:-

2.Persoane fara certificat de incadrare 1n grad de handicap
Servicii propuse:

-camine pentru varstici | |

-unititi medico-sociale [ ]

-alte servicii 1

Nr.total persoane fira certificat preluate in serviciile
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propuse:

Concluzii restructurare/inchidere institutie:

1.Tipul institutiei dupa incheierea procesului de
restructurare:

-Centrul ingrijire si asistenta [x]
-Ccentrul de recuperare si reabilitare ||

-Centrul de recuperare si reabilitare neuropsihiatrica

[

-Centrul de inregrare prin terapie ocupationala [1

Nr.persoane cu handicap asistate in institutie , dupa
diminuarea capacitatii acesteia: 70 (50+20)

2.Tipul institutiei dupa inchiderea institutiei pentru
persoana cu handicap:

-Centrul ingrijire si asistenta — cu o capacitate de 70
locuri

Concluzii plan restructurare/inchidere institutie:
Nr servicii de tip rezidential nou infiintate:

-Centru de ingrijire si asistenta :1 — capacitate 70 locuri
(pavilion A+B)

-Centru de recuperare si reabilitare = 1- capacitate 40
locuri (constructie noua P+1)

-Centru de recuperare si reabilitare neuropsihiatrica-:
-Centru de integrare prin terapie ocupationala -
Nr.servicii de tip nerezidential nou infiintate:

-Centre de criza -

Nr.alte tipuri de servicii nou infiintate:-

Nr. total de persoane cu handicap asistate in serviciile nou
infiintate = 110

Necesar personal pe categorii
-management =2

-servicii sociale = 12

-servicii medicale =28

-servicii auxiliare = 42

Necesar formare personal pe categorii:
-management -

-servicii sociale =1
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-servicii medicale =3

-servicii auxiliare =10

Denumire centru: Complexul de Servicii
Comunitare cu Sectii Protejate pentru Recuperare
si Reabilitare a Persoanelor cu Handicap si
Formare Profesionala Tg-Carbunesti

Nr.cladiri(pavilioane+anexe): = 4(1+3)
Anul constructiei: reabilitare 2003

Situatia juridica a cladirilor : proprietate a Consiliului
Judetean

Nr.pavilioane cazare: 1
Capacitate pe pavilion cazare: 36 locuri

Nr.total persoane asistate:36 beneficiari

Solutia propusa:
Restructurare institutie prin:

1. Infiintarea unui Centru de zi cu o capacitate de 10 locuri
(infiintarea se va face in spatiile existente prin dotarea
corespunzatoare)

2.Infiintarea unei Locuinte protejate, cu o capacitate de 4-6
locuri (apartament)

1.Persoane cu handicap(cu certificat)
Nr.total: 36

Nr.persoane dupa rezultatul evaluarii SOS

-abilitate ridicata: -9

1.Persoane cu handicap (cu certificat)

Nr. total persoane care vor fi preluate de citre serviciile
propuse: 36

A.Serviciu propus pentru persoane cu abilitate ridicata:
a) Locuinta protejata (LP)

Nr.LP =1

Capacitate LP=4-6 locuri

Nr. persoane cu handicap preluate din centrul rezidential
in fiecare locuinta protejata 6 persoane
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b)Alt tip serviciu :

Nr.total persoane cu handicap preluate din centrul
rezidential in serviciile propuse : 6 persoane

B.Serviciu propus pentru persoane cu abilitate medie:

_abilitate medie: 27 a)-Centru de recuperare si reabilitare Tg Jiu-CRR [ X]
-Centru de integrare prin terapie ocupationala-CITO []

Nr.CRR=1

Capacitate/centru =36 locuri

b)Alt tip serviciu:

Nr.persoane cu handicap preluate din centrul rezidential
in fiecare serviciu propus: 30

Nr.total persoane cu handicap preluate din centrul
rezidential in serviciile propuse=30

C.Serviciu propus pentru persoane cu abilitate scazuta:
a)Centru de ingrijire si asistenta-CIA
Nr.CIA:

-abilitate scazuta: - Capacitate:

Nr.persoane cu handicap preluate din centrul rezidentialin
fiecare CIA:

b)Alt tip serviciu = centru recuperare si reabilitare
neuropsihiatrica

Nr. CRRN =

Nr.total persoane cu handicap preluate din centrul
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Nr.persoane cu handicap cu domiciliul in alte judete 5

rezidential in serviciile propuse

D. Alte tipuri de servicii necesare procesului de
restructurare/inchidere (de tip rezidential sau nerezidential)

Denumire:
Capacitate:

Nr.persoane cu handicap preluate in fiecare serviciu
propus:-

Nr.total persoane cu handicap preluate in serviciile
propuse:-

Modalitati de preluare a asistatilor cu domiciliul in alte
judete-propuneri = prin transfer

2. Persoane fara certificat de incadrare 1n grad de handicap:

Nr.total: ---

2. Persoane fara certificat de incadrare in grad de handicap
Servicii propuse:

-cAmine pentru varstnici [

-unititi medico-sociale [

-alte servicii O

Nr.total persoane fira certificat preluate in serviciile
propuse
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Concluzii restructurare/inchidere institutie:

1.Tipul institutiei dupa incheierea procesului de
restructurare:

-Centru ingrijire si asistenta 1
X1

-Centru de recuperare si reabilitare neuropsihiatrica

[l

-Centru de integrare prin terapie ocupationala [1

-Centru de recuperare si reabilitare

Nr.persoane cu handicap asistate in institutie , dupa
diminuarea capacitatii acesteia =36

2.Tipul institutiei dupa inchiderea institutiei pentru
persoana cu handicap:

-Centru de recuperare si reabilitare- capacitate 36
locuri

Concluzii plan restructurare/inchidere institutie:
Nr servicii de tip rezidential nou infiintate:3
-Centru de ingrijire si asistenta:-

-Centru de recuperare si reabilitare= 1( capacitate 36
locuri)

-Centru de recuperare si reabilitare neuropsihiatrica =1
( capacitate 80 locuri)

-Centru de integrare prin terapie ocupationala:-
-Locuinta protejata 1 (4-6 locuri)

Nr.servicii de tip nerezidential nou infiintate:1
-Centre de zi:1 (10 locuri)

-Centre de criza:

Nr.alte tipuri de servicii nou infiintate:

Nr. total de persoane cu handicap asistate in serviciile nou
infiintate = 52

Necesar personal pe categorii
-management =3

-servicii sociale =5

-servicii medicale =8

-servicii auxiliare = 20

Necesar formare personal pe categorii:
-management

-servicii sociale =2

-servicii medicale =3
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-servicii auxiliare =5
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Concluzii plan restructurare/inchidere la nivel judetean

1.Nr.institutii rezidentiale pentru persoana cu handicap
dupa incheierea procesului de restructurare/inchidere:5

-Centrul de ingrijire si asistentd =1
-Centru de recuperare si reabilitare =3
-Centru de recuperare si reabilitare neuropsihiatrica=1

-Centru de integrare prin terapie ocupationala:

2.Nr.total persoane cu handicap asistate in institutiile
restructurate = 256

3.Durata preconizata pentru implementarea planului de
restructurare/inchidere institutii: 31 dec. 2009

Concluzii plan restructurare/inchidere la nivel judetean:
Nr.servicii de tip rezidential nou infiintate: 8

-Centru de ingrijire si asistentd =2

-Centru de recuperare si reabilitare = 4

-Centru de recuperare si reabilitare neuropsihiatrica =1
-Centru de integrare prin terapie ocupationala
-Locuinta protejata = 1

Nr.servicii de tip nerezidential nou infiintate:

-Centre de zi = 1

-Centre de criza -

Nr.alte tipuri de servicii nou infiintate:

Nr.total persoane cu handicap asistate in serviciile nou
infiintate = 402

PRESEDINTE,
ION CALINOIU
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