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INTRODUCERE

Republica Moldova a ratificat Conventia ONU privind drepturile persoanelor cu
dizabilitati prin Legea nr. 166-XVIIl din 09.07.2010, asuménd-si angajamentul pentru
elaborarea si implementarea politicilor in domeniul incluziunii sociale a persoanelor cu
dizabilitati, ajustarea legislatiei nationale in vigoare la prevederile celor internationale, cu
scopul Tmbunatatirii calitatii vietii si diminudrii fenomenului discrimindrii persoanelor cu
dizabilitati. Acest fapt a mobilizat eforturile autoritatilor publice in procesul de reformare a
sistemului de protectie sociala, sistemului de determinare a dizabilitatii si capacitatii de munca
a persoanelor cu dizabilitati, dar si promovarea noilor politici menite sa contribuie la respectarea
drepturilor. Totodata, a sporit rolul organizatiilor societétii civile active in domeniul promovarii
drepturilor persoanelor cu dizabilitati prin colaborare cu autoritatile publice in dezvoltarea
serviciilor de suport pentru incluziunea sociald, dezinstitutionalizarea persoanelor cu
dizabilitéti si imputernicirea capacitatilor acestora In promovarea si apararea drepturilor.

In pofida unui efort comun al autoritatilor publice centrale si al societitii civile pentru
promovarea si implementarea politicilor sociale de incluziune, monitorizarea respectarii
drepturilor persoanelor cu dizabilitdti din Republica Moldova, in special a celor plasati in
institutii rezidentiale, rimane in atentia mecanismelor internationale pentru drepturile omului,
fiind sesizate discrepante ingrijordtoare in domeniul calitatii vietii, accesului la servicii si
participarea activa in comunitate.

In pofida faptului ci in Republica Moldova existd un mecanism de monitorizare a
drepturilor persoanelor cu dizabilitdti reprezentat de Oficiul Avocatul Poporului abilitat sa
asigure implementarea prevederilor Conventiei ONU privind drepturile persoanelor cu
dizabilitéti, procesul de monitorizare a drepturilor persoanelor cu dizabilitati raméane a fi inca
neconsolidat. In acest context, organizatiile societitii civile isi atribuie rolul si initiativa in
evaluarea si monitorizarea drepturilor persoanelor cu dizabilitdti in scopul identificarii
barierelor cu privire la implementarea Conventiei si elaborarii recomandarilor necesare pentru
promovarea si respectarea drepturilor persoanelor cu dizabilitati. Acest raport contine constatari

PR

rezidentiale din Republica Moldova 1n conformitate cu prevederile articolelor 12, 14, 19, 25 si
28 din CDPD.

Raportul de evaluare a respectarii drepturilor a fost realizat in cadrul proiectului finantat
de Uniunea Europeand ”Promovarea si monitorizarea drepturilor persoanelor cu dizabilitati

mintale din institutiile rezidentiale cu profil psiho-neurologic” implementat de Keystone
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Moldova, Alianta Organizatiilor pentru persoane cu Dizabilitati (AOPD) si Asociatia
Europeana a Prestatorilor de Servicii pentru Persoane cu Dizabilititi (EASPD) si co-finantat de
IM Swedish Development Partner.
Scopul raportului este evaluarea gradului de respectare al unor drepturi din CDPD in
institutiile rezidentiale din Republica Moldova, precum:
e Dreptul la un standard adecvat de viata (articolul 28 din CDPD).
e Dreptul la viata independenta si la incluziune in comunitate (articolul 19 din CDPD).
e Dreptul la exercitarea capacititii juridice, la libertate si siguranta personala (articolele
12 si 14 din CDPD).
e Dreptul la cel mai inalt standard de sanatate fizica si mintala (articolul 25 din CDPD).
Aceste drepturi au fost selectate in conformitate cu metodologia si setul de instrumente
ale Organizatiei Mondiale a Sandtatii care prevad evaluarea si imbundtatirea calitatii si
respectdrii drepturilor omului in institutii rezidentiale de sandtate mintald si asistentd sociala
(WHO Quality Rights Toolkit)!. Raportul nu include evaluarea dreptului “de a nu fi supus
torturii sau tratamentelor inumane sau degradante si exploatarii, violentei si
abuzului”(articolele 15 si 16 din CDPD), drepturi incluse de OMS in metodologia de evaluare,
deoarece aceste aspecte au fost evaluate si monitorizate de catre Institutul pentru Drepturile
Omului din Moldova, in aceeasi perioadi de evaluare si monitorizare?,
Institutiile rezidentiale evaluate reprezintd trei din cele sase institutii rezidentiale

gestionate de Agentia Nationald Asistenta Sociala:

Nr. | Denumirea institutiei rezidentiale Numar persoane cu

dizabilitati plasate

1. | Centrul de Plasament Temporar pentru Persoane cu Dizabilitati 231 persoane
(adulte) din c. Brinzeni, r. Edinet (CPTPD Brinzeni)
2 Centrul de Plasament Temporar pentru Persoane cu Dizabilitati 391 persoane

(adulte) din com. Badiceni, r. Soroca (CPTPD Badiceni)

Centrul de Plasament Temporar pentru Copii cu Dizabilitati | 240 persoane, dintre
(fete) din mun. Hincesti, r. Hincesti (CPTCD Hincesti) care 15% copii cu
varsta pana la 18 ani

Selectarea institutiilor a fost coordonatd cu Agentia Nationald Asistenta Sociald si este
argumentata prin faptul cd celelalte trei institutii au fost supuse unui exercitiu similar de
evaluare a gradului de respectare a drepturilor conform metodologiei Quality Rights Toolkit

elaborata de Organizatia Mondiala a Sanatatii in anul 2017.

1 WHO Quality Rights Toolkit Assessing and improving quality and human rights in mental health and social care facilities. Source:
https://www.who.int/mental_health/policy/quality rights/guidance_training_tools/en/
2Rapoartele de monitorizare a drepturilor omului in institutiile rezidentiale realizate de IDOM accebile pe: http:/idom.md/reports/
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Metodologia de elaborare a raportului de evaluare. Raportul de evaluare a fost
elaborat de catre reprezentanti ai societdtii civile, membri ai Aliantei Organizatiilor pentru
Persoane cu Dizabilitati, organizatie co-aplicantd in cadrul proiectului “Promovarea si
monitorizarea drepturilor persoanelor cu dizabilitati mintale din institutiile rezidentiale cu
profil psiho-neurologic” finantat de Uniunea Europeand prin Instrumentul European pentru
Democratie si Drepturile Omului. In cadrul proiectului, 32 de organizatii ale societiti civile au
fost capacitate de cétre expertii Asociatiei Europene a Prestatorilor de Servicii pentru Persoane
cu Dizabilitdti (EASPD) in metode si tehnici de monitorizare a Conventiei ONU privind
drepturile persoanelor cu dizabilititi. In urma seminarului de instruire, organizatiile societitii
civile din Republica Moldova in cadrul unui atelier de doua zile au analizat mai multe
instrumente de evaluare® utilizate in procesul de monitorizare a drepturilor si au ajustat aceste
instrumente la contextul Republicii Moldova. Instrumentele de evaluare ajustate au fost pilotate
in doud institutii rezidentiale, iar ulterior consultate de catre Alianta Organizatiilor pentru
Persoane cu Dizabilitati cu reprezentantii Agentiei Nationale Asistenta Sociala.

Totodata, Alianta Organizatiilor pentru Persoane cu Dizabilitati, in baza unei competitii
deschise 1n randul participantilor la activitatile sus-mentionate, a selectat echipa de experti care
a contribuit la colectarea si prelucrarea datelor din institutii. Expertii selectati sunt reprezentati
ai societatii civile active Tn domeniul drepturilor persoanelor cu dizabilitati:

e Galina Climov, Alianta Organizatiilor pentru Persoane cu Dizabilitati
e Alina Prodan, Alianta Organizatiilor pentru Persoane cu Dizabilitati
e Vitalie Mester, Centrul pentru Drepturile Persoanelor cu Dizabilitati
e Gheorghe Bosii, Centrul pentru Drepturile Persoanelor cu Dizabilitati
e Veronica Capatici, Asociatia Copiilor Surzi din Moldova

e Roman Banari, activist in promovarea drepturilor omului

e Emma Matreniuc, Asociatia Osteasca "Vivere”

Metodele de monitorizare si evaluare utilizate. Tn procesul de monitorizare evaluare
a gradului de respectare a drepturilor in institutiile rezidentiale au fost utilizate urmatoarele
metode de cercetare:

» Observatia in scopul evaludrii starii fizice a cladirilor, conditiilor de trai in institutie,

dar si @ modului de interactiune a angajatilor cu persoanelor cu dizabilitati.

3 Parter M. and Stern Scott, Social Progress Index 2017. http://www.socialprogressindex.com/assets/downloads/resources/en/English-2017-
Social-Progress-Index-Findings-Report_embargo-d-until-June-21-2017.pdf; Researches on social incluzion indicators carried out by European
Platform of experts in dability field at: http://www.disability-europe.net/dotcom ; World MAP on implementation of the Convention on the
rights of the persons with disabilities world research conducted by Zero Project experts https://zeroproject.org/indicator-type/indicators-2016
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» Analiza documentelor in scopul analizei din perspectiva drepturilor a principalelor

documente de politici nationale si interne ale institutiilor evaluate, precum: cadrul legal
si normativ, regulamentele de functionare si organizare a activitatii institutiilor,
rapoartele si planurile anuale de activitate a institutiilor, dosarele beneficiarilor, alte

rapoarte de evaluare realizate anterior etc.

» Interviul aprofundat a persoanelor cu dizabilitati si personalului angajat n cadrul
institutiilor rezidentiale. Interviurile au fost realizate in cadrul vizitelor in institutii,
avand la baza ghidurile de interviu elaborate in baza standardelor si criteriilor de
evaluare a respectarii drepturilor persoanelor cu dizabilitati conform metodologiei
Organizatiei Mondiale a Sanatitii (WHO Quality Rights Toolkit). In total au fost
intervievate 146 de persoane, dintre care 104 persoane cu dizabilitati-beneficiari ai
institutiilor rezidentiale si 42 angajati (personal medical, ingrijitori, personal de
conducere).

Institutia Nr. total de angajati Nr. total de persoane cu
intervievati dizabilitati intervievate
CPTPD Brinzeni 17 36
CPTPD Badiceni 13) 45
CPTCD Hincesti 12 23
Total 42 104

Datele colectate au fost analizate de catre echipa de experti in cadrul a trei sedinte

organizare dupa vizitele in institutii. Pentru fiecare drept evaluat au fost stabilite standarde,

respectarea caror a fost analizatd in baza criteriilor pentru care se atribuia unul din calificative

urmatoare:

Nivel de realizare Descriere

Tn totalitate Exista dovezi ca standardul a fost pe deplin realizat.

in mare miasuri Exista dovezi ca standardul a fost realizat, insa sunt necesare
unele imbunatatiri.

in mica masuri Existd dovezi ca se iau masuri pentru a indeplini standardul,
dar este necesara o imbunatatire semnificativa.

Deloc Nu exista dovezi de masuri pentru a indeplini standardul.

Nu este aplicabil Standardul nu se aplica institutiei in cauza.

stabilit

In urma totalizarii calificativilor atribuite fiecarui standard in parte, echipa de experti a

calificativul general atribuit fiecarei institutii pentru drepturile evaluate conform
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articolelor din CDPD. Calificativele generale stabilite pentru institutii nu pot fi comparate in
lipsa evaluarii situatiei initiale. Continutul raportului de monitorizare si evaluare a gradului de
catre organizatiile societatii civile in procesul de elaborare a rapoartelor alternative cu privire
la implementarea CDPD pentru mecanismele internationale de evaluare si monitorizare a

drepturilor.

1. DREPTUL PERSOANELOR CU DIZABILITATI LA STANDARDE
ADECVATE DE TRAI SI PROTECTIE SOCIALA

Institutiile rezidentiale pentru persoane cu dizabilitati evaluate sunt considerate servicii
sociale de specializare inaltd, dupi tipologia descrisi in Legea nr. 123 din 18.06.2010* cu privire
la serviciile sociale. Tinem sd mentionam ca aceasta lege este una general aplicabild tuturor
formelor de servicii sociale recunoscute in Republica Moldova si nu reflectd standarde specifice
ale conditiilor de trai in institutii rezidentiale. In baza acestei legi, fondatorul serviciilor sociale
elaboreazi Standarde minime de calitate pentru fiecare tip de serviciu. In cazul institutiilor
rezidentiale evaluate, a caror fondator este Ministerul Sanatatii, Muncii si Protectiei Sociale, nu
existd standarde minime de calitate pentru conditiile de trai si serviciile acordate persoanelor
cu dizabilitati plasate. Prin Hotdrarea Guvernului nr. 454 din 16.05.2018 cu privire la
reorganizarea Agentiei Nationale de Asistentd Sociald, Anexa 3 privind aprobarea Listei
institutiilor publice gestionate de Agentia Nationald Asistentd Sociala, institutiile rezidentiale
gestionate de Agentie au fost redenumite din: Internate psiho-neurologice in Centre de
plasament temporar pentru persoane cu dizabilititi.®> Potrivit opiniilor expertilor, redenumirea
internatelor in centre de plasament temporar presupune si un mod de reorganizare functionala
a institutiilor care trebuie sa fie reglementatd prin Regulament de organizare si functionare a
institutiilor si Standarde minime de calitate.

La etapa evaludrii nu existau nici un act normativ aprobat care sa reglementeze expres
modul de functionare al Centrelor de plasament temporar pentru persoane cu dizabilitati adulte
si standarde de calitate pentru evaluarea conditiilor de trai si protectie sociala. Institutiile
rezidentiale adresate persoanelor cu dizabilitdti adulte evaluate continud sa activeze in baza

Ordinului nr. 204 din 01.11.2016° pentru aprobarea Regulamentului-cadru privind organizarea

4 Legeanr. 123 din 18.06.2010 cu privire la serviciile sociale, Monitorul Oficial al Republicii Moldova, 03.09.2010, nr. 155-158/541 disponibild
pe: http://lex.justice.md/index.php?action=view&view=doc&lang=1&id=335808

5 Hotirarea Guvernului nr. 454 din 16.05.2018 cu privire la reorganizarea Agentiei Nationale de Asistentd Sociald_disponibil pe:
http://lex.justice.md/md/375489/

®Ordinului nr. 204 din 01.11.2016° pentru aprobarea Regulamentului-cadru privind organizarea si functionarea Internatului psiho-neurologic
pentru persoane cu dizabilitati mintale disponibil pe: _https://msmps.gov.md/sites/default/files/skmbt_22316110709050.pdf
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si functionarea Internatului psiho-neurologic pentru persoane cu dizabilitati mintale din
subordinea Ministerului Sanatatii Muncii si Protectiei Sociale, iar Centrul de plasament
temporar pentru copii cu dizabilitati, mun. Hincesti se bazeazad pe Regulamentul-cadru de
organizare si functionare al Casei internat pentru copii cu deficiente mintale aprobat prin
Ordinul Ministrului in anul 2016.

Tn acest context, in procesul de evaluare a standardelor adecvate de trai conform
prevederilor articolului 28 din CDPD, echipa de experti s-a bazat pe documentele de politici
care fac unele referinte la standarde de trai si protectie sociald, precum:

» Programul national de incluziune sociald a persoanelor cu dizabilitati, aprobat prin
Hotirarea Guvernului nr. 723 din 08.09.2017; *
psihosociale din institutiile rezidentiale gestionate de Agentia Nationald Asistenta
Sociala pentru anii 2018-2026 si a Planului de actiuni privind implementarea acestuia
aprobat prin Hotirarea Guvernului Nr. 893 din 12.09.2018. 8

» Hotararea Guvernului nr. 432 din 20.04.2007 pentru aprobarea Standardelor minime de
calitate privind ingrijirea, educarea si socializarea copiilor din institutiile de tip
rezidential®.

» Hotararea Guvernului nr.823 din 04.07.2008 cu privire la aprobarea Standardelor
minime de calitate pentru serviciile sociale prestate Tn centrele de plasament pentru copii
cu dizabilititi;'°
Ultimele doud documente de politici au fost utilizate in cazul evaluarii Centrului de

plasament temporar pentru copii cu dizabilitati mun. Hincesti, deoarece includ standarde cu
privire la respectarea drepturilor copiilor. CPTCD Hincesti, conform statutului si denumirii
constituie o institutie pentru copii, chiar daca in realitate 85% dintre persoanele cu dizabilitati
plasate sunt persoane adulte.

Analiza documentelor de politici scoate Tn evidentd necesitatea urgentd de ajustare a
Regulamentelor de organizare si functionare a institutiilor rezidentiale in conformitate cu:
documentele de politici In vigoare, in special Programul national de dezinstitutionalizare,
denumirile modificate, profilul beneficiarilor plasati, perioada de plasament, criteriile de

admitere in serviciu etc. Totodata, sunt necesare elaborarea standardelor minime de calitate atat

" Programul national de incluziune sociald a persoanelor cu dizabilititi, aprobat prin Hotirarea Guvernului nr. 723 din 08.09.2017 disponibil
pe. http://lex.justice.md/index.php?action=view&view=doc&lang=1&id=371431

Agentia Nationala Asistentd Sociald pentru anii 2018-2026 si a Planului de actiuni privind implementarea acestuia aprobat prin Hotérarea
Guvernului Nr. 893 din 12.09.2018 disponibil pe: http://particip.gov.md/proiectview.php?l=ro&idd=5306

® Hotdrarea Guvernului nr. 432 din 20.04.2007 disponibila pe: http:/lex.justice.md/index.php?action=view&view=doc&lang=1&id=323597
0 Hotirarea Guvernului nr.823 din 04.07.2008disponibild pe: http://lex.justice.md/md/328489/
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pentru serviciul rezidential, cat si pentru serviciilor sociale comunitare de Locuintd protejata si

Casa comunitara dezvoltate de institutii pentru a putea evalua atat calitatea serviciilor prestate,

cat si gradul de respectare al dreptului persoanelor cu dizabilitati la standarde adecvate de trai

si protectie sociala in fiecare institutie.

1.1.Gradul de respectare al standardelor adecvate de trai si protectie sociala

Rezultatele evaluarii arata ca in CPTPD Brinzeni si in CPTCD Hincesti, dreptul la standarde

adecvate de trai conform articolul 28 al Conventiei este respectat in mica maésura, iar n

CPTPD Badiceni acest drept nu este respectat deloc.

Dreptul la un standard adecvat de trai (articolul CPTPD CPTPD CPTCD

28 al CDPD) Brinzeni  Badiceni  Hincesti
in mica Deloc in mica
masura masura

Gradul de respectare a dreptului la conditii adecvate de trai si protectie sociala

Dreptul la un standard adecvat de trai (articolul 28 al CPTPD CPTPD CPTCD
CDPD) Brinzeni Badiceni  Hincesti
Standardul 1.1: Edificiul este intr-o stare fizica buna. In mica Deloc In mica
masura masura
Standardul 1.2: Conditiile de somn pentru beneficiarii | In mica Deloc Th mica
de servicii sunt confortabile, asigurand o intimitate = masura .
o masura
suficienta.
Standardul 1.3: Institutia corespunde cerintelor = In mica Deloc Tn mare
sanitar-igienice. masura masura
Standardul 1.4: Beneficiarii de servicii sunt asigurati = In mica In mica In mica
cu alimente, apd potabila sigura si Imbracaminte ce = masura masura masura
corespund nevoilor si preferintelor individuale.
Standardul 1.5: Beneficiarii de servicii pot comunica | In mica Deloc In mica
liber, cu respectarea dreptului sau la intimitate. masura masura
Standardul 1.6: Institutia asigurd un mediu binevoitor, = In mica In mica Tn mare
confortabil si stimulant, ce predispune la interactiuni | masura masura masura
si participare activa.
Standardul 1.7: Beneficiarii de servicii se bucurd de o = In mica In mica In mica
viatd sociald si personald implinitd si raman angrenati = masura masura masura

n activitati si viata comunitara.
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1.2. Constatiri in baza standardelor evaluate

Standardul 1.1: Edificiul este Intr-o stare fizica buna
CPTPD Brinzeni

v

Cladirile institutiei sunt constructii de tip vechi care au fost partial renovate pe parcursul
ultimilor 10 ani. Au fost realizate reparatii ale acoperisului unor blocuri, reparatii
cosmetice ale peretilor holurilor institutiei, schimbate ferestrele in cateva blocuri.

Unul din blocuri se deosebeste de celelalte prin renovarea realizata in interior: peretii in
hol si odai reparati, usile schimbate, grupurile sanitare renovate. Astfel, in acest bloc
conditiile de trai sunt mai bune in comparatie cu alte 2 blocuri ale institutiei, unde sunt
holuri in care de pe pod si pereti cade tencuiala.

Temperatura in cladire este diferita in functie de marimea spatiului si accesul din exterior.
Incaperile mari sunt ricoroase (hol, cantina), motiv din care persoanele cu dizabilitati
raman in haine groase (scurte) si in interiorul institutiei.

Coridoarele cladirii sunt intunecoase si necesitd surse de iluminare artificiala
suplimentare.

Accesul persoanelor utilizatoare de fotolii rulante este asigurat prin intermediul rampelor
instalate la intrarile in blocuri, In unele cazuri asigurd conexiunea dintre blocuri. Insa,
accesul persoanelor utilizatoare de fotoliu rulant la etajul doi este limitat, din motive ca
dintre nivele.

Usile care fac conexiunea intre blocuri, in interior, sunt dublate cu usi metalice, unele
dintre care erau incuiate la momentul vizitei in institutie.

Deplasarea persoanelor cu dizabilitati senzoriale (de vedere) este dificila, in lipsa
indicatorilor de orientare si surselor de iluminare aditionale.

Accesul la baile/grupurile sanitare din cadrul institutiei este dificil pentru persoane cu
dizabilitati locomotorii, latimea usilor nu corespunde standardelor de constructie.
Grupurile sanitare si camerele de dus nu sunt asigurare cu bare de suport, chiuvetele de
WC nu dispun de colac.

Cu referire la situatiile exceptionale in caz de incendiu, cutremur, inundatii s-a constatat
ca blocurile nu dispun de un sistem de alarma anti-incendiu, nu au fost identificate
stingitoare, scheme de evacuare. In procesul de intervievare, angajatii au mentionat ci
stingdtoarele de flacari se afld undeva in birourile administratiei. Astfel, in situatii

exceptionale, stingatoarele nu ar putea fi utilizate de fiecare dintre angajati. Totodata,

12



Proiectul "Promovarea si monitorizarea drepturilor persoanelor cu dizabilitati mintale din
institutiile rezidentiale cu profil psiho-neurologic”

unele persoane cu dizabilitati au relatat cd cunosc cum sa se evacueze in cazuri de
urgentd, pe cand pentru altii acesta era un subiect ne discutat anterior.
CPTPD Badiceni

v Blocurile institutiei sunt cladiri vechi, cu spatii imense. In pofida faptului ci cladirea este
asigurata cu geamuri noi/termopan, temperatura in perioada rece a anului in odai si holuri
este scazutd, motiv din care persoanele cu dizabilitati se plangeau ca le este frig in
perioada rece a anului. Unele persoane cu dizabilitati au mentionat ca solicita de la
administratia institutiei surse aditionale de caldura.

v Tn procesul de evaluare s-a depistat ci nu existd un registru de inregistrare a plangerilor
beneficiarilor, cu privire la conditiile de trai, necesitati de reparatie, angajatii mentionand:
,,hu a fost solicitat nici o data de catre beneficiari, dar solicitarile sunt transmise verbal ”.

v' Cladirea institutiei nu asigura conditii de accesibilitate nici pentru un tip de dizabilitate.
In institutie la momentul evaluirii erau plasate 25 persoane utilizatoare de fotoliu rulant,
insd infrastructura institutionald nu asigurd acces fizic nici intr-o zona a cladirii. Zonele
de baie si toaletd nu sunt dotate cu bare de suport, teracota pe podea este lunecoasa.
Astfel, persoanele cu dizabilitati locomotorii, utilizatori de fotoliu rulant apeleaza la
suportul altei persoane (cel mai des coleg de camera) pentru a se deplasa la baie/toaleta
sau spre hol.

v" Procesul de evaluare a respectarii dreptului la conditii adecvate de trai a scos in evidenta
faptul cd persoanele cu dizabilitati si personalul institutiei nu sunt informate si nici nu
materialele necesare pentru protectia impotriva incendiilor sunt pastrate intr-un depozit
separat de blocul unde locuiesc persoanele cu dizabilitati. Nu a fost identificat nici o
schema a traseului de evacuare in caz de incendiu.

CPTCD Hincesti

v" Blocurile institutiei sunt intr-o stare satisfacatoare, acoperisul cladirii, sistemul de
incdlzire, sistemul de canalizare reparat, ferestrele sunt in stare buna, fapt care asigura
temperatura confortabild pe tot parcursul anului. Sistemul de ventilare este natural si
permite aerului curat sa patrunda in cladire.

v" Accesul persoanelor utilizatoare de fotolii rulante este asigurat doar la nivelul I, usile sunt
largi, fard praguri. In procesul evaluarii s-a constatat inaccesibilitatea blocurilor sanitare
caracterizatd prin chiuvete de WC, lavoare, bai care nu corespund normativelor de

accesibilitate. Nu este asigurat nici accesul persoanelor cu dizabilitati locomotorii la
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cantina, astfel se practica ca persoanele utilizatoare de fotoliu rulant sd serveasca masa in
holurile din preajma dormitoarelor.

v" Blocurile institutiei sunt inaccesibile pentru persoanele cu dizabilititi senzoriale (de
vedere) din cauza insuficientei indicatoarelor de directionare in tot spatiul institutiei,
lipsei indicatoarelor/cailor tactile, surselor de iluminare aditionale in spatiile Intunecoase.

v In acelasi timp, s-a constatat ca blocurile dispun de un sistem de alarma anti-incendiu,
puncte anti-incendiare dotate cu echipamente necesare: furtunuri de apa si stingatoare de
flacari.

v' Institutia nu dispune de utilaje mecanice care ar facilita transportarea si evacuare in

siguranta a beneficiarilor cu dizabilitati locomotorii de la etajul doi.

Standardul 1.2: Conditiile de somn pentru beneficiarii de servicii sunt confortabile,
asigurand o intimitate suficienta.
CPTPD Brinzeni
v Dormitoarele institutiei arata pustii, mobilierul carora se reduce la paturile beneficiarilor,
noptiere si un dulap pentru toti beneficiarii. Peretii dormitoarelor nu sunt decorate cu
tablouri, poze ale persoanelor si nici flori. in dormitor locuiesc de la 2 pani la 5 persoane.
Spatiul dormitoarelor este insuficient pentru numarul persoanelor.
v Femeile si barbatii sunt cazati separat.
v' Referitor la timpul de culcare si desteptare, toti intervievatii au declarat ca desteptarea
pentru toti beneficiarii este la ora 7:00 si culcarea este la ora 21:00.
v' Persoanele care locuiesc in aceiasi camerda nu au un loc separat pentru a-si schimba
hainele, usile de la intrarea In odaie nu se incuie. Intimitatea personald nu este respectata.
v Unele persoane cu dizabilitati au noptiere in care isi pastreaza lucrurile, totodata in
camera mai existd si o garderoba comuna pentru hainele tuturor. La unele din garderobe
au fost vazute lacate improvizate.
CPTPD Badiceni
v' Spatiile pentru somn servesc drept spatii unde persoanele cu dizabilitati servesc masa.
v" Un dormitor este impartit in medie de 16-18 persoane. Spatiul dormitorului nu este
suficient pentru fiecare persoana in parte.
v' Barbatii si femeile sunt cazati in dormitoare separate. Toate paturile sunt asigurate cu

saltele, perne si albituri.
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\

Unele persoane dispun de noptiere, astfel, pentru 16 beneficiari s-au identificat 3-4
noptiere. Un angajat de suport a comunicat ca: ,, beneficiarii nu doresc sa utileze noptiere
si nici nu au nevoie de noptiere caci nu au ce pastra in acestea”.

Au fost identificate 4 odai separate in care locuiesc 4 cupluri.

Usile dormitoarelor nu se incuie, iar spatiile separate pentru intimitate nu exista.
Dulapurile in dormitoare sunt fixate de-a lungul peretelui in doua nivele, la care
persoanele cu dizabilitati nu au acces. In momentul vizitei de evaluare, dulapurile erau

Tncuiate.

CPTCD Hincesti

v

v
v

Fiecare persoand dispune de un pat in dormitoarele institutiei. Spatiul destinat unei
persoane n dormitor este insuficient. Tntr-un dormitor sunt cate 10-12 persoane.
Institutia este destinata doar pentru fete.

In dormitoare sunt garderobe si noptiere pentru fiecare persoani, unde acestea isi pot
pastra lucrurile personale.

Dormitoarele fetelor seamana unul cu altul, paturile fiind insemnate cu poza persoanei
incleiata intr-un colt. Majoritatea dormitoarelor sunt amenajate cu jucdrii, calendare cu
picturi stilistice, alte obiecte care creeaza o senzatie a dormitatelor pentru copii, in pofida
faptului ca 85% dintre beneficiarele institutiei sunt persoane adulte.

Asternuturile paturilor arata ingrijite si curate.

Persoanele cu dizabilititi cunosc foarte bine ora de desteptare si ora de culcare, dar si

mesele principale in timpul zilei.

Standardul 1.3: Institutia corespunde cerintelor sanitar-igienice.

CPTPD Brinzeni

v

Biile si camerele de WC pentru femei si barbati sunt separate. Intr-o cameri de WC sunt
instalate cate doua chiuvete, care nu sunt izolate prin despartituri, ori careva constructii
care ar asigura intimitatea persoanelor. De asemenea, lipsesc camere pentru schimbul
hainelor la baie.

Nu toate grupurile sanitare sunt in stare functionala (robinete defectate teracota rupta,
pereti sterpeliti si murdari).

Bunurile de igiena personald, cum ar fi pasta de dinti, periutele, prosoapele nu sunt
pastrate in baie.

Accesul la WC si baie este permanent. Insi accesul la apa calda este limitat. Apa calda o

poate deschide doar angajatii, pe motiv ca aceasta este pornita dintr-o camera vecind. Mai
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mult ca atat, persoanele cu dizabilitdti au mentionat cad au dreptul sa faca baia in mod
organizat doar in zilele de joi si vineri.

v Blocurile sanitare sunt total neaccesibile la necesititile persoanelor cu dizabilitati
locomotorii, astfel aceste persoane sunt ajutate de catre alte persoane pentru asistenta
personala (alte persoane cu dizabilitati-beneficiari din institutie sau angajati).

CPTPD Badiceni

v’ Biile si toaletele sunt amplasate separat langa fiecare grupa. Acestea pot fi utilizate
simultan de mai multi beneficiari.

v La momentul vizitei in institutie in unele bai era apa calda, iar chiuvetele si toaletele erau
intr-o stare satisfacatoare. Cu toate acestea, starea generald a grupurilor sanitare din
institutie este deplorabild si necesita reparatie. Nu sunt asigurate conditii de igiend; de
intimitate, de accesibilitate. Nu exista bare de suport, alte dispozitive pentru schimbarea
pozitiei persoanelor cu mobilitate redusa.

v" Unele usi de la toaletd sunt defectate si nu se incuie.

v" Beneficiarii au comunicat ,,ca produse precum pasta de dinti, hdrtie igienicd, sapun nu
sunt suficiente”.

CPTCD Hincesti

v" Grupurile sanitare si baile sunt in stare igienica satisfacatoare, fiind compuse din doua
odai, in care sunt lavoare si cada, dus.

v Produsele igienice personale ale beneficiarelor (pasta din dinti, periutd, prosop) din
institutie sunt pastrate in odaia de baie, cu inscriptie numelui si/sau pozei posesorului de
asupra cuierului.

v' Zilele de baie sunt considerate zilele de joi si simbata.

v Camerele de baie nu asigura standarde minime de accesibilitate: lipsa barelor de suport,
scaunelor pentru dus si altor instalatii pentru utilizarea bailor de catre persoanele cu
mobilitate redusa. Astfel, pentru efectuarea procedurilor de igiend persoanele cu

dizabilitati locomotorii au nevoie de suportul altor persoane.

Standardul 1.4: Beneficiarii de servicii sunt asigurati cu alimente, apa potabila sigura si
imbriacaminte ce corespund nevoilor si preferintelor individuale.
CPTPD Brinzeni

v' Persoanele cu dizabilitati sunt alimentatii in conformitate cu meniul saptimanal elaborat

de personal, fara participarea beneficiarilor.
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AR NERNEEN

La cantina se alimenteaza persoanele care se pot deplasa de sine statator, iar persoanele
cu mobilitate redusa servesc masa in spatiile unde dorm sau in camera de zi, dupa caz.
Mediul din cantina este unul tip institutional, n care fiecare grupa are mese stabilite.

In fiecare grupa este instalate dispozitive cu butelii de apa potabila.

Mancarea este servita conform unui orar fix, de patru ori pe zi.

Vestimentatia persoanelor este veche si ne-potrivita anotimpului, (slapi, galosi, in stare
deteriorata pe timp rece).

In ceea ce priveste vestimentatia, persoanele cu dizabilititi s-au plans ca dupa spalare

aceasta pot fi imbracate de o altd persoana.

CPTPD Badiceni

v
v

Spatiul unde se serveste masa este spatiul adiacent dormitoarelor sau chiar in dormitoare.
Mesele si scaunele lungi sunt aranjate in randuri de-a lungul peretilor.

Persoanele cu dizabilitati sunt asigurate cu 5 mese pe zi pe care le servesc zilnic la
aproximativ acelasi orar: 8:30; 11:00; 14:00; 16:00; 19:30.

Spatiul de preparare a bucatelor nu corespunde criteriilor de igiena, cazanele pentru
pregatire fiind intr-o stare deplorabila.

Din spusele angajatilor ,,nu mai tin minte daca i-a verificat vreodata cineva unde si cum
se pregateste mancarea’” .

La pregatirea bucatelor sunt implicate si unele persoane cu dizabilitati (in momentul
vizitei de evaluare, persoane cu dizabilitati erau implicate la curdtirea cartofilor si
selectarea merelor).

Apa potabilad pentru beneficiari este plasata in holurile grupelor in caldari semnate.

Din discutii cu persoanele cu dizabilitdti, patru din ei au confirmat ca ,,nu prea au haine
iar incaltaminte de iarna putini care au, mai des au incaltaminte de iarna persoanele
care au rude si le cumpara’.

La intrebarea cu privire la asigurarea persoanelor cu vestimentatia si incdltdminte
necesard, administratia comunica ca ,,procura de doua ori pe an haine si incaltaminte

pentru toti beneficiarii, in plus si oamenii din sat aduc haine”.

CPTCD Hincesti

v

v

Persoanele cu dizabilitati sunt alimentate de patru ori pe zi, In conformitate cu meniul
intocmit sdptamanal.
Persoanele de obicei se deplaseaza la cantina pentru a lua masa, doar persoanele cu

mobilitate redusa sunt hranite in grupe.
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Institutia este alimentatd cu apd potabild prin intermediul fantanii arteziene. In fiecare
grupa este pus la dispozitia fetelor, un ceainic si cdni din care pot servi apa la necesitate.
Conditiile de preparare a hranii sunt acceptabile. In procesul de pregitire a produselor
pentru prelucrare sunt implicate fetele cu responsabilitati anumite.

Zona unde se serveste masa are un design institutional, decorat cu desene pe pereti.
Vestimentatia persoanelor este ingrijita, iar din spusele angajatilor fiecare beneficiara
dispune de hainele si incaltdminte proprie. Starea hainelor este buna si ingrijata.

Doar unele persoane erau imbracate necorespunzator varstei.

Standardul 1.5: Beneficiarii de servicii pot comunica liber, cu respectarea dreptului siau la

intimitate.
CPTPD Brinzeni

v

<

In institutie nu existd un aparat de telefon la care beneficiarii pot avea acces pentru a
comunica liber cu persoanele din afara institutiei, astfel in caz de necesitate roaga
contabila sa le permita sa efectueze sunete.

Tncepand cu ianuarie 2017, beneficiarilor li s-au oferit dou telefoane mobile pentru a
accesa serviciul de asistenta telefona pentru persoane cu dizabilitati. Accesul la aceste
telefoane este liber.

Un numadr mic de persoane cu dizabilitati poseda telefoane mobile.

Accesul la internet in institutie nu este asigurat.

In cadrul institutiei nu sunt oferite servicii de traducere n limbajul mimico-gestual,
persoanele cu deficiente de vorbire utilizeazd/ adapteaza un limbaj al semnelor uzuale.
Vizitatorii nu sunt limitati in timp si numar de vizite. Vizitatorilor, li se acorda un spatiu
pentru acomodare pe timp de noapte, in cazul in care vizitatorul este de la o distantd mare
si nu dispune de transport.

Persoanele cu dizabilitati nu sunt limitate in deplasarea in cadrul institutii (cu exceptia
utilizatorilor de scaune rulante) si acces in zonele la aer liber. Insa, au fost identificate
grupe care dispun de ogradad inchisd pentru plimbarea persoanelor, fara supravegherea

personalului.

CPTPD Badiceni

v

Institutia nu oferd internet gratuit beneficiarilor. Beneficiarii care lucreaza, sau primesc
pensia de dizabilitate, singuri isi procura modeme portative pentru accesarea internetului.

Aceste persoane reprezinta un procent mic din numarul total al beneficiarilor. La fel sunt
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si persoane care dispun de calculator, care il utilizeazd pentru accesarea retelelor de
socializare.

v In institutie nu exista aparat de telefon la care ar putea avea acces beneficiarii, doar pe
parcursul zilei acesta poate fi solicitat in cadrul cabinetului surorii medicale.

v" Utilizarea scrisorilor pentru comunicare nu este dezvoltata, foarte rar beneficiarii primesc
scrisori sau scriu rudelor.

v' Unele persoane cu dizabilitati plasate sunt foarte rar vizitati de rude/prieteni. In conditia
in care nu existd un spatiu special pentru intalniri, acestea sunt nevoite sa discute cu
rudele in spatiu comun cu ceilalti beneficiari sau in dormitor.

v" Persoanele utilizeaza un limbaj al semnelor, pe care il inteleg doar persoane apropiate si
pot traduce mesajul. Instituia nu ofera servicii de traducere mimico-gestuala.

v In institutie existd grupe in care beneficiarii nu au acces la aer liber, usile grupei sunt
permanent Tncuiate.

v' Persoanele cu grad de intelegere sporit pot iesi cu permisul administratiei in afara
institutiei.

CPTCD Hincesti

v In institutie sunt persoane care au telefoane mobile, plansete/tablete oferite de rude,
parinti care au grija sa alimenteze dispozitivele pentru asigurarea conexiunii la Internet.
Institutia nu oferd accesul beneficiarelor la internet.

v' Telefon pentru comunicare in caz de necesitate cu rudele in institutie nu exista.

v In institutie este amenajati o odaie pentru vizitatori, pentru comunicarea beneficiarilor
cu rudele, unde ei pot rdimane pe timp de noapte in caz de necesitate.

v' In comunicarea cu persoanele cu deficiente de auz si vorbire sunt utilizate semne

improvizate care pot fi intelese de toti beneficiarii.

Standardul 1.6: Institutia asigura un mediu binevoitor, confortabil si stimulant, ce
predispune la interactiuni si participare activa.
CPTPD Brinzeni
v" Dormitoarele institutiei sunt spatii destinate pentru 2-5 persoane. In cazul necesittii de
relaxare, odihna persoanele se conformeaza cu galagia si zgomotele din odaia comuna.
v' Holurile blocului central sunt amenajate cu canapele, pe pereti sunt picturi. Insi
beneficiarii nu utilizeaza aceste spatii.

v" In general designul institutiei este rece, nu ofera un mediu primitor.
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v’ Zonele comune utilizate de beneficiari nu sunt prietenoase si relaxante, altfel de-a lungul
peretilor sunt amplasate scaune lungi pe care stau asezati beneficiarii.

v Doar n cateva grupe este amenajat un hol pentru activitatea zilnica unde exista televizor

v Mobilierul si amenajarea difera foarte mult de la grupa la grupa in functie de gradul de
intelegere si mobilitate al beneficiarilor.

v In institutie exista grupe, in care usa la intrare este intotdeauna incuiata.

v Tnsi in mod obisnuit beneficiarii au acces la aer liber, iesire in spatiul institutiei si ograda.

v’ Beneficiarii au acces la birourile angajatilor in caz de necesitate.

v In institutie functioneaza citeva ateliere pentru lucrul manual, la care pot participa
persoanele interesate.

v In cadrul institutiei exista o bibliotec, dotata cu carti si un computer. Responsabil pentru
bibliotecd este un beneficiar al institutiei. Accesul la biblioteca este limitat pentru
persoane utilizatoare de scaune rulante, deoarece intrarea este cu trepte.

v’ Exista o sala de festivitatii in care beneficiarii pot privi filme si participa la concerte,
discoteca, sarbatori.

v In hol este amenajat un spatiu pentru tenis de masi si sah.

CPTPD Badiceni

v In institutie nu este organizati o sala cu calculatoare, sali de lectura, TV sau alte ocupatii
pentru timp liber.

v In hol este fixat un casetofon la care au acces beneficiarii poate fi conectat zilnic.

v" Sala de sport la momentul vizitei era incuiatd. Nu existd un plan lunar de activitate si nici
nu se organizeaza careva activitati de ocupare a beneficiarilor in timpul zilei.

v Responsabil de elaborarea unui plan de activitati pentru beneficiari este asistentul social
al institutiei. Beneficiarii nu sunt implicati in elaborarea acestui plan.

v Majoritatea timpului, beneficiarii sunt fara ocupatii si petrec tot timpul in asteptarea
meselor de alimentatie.

v Designul institutiei este unul sobru, ne-primitor. Pe pereti sunt plasate panouri
informative invechite la care beneficiarii nu mai atrag atentie.

v" Pe coridoare si holuri nu existd mobild. Spatiile adiacente grupurilor unde beneficiarii
servesc masa sunt amenajate cu mese si scaune lungi, peretii sunt zugraviti in culori
Tntunecoase.

v' Constructia institutiei permite interactiune intre beneficiari, beneficiari-angajati.
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CPTCD Hincesti

v

\

In cadrul institutiei fiecare grupa dispune de asa-numite clase, unde persoanele petrec
majoritatea timpului zilei. In fiecare clasi este televizor, jucarii si alte materiale pentru
desen, crosetare, etc.

In cadrul institutiei functioneazi un program de instruire pentru acumularea
cunostintelor elementare de citire, scriere, calcul. Aceste programe de instruire sunt
frecventate doar persoanele selectate de angajati.

In institutie functioneaza cercurile de dans si muzica.

Pe peretii institutiei sunt afisate lucrdrile beneficiarilor, trofee de la concursuri, etc.
Designul institutiei faciliteaza procesul de interactiune dintre beneficiari, beneficiari-
angajati, Tnsd comunicarea dintre angajati si beneficiari este de modelul ”adult-copil”.
Oportunitate pentru dezvoltarea deprinderilor de trai independent sunt asa numitele spatii
de ”proiecte”, initiate si sustinute anterior de o organizatie internationald, care sunt dotate
cu echipament, mobilier aproape de mediul casnic. Insd doar un numar mic de persoane

au acces la aceste spatii.

Standardul 1.7: Beneficiarii de servicii se bucura de o viata sociala si personala implinita

si sunt implicati in activititi si viata comunitara.

CPTPD Brinzeni

v

In anul 2017 institutia a initiat implementarea planului de transformare, potrivit cirui au
fost dezvoltat un serviciu de ”locuinta protejatda”, in care au fost plasate 6 persoane.
Beneficiarii din institutie nu mentin o comunicare cu persoanele din serviciul ”locuinta
protejata”.

Din perspectiva intervievatilor, dar si a lucrdtorilor, nu sunt interdictii in a comunica Intre
beneficiari, chiar si de sex opus, insd nu au voie sa intretind relatii sexuale si sa formeze
cupluri.

Beneficiarilor nu li se interzice participarea la evenimentele familiilor sale sau ale altor
persoane din comuniate. Doar cd foarte rar beneficiarii au ocazia de a se implica in astfel
de evenimente, deoarece comunicarea cu membrii familiilor biologice si extinse nu este
mentinuta.

Beneficiarii nu sunt implicati in procesul decizional cu privire la selectarea activitatilor,
evenimentelor atdt in cadrul institutiei, cat participarea in afara acesteia. Nu sunt

informati despre vizitatorii institutiei.
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Beneficiarii care se implica in cadrul atelierelor de lucru manual, sporadic participa in
cadrul targurilor organizate in centru raional sau in capitala.

Angajatii nu faciliteaza, nu informeaza beneficiarii despre evenimentele din localitate,
nu organizeaza iesiri In comuniate.

Pe parcursul anului 2017 beneficiarii au fost implicati in diverse activitati de socializare,
organizate de Keystone Moldova 1n cadrul unui proiect finantat de Uniunea Europeana.
Un numar mic de beneficiari merg la biserica din localitate.

Beneficiarii se implica la lucrarile sezoniere atat in cadrul institutiei cat si in gospodariile
oamenilor din localitate.

Colaborarea intre institutie i agentia teritoriald privind ocuparea fortei de munca pentru
incadrarea iIn munca a persoanelor cu dizabilitati nu exista.

Programele artistice de regula sunt elaborate de conducatorul artistic angajat al institutiei,

fara a implica beneficiarii la selectarea activitatilor in functie de interese si preferinte.

CPTPD Badiceni

v

v

Institutia a dezvoltat patru servicii sociale (locuinte protejate), in care au fost plasati 24
beneficiari.

Monitorizarea situatiei beneficiarilor in noile servicii create nu se realizeaza dupa un
anumit plan de monitorizare, iar problemele de adaptare nu sunt solutionate.
Regulamentul intern al institutiei permite crearea cuplurilor intre persoanele care doresc
sa fie impreund. Astfel, in institutie s-au format patru cupluri care locuiesc in odai
separate.

Institutia este amplasatd la cativa kilometri distantd de localitate, fapt care limiteaza
participarea beneficiarilor la evenimentele culturale din localitate;

Activitatile culturale in cadrul institutiei sunt organizate sporadic, foarte rar.

Angajatii nu acordd suport beneficiarilor pentru a participa la evenimente din afara
institutiei, nu informeaza despre activitatile din localitate.

In lipsa unui Plan de activitti culturale, beneficiarii isi organizeaza de sine stititor

discoteca pe hol.

CPTCD Hincesti

v

v

Amplasarea institutiei la o distantd mare de localitate limiteaza foarte mult accesul
beneficiarelor la evenimentele din comunitate.
Persoanele cu dizabilitati au participat cu suportul angajatilor la diferite evenimente

culturale, concursuri, expozitii organizate la nivel national.

22



Proiectul "Promovarea si monitorizarea drepturilor persoanelor cu dizabilitati mintale din
institutiile rezidentiale cu profil psiho-neurologic”

v Programele artistice sunt elaborate de organizatorul artistic si pus in aplicare farad
consultarea beneficiarelor.

v Anual institutia organizeazd evenimente dedicate sarbatorilor de Craciun si Zilei
internationale a copiilor, la care sunt invitate rudele.

v Angajatii nu impiedica initiativele organizatiilor din exterior de a implica beneficiarele
la evenimente culturale. Astfel pe parcursul anului 2017, beneficiarele au participat la
activitati de socializare organizate de organizatii neguvernamentale.

v' In cadrul institutiilor se organizeazi evenimente cu invitati din afara institutiei, la

initiativa organizatiilor societatii civile.

Opinii ale persoanelor cu dizabilititi cu privire la standardele adecvate de trai
BPD1: "Nu imi place mancarea aici. Este una §i aceiasi permanent. Eu vreau uneori sa

mandnc niste dulciuri, cartofi prdjiti sau orez cu lapte. Insd aceste mancaruri le am doar in
vise. Si fructe ne dau foarte putine. Ce poti intelege, doar dintr-o bucdtica de banana”.
BPD 2: ”Aici nu sunt in siguranta. Ma tem de alte persoane-beneficiari care sunt agresivi.
Ne bat uneori... Dar nu am cum sa ma plang la minister, la Linia fierbinte. Nu am telefon.
Am scris o scrisoare si am transmis-o prin asistenta medicald la posta, dar nu sunt sigur
daca a dus-o. Hainele le dai la spalat, si pe urma le vezi pe alta persoand. Asi vrea sa am
hainele mele. Va rog, cdnd veniti data viitoare, aduceti-mi o pereche de pantaloni si
incaltaminte.”

BPD 3: ”"Nu avem internet. Este doar o biblioteca, dar nu ma duc acolo, toate cartile sunt
invechite. Aici nu ai ce face, cu totul iti iesi din minti, vara mai poti sta afard, dar iarna e
mai ceva ca la puscarie.”

BPD 4: "Aici e bine, bogdaproste, avem ce manca, avem acoperis deasupra capului, ne dau
haine. larna e bine, e cald, nu ne ploua, e foarte bine, am prieteni, am cu cine discuta... ”

BPD 5: "Eu ajut la bucatarie si la ferma. Cateodata obosesc si trebuie sa ma odihnesc. Dar

sunt multumita ca am de lucru, chiar daca nu sunt platita pentru asta...”

Opinii ale personalului institutiilor cu privire la standardele adecvate de trai
APS1: “Toate conditiile sunt pentru toti care traiesc in aceasta institutie. Conditiile sunt

bune pentru ei, au de toate, sunt hraniti la timp, imbracati. Chiar si asa, unele persoane cu

)

dizabilitati nu sunt multumite si suna la Linia fierbinte sa se planga.’
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APS?2: "Ei aici mai lucreaza la atelier, la ferma, ajuta la bucatarie. Dar daca vor pleca toti
cei buni din internat, cine o sa lucreze in gospodarie, eu consider ca lor le este bine aici,
avem grija de ei, le este cald, este medic care le da tratament, daca le trebuie”.
APS3: “Meniul este stabilit de catre administratie, beneficiarii nu pot participa la
elaborarea meniului. Meniul este format tinand cont de numdarul de calorii necesar, dar nu
de preferingele lor...”
AAIl: "Una din probleme cu care se confrunta administratia este faptul ca bugetul nu include
articol pentru a finanta deplasari pentru beneficiari, excursii, participare la evenimente.
Persoanele cu dizabilitati din institutie au fost implicati in cadrul proiectului cu promovarea
drepturilor finantat de Uniunea Europeana la diferite activitati in raion §i la Chisinau, iar
acum solicita si de la noi tot mai mult iesiri in comunitate si participare la evenimente, dar
s
AA 2: "Anterior in institutie, cu suportul unor proiecte de cooperare cu societatea civila, au
fost create ateliere de croitorie, crosetare, asamblarea mobilei. Toti beneficiarii si
personalul au mentionat cd aceasta este o actiune binevenita. Cu regret, in prezent, nu
functioneaza pentru ca nu sunt resurse pentru materia primd, produsele confectionate de
beneficiari nu avem unde sa le vindem”.
AA 3: ’In urma reformei sistemului rezidential, in ultimii doi ani, nu am primit persoane noi
in institutie, desi aici li se ofera tot suportul si conditiile necesare. Cu reforma de
dezinstitutionalizare, ne este mai dificil, de cand am inceput sa dezvoltam si servicii de
locuinta protejata, trebuie sa lucram pe doua directi: sa avem grija si de calitatea serviciului
rezidential si de serviciile de locuinta protejata. Nu se reuseste. E prea mult pentru

’

administratie.’

1.3. Recomandari pentru respectarea dreptului la standarde adecvate de trai

Evaluarea gradului de respectare a dreptului persoanelor cu dizabilitati la standarde
adecvate de trai si protectie sociald in institutiile rezidentiale arata ca acest drept este respectat
in micd masurd sau deloc. Pentru imbunatatirea situatiei in acest domeniu, grupul de experti
recomanda autoritdtilor publice, Agentiei Nationale Asistentd Sociald si administratie
institutiilor rezidentiale:

v Ajustarea Regulamentelor de organizare si functionare al institutiilor rezidentiale in baza
documentelor de politici Tn vigoare cu accent pe respectarea drepturilor persoanelor cu

dizabilitati;
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Elaborarea si aprobarea Standardelor de calitate a serviciilor prestate de Centrele de
plasament temporar atat in serviciul rezidential, cat si in serviciilor sociale comunitare
intru asigurarea unui nivel de performanta si calitate al serviciilor prestate bazate pe
drepturile persoanelor cu dizabilitati;

Elaborarea si/sau revizuirea documentelor de politici interne ale institutiilor care stabilesc
profilul beneficiarului, criteriile de plasament in serviciul rezidential, criterii de plasament
n servicii comunitare etc.

institutionale In conformitate cu normativele de stat in constructie care reglementeaza cum
trebuie sa fie infrastructura la necesitdtile persoanelor cu diferite tipuri de dizabilitate
(accesibilitate fizica, accesibilitate informationala in format usor de citit si de inteles, surse
informationale in format audio, tehnologii informationale accesibile, interpretare mimico-
gestuala, asigurare accesibilitate pentru persoane cu dizabilitati de vedere etc.).
Asigurarea conditiilor de siguranta pentru persoanele cu dizabilitati In situatii exceptionale
si instruirea atat a angajatilor, cat si a persoanelor cu dizabilitati plasate despre modul de
actionare in caz de: incendiu, cutremur, inundatii etc.

Dotarea institutiilor cu echipamente si utilaje necesare care ar facilita minimizarea
pericolelor 1n situatii exceptionale, transportarea si evacuarea in sigurantd a persoanelor cu
dizabilitati locomotorii de la etajele superioare si nu doar, precum si instalarea indicatorilor
de evacuare fosforescente.

Eficientizarea utilizarii bugetului institutiillor prin planificarea in mod prioritar al
cheltuielilor care contribuie la respectarea dreptului persoanelor cu dizabilitéti la standarde
adecvate de trai (de ex. cheltuieli pentru reutilarea toaletelor si a bailor prin construirea de
cabine, astfel incat sd fie asigurata intimitatea persoanelor cu dizabilitdti, dotarea cu
mobilier adaptat la nevoile individuale ale persoanelor cu dizabilitati, produse de igiena
personald, vestimentatie etc.).

Crearea conditiilor pentru pastrarea lucrurilor personale ale persoanelor cu dizabilitati si
neadmiterea rotatiei vestimentatiei de la un beneficiar la altul. Oferirea imbracamintei si
incaltamintei pentru beneficiari corespunzator sezonului, genului si varstei.

Modificarea Hotdrarii Guvernului nr. 520 din 15 mai 2006 pentru asigurarea cresterii
normelor de cheltuieli pe o persoand, astfel incat sd fie asigurati toti beneficiarii cu
imbracaminte, incaltaminte, produse de igiena de baza personalizate (s@pun, sampon, pasta

de dinti, hartie de veceu, elementele de igiend intima pentru femei).
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Reamenajarea unor spatii din cadrul institutiilor prin crearea unui mediu linistit, pozitiv si
primitor pentru asigurarea sarii de bine psihice si sociale a persoanelor cu dizabilitéti
plasate.

Revizuirea rigiditatii programelor care asigurd conditiile de trai si confortul persoanelor cu
dizabilitdti prin asigurarea flexibilitatii in functie de nevoile si prioritatile individuale
(programul de trezire si culcare, programul de igiena personala, programul de schimbare a
vestimentatiei si al asternuturilor etc.).

institutiei, in procesul de selectare a prioritatilor pentru bugetare al resurselor financiare, in
procesul de elaborare a meniurilor prin crearea unor consilii consultative din randul
beneficiarilor.

Asigurarea continud a procesului de incluziune sociala a persoanelor din institutie prin
implicarea activa a acestora 1n organizarea si desfasurarea diferitor activitati dupa interese
si asigurarea implicarii lor la activitati nationale si chiar internationale.

Diversificarea programului de activitate al persoanelor din institutie prin organizarea
activitatilor invatare a abilitatilor de autonomie personald, trai independent, petrecere a
timpului liber si ajustarea programului la nevoile, interesele si preferintele individuale ale

persoanelor cu dizabilitati.
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2. DREPTUL PERSOANELOR CU DIZABILITATI LA VIATA
INDEPENDENTA SI TRAI IN COMUNITATE

Procesul de elaborare si promovare a politicilor cu privire la asigurarea dreptului la viata
independenta si trai Tn comunitate al persoanelor cu dizabilitati a fost conditionat de ratificarea
Conventiei ONU privind drepturile persoanelor cu dizabilitdti prin Legea Nr 166 din
09.07.2010, articolul 19, urmata de Legea 60 din 30.03 2012, privind incluziunea sociald a
persoanelor cu dizabilitati care a creat cadrul strategic pentru dezvoltarea si reglementarea
cadrului normativ si standardelor de calitate al serviciilor de suport in comunitate pentru
persoanele cu dizabilitati: asistenta personala, casa comunitara, locuintd protejata, respiro,
plasament familial pentru adulti.

"Consolidarea mecanismului de coordonare si implementare a reformei de
dezinstitutionalizare” a reprezentat o masurd importantd in Planul national de actiuni pentru
implementarea Acordului de Asociere Republica Moldova — Uniunea Europeana pentru anii
2014-2016. In acest sens, in Planul de Actiuni al Guvernului pentru anii 2016-2018 aprobat
prin HG nr. 890 din 20.07.2016 in Capitolul 1X. Politici sociale pro-active, Litera C. Asistenta
sociald si protectia familiei, un obiectiv separat s-a referit la Dezinstitutionalizarea persoanelor
cu dizabilitati mintale, prin crearea sistemului de ingrijiri in comunitate. Pentru implementarea
acestui Obiectiv, Ministerul Sandtatii, Muncii si Protectiei Sociale a aprobat Programul national
rezidentiale gestionate de Agentia Nationala Asistentd Sociala pentru anii 2018-2026 si a
Planului de actiuni privind implementarea acestuia aprobat prin Hotararea Guvernului Nr.
893 din 12.09.2018.1!

Asigurarea dreptului la viata independenta si trai Tn comunitate al persoanelor cu
dizabilitati din institutiile rezidentiale in conformitate cu articolul 19 al CDPD a inceput in anul
2008 in Republica Moldova in baza unui Acord de colaborare dintre Ministerul Sanatatii,
Muncii si Protectiei Sociale si Asociatia Obsteasca Keystone Moldova, Fundatia Soros
Moldova, Fundatiile pentru o Societate Deschisa Budapesta si Keystone Human Services
International (USA). Prin acest acord Ministerul s-a angajat ca va sustine programul national
”Comunitate Incluziva-Moldova” prin care s-a initiat procesul de dezinstitutionalizare si

dezvoltare a serviciilor sociale pentru asigurarea traiului Th comunitate al persoanelor cu

http://lex.justice.md/index.php?action=view&view=doc&lang=1&id=377713
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dizabilitati Tn una din institutiile rezidentiale pentru copii, in acea perioada activand sub
denumirea de ”Casa Internat pentru copii cu deficiente mintale (bdieti) din Orhei”"°.

Tn vederea continudrii acestei practici de dezinstitutionalizare, Ministerul Sanatatii,
Muncii si Protectiei Sociale a aprobat prin Ordinul Ministrului nr.44 din 03.03.2016 Planul de
actiuni pentru implementarea reformelor in domeniul dezinstitutionalizarii si Componenta
nominala a unui Consiliul de Coordonare care va monitoriza implementarea Planului. Tn baza
acestui Plan de Actiuni, procesul de dezinstitutionalizare a fost extins si asupra celorlalte cinci
institutii  rezidentiale din subordinea MSMPS. Conform Planului, procesul de
dezinstitutionalizare a demarat cu evaluarea socialda, medicald si psihologica a tuturor
reintegrare in familii sau in servicii comunitare la nivel local a persoanelor cu dizabilitati
plasate; evaluarea resurselor umane, evaluare infrastructurii institutiilor si a resurselor
financiare. Pentru fiecare institutie rezidentiala a fost elaborat cate un raport integrat de evaluare
complexa. Tn baza acestor evaluari fiecare institutie rezidentiala a elaborat Plan de transformare
a institutiei din perspectiva credrii serviciilor comunitare cu suportul tehnic oferit de
organizatiile neguvernamentale nationale si institutiile internationale. In conformitate cu
Planurile de transformare a institutiilor rezidentiale demarate la mijlocul anului 2017,
institutiile au procurat imobile pentru dezvoltarea locuintelor protejate.

Planurilor de transformare al institutiilor rezidentiale au fost revizuite si actualizate la
finele anului 2018, 1in conformitate cu prevederile Programului national de
rezidentiale gestionate de Agentia Nationala Asistentd Sociala pentru anii 2018-2026.

Cu toate ca existd documente de politici care faciliteaza respectarea dreptului la viata
independenta si trai in comunitare al persoanelor cu dizabilitati, procesul de
dezinstitutionalizare este unul lent din cauza: insuficientei serviciilor de suport la nivel de
comunitate, capacitatilor si resurselor limitare ale autoritatilor in vederea implementarii

Planului de actiuni pentru implementarea Programului national de dezinstitutionalizare.

12 http://www.keystonemoldova.md/ro/directions-of-activity/deinstitutionalization-and-development-of-community-services.php
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1.4. Gradul de respectare al dreptului la viati independenta si trai in comunitate

Rezultatele evaludrii aratd ca in toate 3 institutii supuse evaludrii, CPTPD Brinzeni CPTPD
Badiceni si in CPTCD Hincesti, dreptul la viata independenta si trai in comunitate conform
articolul 19 al Conventiei este respectat in mica masura, chiar dacd sunt atinse rezultate in

acest domeniu.

Dreptul la viata independenta si trai in CPTPD CPTPD CPTCD

comunitate (articolul 19 al CDPD) Brinzeni  Badiceni  Hincesti
in mica in mica in mica
masura masura masura

Gradul de respectare a dreptului la viati independenta si trai in comunitate

Dreptul la viatd independenta si trai in comunitate CPTPD CPTPD CPTCD

(articolul 19 al CDPD) Brinzeni Badiceni Hincesti

Standardul 2.1: Beneficiarii de servicii sunt sprijiniti | In mica In mica Deloc

n asigurarea accesului la un loc de trai si dispun de | masura masura

mijloacele financiare necesare pentru viata 1In

comunitate.

Standardul 2.2: Beneficiarii de servicii se pot bucura Deloc Deloc s

o . L In mica

de oportunitatile de educatie sau angajare in campul S
. masura

muncll.

Standardul 2.3: Este sustinut dreptul beneficiarilor de | In mica In mica in mica

servicii la participarea 1n viata politica si publicd sila = masura masura S
. L . masura

exercitarea libertatii de asociere.

Standardul 2.4: Beneficiarii de servicii sunt sprijiniti = In mica In mica In mica

in participarea 1In activitdti sociale, culturale, = masura masura masura

religioase sau recreare.

2.2. Constatari in baza standardelor evaluate

Standardul 2.1: Beneficiarii de servicii sunt sprijiniti in asigurarea accesului la un loc de
trai si dispun de mijloacele financiare necesare pentru viata in comunitate
CPTPD Brinzeni
a persoanelor cu dizabilitdti si crearea serviciilor sociale comunitare, Insd nu cunosc modul
de accesare a acestor servicii.
v' Persoanele cu dizabilitati nu cunosc care este modalitatea in care a fost stabilita ordinea de

iesire a beneficiarilor din institutie, aceasta decizie a fost luata de administratie.
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Beneficiarii cunosc ca serviciile sociale comunitare sunt create si dotate de administratia
institutiei si nu participa la amenajarea caselor.

Persoanele nu sunt informate despre beneficiile si prestatiile sociale asigurate dupa iesirea din
serviciul rezidential.

Beneficiarii nu sunt pregatiti pentru trecerea de la institutie la serviciul social comunitar, nu
sunt informati despre suportul asigurat in serviciile comunitare din partea personalului
serviciilor, fapt care le provoaca frica si nesigurantd pentru viata si securitatea personala.
Unele persoane nu au perfectate actele de identitate, fapt care face imposibild accesarea
serviciilor medicale specializate, care nu existd in institutie.

Informatia oferita beneficiarilor cu privire la transferul in servicii sociale este distorsionata.
Personalul institutiei nu lucreaza pentru dezvoltarea abilitatilor de autonomie personald si
independenta ceea ce ar facilita procesul de adaptare al persoanelor cu dizabilitdti de la trai

in serviciul rezidential la trai in comunitate.

CPTPD Badiceni

v

v

Beneficiarii cunosc despre procesul de dezinstitutionalizare (procesul de procurare al caselor
pentru crearea serviciilor sociale), din activitatile organizate de organizatiile societatii civile,
campanii de informare cu privire la dreptul trai Tn comunitate, inclusiv din comunicarea cu
administratia institutiei si angajatii.

Atitudinea si motivatia beneficiarilor pentru transfer in servicii sociale este diferitd, unii se
referd la experienta persoanelor care au iesit in servicii, altii 1si construiesc parerea in baza
opiniilor angajatilor cu care comunicarea este permanenta, iar alte surse nu sunt disponibile.
Beneficiarii cu un grad de intelegere mai mare, care au posibilitatea sa iasd in comunitate
pentru diferite activitdti (munca n gospodariile oamenilor din comunitate, etc) au realizat
beneficiile si avantajele traiului in comunitate.

Angajatii nu ofera suport in luarea deciziei, dar contribuie la fortificarea starii de confuzie, si
nesigurantd pentru decizia persoanelor cu dizabilitati la viatd independentd si trai in
comunitare.

Beneficiarii nu cunosc dreptul la prestatiile baneste dupa dezinstitutionalizare.

CPTCD Hincesti

v

v

Beneficiarele institutiei sunt informate despre crearea serviciilor sociale pentru asigurarea
dreptului la viata independenta si trai in comunitare.

In mare parte beneficiarele (cu grad de intelegere mare) comunici cu persoanele
dezinstitutionalizate, fapt care permite cunoasterea aspectelor cu privire la particularitatile

traiului in servicii comunitare.
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Serviciile comunitare rdman In subordinea institutiilor si sunt vazute ca povard, deoarece
efortul depus pentru functionarea ambelor sisteme este dublu.

Beneficiarele nu cunosc despre modul de accesare a serviciilor, ele doar asteaptd sa fie
transferate In conformitate cu listele intocmite de administratia institutiei.

Beneficiarele nu poseda abilitati de gestionare a banilor, astfel interesul pentru perfectarea
actelor pentru accesarea prestatiilor banesti, este scazut.

Personalul din institutie nu pregatesc beneficiarele pentru transferul in servicii. Nu sunt
explicate care sunt avantajele, oportunitatile traiului Tn comunitae comparativ cu traiul in

serviciul rezidential.

Standardul 2.2: Beneficiarii de servicii se pot bucura de oportunitatile de educatie sau

angajare in campul muncii.
CPTPD Brinzeni

v

Un numadr mic de persoane cu dizabilitati lucreazd sezonier in gospodariile oamenilor din
comunitate. In mare parte aceste ocupatii au fost identificate de sine stititor ori la
recomandarea angajatilor.

In cadrul institutiei unele persoane sunt angajate la lucru in sere, altele participa la prelucrarea
pamantului aflat in proprietatea institutiei.

O unitate/loc de munca din institutie, este impartit intre 3-4 persoane , intre care se imparte
st salariul lunar.

Beneficiarii nu primesc suport in dezvoltarea abilitdtilor de gestionare a banilor, cu toate cad o
parte bund din beneficiari primesc pensia de varsta.

Pentru evitarea conflictelor beneficiarilor in urma consumului bauturilor alcoolice, procurate
in comunitate, personalul prefera incuierea beneficiarilor in spatiul grupei.

Beneficiarii nu sunt informati cu privire la oportunitati de instruire, formare profesionald in
afara institutiei, unica posibilitate de acumulare a cunostintelor practice sunt atelierele de
lucru manual din institutie.

Institutia nu colaboreaza cu structurile de ocuparea a fortei de munca in scopul identificarii

oportunitatilor de formare profesionala si angajare.

CPTPD Badiceni

v

v

In cadrul institutiei au fost create ateliere de lucru manual (atelier de croitorie, atelier de
prelucrare a lemnului). Tn prezent aceste ateliere nu sunt functionale.
O parte din beneficiari sunt implicati la lucrarile sezoniere de prelucrarea a pamantului aflat

in proprietatea institutiei, altii lucreaza in gospodariile locuitorilor din comuna apropiata.
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v Unii beneficiari poseda abilitati de crosetare, alte lucrari manuale pentru confectionarea

obiectelor de uz casnic. Venitul din vanzarea acestor lucrari constituie sursa de venit al

persoanei cu dizabilitdti pe care i gestioneaza.

v’ Activitatea de instruire in institutie nu este organizatd, toate abilitatile si competentele

beneficiarilor sunt formate inainte de a fi institutionalizati.

v Locurile de muncd pentru persoanele cu dizabilitati, in comunitate sunt identificate de

angajatii institutiei, care fac si potrivirea beneficiarilor pentru aceste lucrari.

CPTCD Hincesti

v Din comunicarea cu beneficiarele s-a constatat ca o persoana a frecventat cursurile de formare

profesionald organizate in altd localitate. Suport in identificarea acestei oportunitati a fost
oferit din partea angajatilor. Persoana nu a reusit sa finalizeze studiile din cauza barierelor,
diminuarea situatilor dificile in perioada cursurilor, fapt care a descurajat persoana sa mai
acceseze servicii din afara institutiei.

In cadrul institutiei functioneaza un program de instruire a cunostintelor elementare de citire,

scriere, calcul si ateliere de lucru cu stofa, hartia pentru confectionare obiectelor de decor.

v' Ate oportunitati de instruire sau de angajare in munca pentru beneficiare nu sunt oferite.

Standardul 2.3: Este sustinut dreptul beneficiarilor de servicii la participarea in viata

politica si publica si la exercitarea libertatii de asociere.
CPTPD Brinzeni

v

Beneficiarii au experienta participarii la alegeri. In special au relatat despre participarea la
alegeri la sectia de votare din localitate, dar si prin intermediul urnelor mobile. La momentul
evaludrii, persoanele cu un grad de intelegere mai inalt au mentionat ca cunosc despre dreptul
la vot si cd participa la alegeri. Periodic inainte de alegeri sunt informati de organizatiile
societdtii civile cum sd-si asigure dreptul la vot.

Beneficiarii si-au adus aminte organizatiile (numele persoanelor ) care vin cu sedinte
informative, organizeaza iesiri in comunitate.

Unii beneficiari au spus ca stiu pentru cine sa voteze, sunt informati despre acest lucru de
angajati.

Beneficiarii nu sunt implicati in procesul de elaborare a planurilor de activitate, doar participa

in activitdtile planificate de administratie.
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v Beneficiarii au relatat ca la ei vin de la diferite organizatii, care le vorbesc despre drepturi,
despre biserica.

CPTPD Badiceni

v' Persoanele in mare parte cunosc despre dreptul de a alege, au mentionat ca ei participa la
alegeri 1n institutie.

v’ Persoanele intervievate au mentionat ca informatia a venit de la diferite organizatii care le
spun despre drepturi sau asistenta sociala.

v' In mare parte decizia persoanclor pentru alegeri este luati de persoand cu implicarea
angajatilor.

v" Beneficiarii nu sunt implicati in procesul de elaborare a planurilor de activitate.

v Analiza Planului de activitate anuala a institutiei a scos in evidenta insuficienta activitatilor
pentru beneficiari in scop de socializare, formarea deprinderilor de trai independent,
pregatirea pentru dezinstitutionalizare.

v’ Activitatile sunt pregatite in mare parte de administratie.

CPTCD Hincesti

v' Beneficiarele au mentionat ca au participat la alegeri. Si-au amintit ca au fost niste persoane
cu urna de vot Tn institutie.

v" Informatia despre alegeri a venit din partea organizatiilor neguvernamentale in mare masura.
De asemenea, o sursa de informare, mentionata a fost televizorul.

v' Televizorul este sursa de informare despre noutiti culturale sociale din exterior.

v Beneficiarii au mentionat ca au fost in excursii, concerte, au servit masa in cafenea la
Chisindu, expozitii. In marea parte astfel de activititi sunt organizate de institutie in
colaborare cu organizatiile societatii civile.

v' Beneficiarii nu sunt implicati la planificarea activitatilor, doar in procesul de pregitire

(invatarea miscdrilor, cuvintelor de cantece).

Standardul 2.4: Beneficiarii de servicii sunt sprijiniti in participarea la activititi sociale,

culturale, religioase sau de recreare
CPTPD Brinzeni

v

Beneficiarii nu cunosc despre oportunititile de participare la activitati, evenimente din

comuniate, ies foarte rar.

societdtii civile;

In institutie vin reprezentanti ai diferitor confesiuni religioase care le vorbesc beneficiarilor;
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v Persoanele nu au desprinderi de a solicita participarea la evenimentele din comunitate, iar
angajatii nu informeaza beneficiarii despre evenimente organizate Tn comuniate.

v" Beneficiarii au mentionat ca nu iese din internat, doar cand pleaca la doctori.

v" Angajatii spun ca nu au suficiente resurse pentru organizarea iesirilor beneficiarilor.

v" Au fost mentionate ca in institutic se organizeaza concerte si discoteci cu implicarea
beneficiarilor.

CPTPD Badiceni

v' Institutia este plasatd departe de comuniate, si beneficiarii practic sunt lipsiti de comunicarea
cu locuitorii bastinasi. Astfel unica sursd de informare despre evenimente culturale in
comunitate sunt angajatii. Distanta mare de la comunitate este un impediment pentru
beneficiari sa participe la evenimentele organizate in comunitate.

v’ Rareori institutia este vizitatdi de reprezentatii diferitor confesiuni religioase care le
organizeaza activitati informative.

v Persoanele au mentionat organizatia Keystone, cu care au mers in diferite excursii si au
participat la seminare de informare cu privire la drepturi.

v" Beneficiarilor nu li se permite sd plece la evenimente culturale fara supraveghere, pentru a
evita situatii de conflict etc.

v" Unii beneficiari merg la biserica din comunitate, cu permisiunea administratiei institutiei.

CPTCD Hincesti

v" Beneficiarele nu participa de sine statitor la evenimente organizate in comunitate, nu pot
pleca independent, doar cu supraveghere. Un impediment in acest sens este amplasarea
institutiei, departe de localitate.

v" Informatia pe care o primesc este din partea personalului institutiei.

v Accesul la evenimentele organizate Tn comunitate este limitat, implicarea in diverse
evenimente culturale rimane la decizia administratiei institutiei.

v' Costurile pentru iesiri, excursii sunt suportate de institutiec ori  de organizatiile
neguvernamentale care vin astfel de initiative.

v In institutie se organizeazi activititi culturale in conformitate cu programul elaborat de

organizatorul artistic. Cu cele mai reusite numere, beneficiarii le prezinta oaspetilor institutiei.

O data pe an cateva beneficiare participa la concursului talentelor "Marul de Aur”.
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Opinii ale persoanelor cu dizabilitati despre viata independenta si trai in comunitate
BPD1: "Cdteodata noi ne ducem la sarbatori, la concerte aflam de la prietenii din sat. Cand
ne ducem mai departe ne dau transport de la institutie, dar nu toti pleaca. Eu merg la biserica
in sat, la manastire.”

BPD 2: ”Am fost la Chisinau in excursie, la concert. Cu noi au mers si lucratorii din institutie.
Eu particip la dansuri, sunt in grupa de dansatori (6 baieti si 6 fete), organizam discoteca
impreund, ne pregatim de sarbatori.”

BPD 3: "Eu lucrez in sat, tai porci §i vaci la oamenii care ma cheama. Ma platesc bine. Un
prieten de-al meu din sat mi-a propus sa locuiesc cu el, dar eu nu vreau sa plec de aici, lucrez
in sat §i seara vin aici.”

BPD 4: "Am incercat sa invat la cursuri in Chisinau, dar era greu sa ma deplasez si am
abandonat, mai bine stau aici...”

BPD 5: "Eu am votat, mi-au spus angajatii pentru cine sa votez. Am privit si la televizor despre

alegeri. Inainte votam in sat, dar acum au venit aici cu urna mobila.”

Opinii ale angajatilor institutiilor despre viata independenta si trai in comunitate
ALS1:Persoanele cu dizabilitati din institutie mai lucreaza la oamenii in sat care se adreseaza
la noi sa le permitem. Pentru munca care o fac, beneficiarii sunt platiti, noi doar supraveghem
sd nu fie expusi la munca grea, s nu fie obijduiti. Noaptea ei revin in institutie. In institutie, ei
sunt invatati sa lucreze la animale, curdtenie pe teritoriu, sa coase, sa croseteze §i alte munci
accesibile. Unii sunt angajati in institutie, la o unitate de personal auxiliar sunt angajate 10
persoane (0.10% ). Ei sunt satisfacufi.

AAI: "Persoanele cu dizabilitati din institutie sunt informate permanent de ONG-urile care ne
viziteaza si colaboratorii institutiei. De obicei, despre dreptul la trai in comunitate le vorbeste
mai mult asistentii sociali. Institutia are procurate case, unde sunt transferate persoanele pentru
a fi pregatiti pentru viata independenta, dar procesul este foarte dificil.”’

AA 2: ”In institutie noi pregatim fetele sd poatd prepara bucate, unele fete ajutd la ospatdrie,
altele mai ajuta la facut ordine in curte. Aici avem diferite cercuri, ele invata sa croseteze, sa
confectioneze lucrari din hdrtie, apoi mergem si le vindem la targuri”.

AA 3: "Au fost mai multe persoane de la Avocatul Poporului, Keystone Moldova, IDOM si altii.
Au discutat cu beneficiarii despre drepturi si oportunitati, dar este greu sa inteleaga ca la

’

moment, traiul in comunitate nu este chiar pentru toti.’
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2.3. Recomandairi pentru respectarea dreptului la viati independenta si trai in comunitate

Rezultatele evaluarii arata ca gradul de respectare al dreptului la viatd independenta si trai
in comunitare al persoanelor cu dizabilitati din institutiile rezidentiale este scazut, deoarece exista
o multitudine de dificultdti influentate de regulile rigide si sistemul invechit de acordare a
suportului bazat pe abordarea medicald a dizabilitatii. Incluziunea sociald inseamna trai in
comunitate si participare la viata sociala, din aceste considerente reformele in domeniul
dezinstitutionalizarii constituie o prioritate in scopul asigurdrii incluziunii sociale din perspectiva
accesului la servicii sociale.

Interviurile realizate cu persoanele cu dizabilitati intelectuale si psihosociale din
institutiile rezidentiale au scos in evidentd mai multe probleme care impiedicd asigurarea
dreptului la viatd independentd si trai in comunitate. Primul grup de probleme enuntate de
persoanele din institutie tin de: amplasarea geografica a institutiei care nu este in comunitate si
regimul foarte strict de iesire de pe teritoriul institutiei. Al doilea grup de probleme tin de: lipsa
capacitatilor institutionale de implementare a actiunilor orientate pe dezinstitutionalizare, viata
independenta si trai In comunitate, insuficienta resurselor financiare, cadrul normativ nedezvoltat
pentru contextul actual de activitate al institutiilor rezidentiale.

Raportul de evaluare a scos in evidenta si faptul ca dupa plasamentul persoanelor n
institutie, autoritatile si prestatorul de servicii asigura suport Tn mica masurd in vederea pregatirii
pentru viata independenti in comunitate. In scopul implementirii reformelor de
dezinstitutionalizare, persoanele cu dizabilitati considera ca beneficiaza in micd masura de
asistentd si suport in tranzitia de la viata institutionala la viata in comunitate, in mica mésura este
acordat si suportul in accesarea serviciilor de educatie si angajare in afara institutiei. In vederea
asigurdrii participarii persoanelor cu dizabilitati la viata publicd, politica, sociald, culturald si
religioasd, grupul de experti propune autoritatilor publice, Agentiei Nationale Asistentd Sociala
si administratiei institutiilor rezidentiale urmatoarele recomandari:

v Consolidarea eforturilor in continuarea implementarii Programului national de
rezidentiale prin stabilirea parteneriatelor cu societatea civila.

v" Identificarea resurselor necesare pentru acoperirea suportul necesar institutiilor rezidentiale
in dezvoltarea serviciilor comunitare (metodologic si de resurse).

v' Asigurarea calitdtii serviciilor sociale comunitare dezvoltate de catre institutiile rezidentiale
n scopul asigurarii traiului in comuniate al persoanelor cu dizabilitati prin reglementarea si

acreditarea acestora.
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v' Elaborarea unui mecanism de evaluare si monitorizare a calitatii respectarii dreptului la viata
independenta si trai in comunitate al persoanelor cu dizabilitati dezinstitutionalizate.

v' Pregatirea continui a persoanelor cu dizabilitati pentru trai in comunitate, prin intermediul
diferitor metode pilotare deja de societatea civild in colaborare au autoritétile publice locale
(organizarea vizitelor in serviciile functionale, asigurarea schimbului de experiente pozitive,
prezentarea rezultatelor obtinute de persoanele dezinstitutionalizate).

v" Organizarea discutiilor cu persoanele din institutiile rezidentiale prin acordarea suportului de
la egal la egal” pentru prevenirea situatiilor de rezistenta si frica fata de viata independenta si
traiul Tn comunitate.

v Colaborarea cu institutiile specializate teritoriale pentru identificarea oportunitatilor de
formare profesionald a persoanelor din institutii si facilitarea angajarii in munca a persoanelor

cu dizabilitati.

participarea la viata publica si politica.
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3. DREPTUL PERSOANELOR CU DIZABILITA:[I LA CAPACITATE
JURIDICA, LIBERTATE SI SIGURANTA PERSONALA

Odata cu ratificarea Conventiei privind drepturile persoanelor cu dizabilitéti, autoritatile
publice ale Republicii Moldova s-au angajat sa implementeze standardele internationale ce tin
de asigurarea dreptului la justitie, libertate si siguranta al persoanelor cu dizabilitati.
Principalul act normativ care a schimbat viziunea in domeniul asigurarii capacitatii juridice
egale pentru persoanele cu dizabilitati de rand cu ceilalti membri ai societatii este Legea nr. 66
din 13 aprilie 2017 cu privire la modificarea si completarea unor acte legislative®®, prin care a
fost modificat un spectru larg de legi menite sa asigure exercitarea egala a capacitatii juridice
pentru persoanele cu dizabilitati.

De asemenea s-au abrogat prevederile legislatiei prin care persoanele puteau fi lipsite
de capacitatea de exercitiu si depindeau total de tutori, desemnati reprezentanti legali ai
persoanelor cu dizabilitati. Foarte importante actiuni menite de a contribui la asigurarea unei
capacitati juridice egale pentru persoanele cu dizabilitati au fost incluse in Programul national
de incluziune sociald a persoanelor cu dizabilitati si anume Obiectivul 7. din Planul de Actiuni
care este denumit: Asigurarea suportului persoanelor cu dizabilitati in exercitarea capacitatii
Juridice si garantarea accesului la justitie. Tn acest document de politici au fost incluse
urmatoarele rezultate scontate:

v' exercitarea deplina a drepturilor de catre persoanele cu dizabilitati in diferite domenii ale
vietii;

v" nediscriminarea persoanelor cu dizabilitati in accesul la actul de justitie;

v’ disponibilitatea si accesibilitatea masurilor de ocrotire/suport pentru persoanele cu
dizabilitati;
nediscrimindrii, adaptarii rezonabile pentru exercitarea drepturilor persoanelor cu
dizabilitati.

Ajustarea cadrului legal si normativ in baza Legii nr. 66 din 13.04.2017** implica
aplicarea unor norme noi, potrivit carora nici o persoand nu poate fi lipsitd de capacitatea de
exercitiu, indiferent de starea de sanatate pe care o are. Totodatd in lege au fost prevazute forme
noi de asistenta ce presupun trecerea de la mecanismul de luare a deciziilor prin substituire la
un mecanism bazat pe acordarea suportului in luarea deciziilor. Au aparut institutii menite de

a acorda sprijin in luarea deciziilor, ca masurile de ocrotire contractuald sau legala pentru

13 htp://lex.justice.md/md/370424/
14 Legea nr. 66 din 13.04.2017 de modificare si completare a unor acte legislative, publicatd in Monitorul Oficial nr. 171-180 din 02 iunie
2017.
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persoanele fizice care au atins majoratul sau care au dobandit capacitate deplina de exercitiu pe
alta cale legald si care, in urma unei boli mintale ori a unei deficiente fizice, mintale sau
psihologice, nu pot, In mod deplin, constientiza actiunile sale ori exprima vointa.

Potrivit noilor reglementari tuturor persoanelor care au fost lipsite de capacitate de
exercitiu le-a fost restabilita capacitatea de exercitiu. Conform dispozitiilor finale si tranzitorii
ale Legii nr. 66 din 13.04.2017%° , Persoanele fizice majore care, la data intrdrii in vigoare a
prezentei legi, sunt lipsite de capacitate de exercitiu se considera persoane fizice in privinta
carora este instituita masura de ocrotire judiciara sub forma tutelei, care va fi guvernata de
dispozitiile prezentei legi. Masurile de ocrotire judiciare sub forma tutelei, vor inceta de plin
drept la expirarea termenului de un an de la data intrarii in vigoare a prezentei legi, cu exceptia
cazului cand acestea sunt revocate de catre instanta de judecatd inaintea expirarii termenului
respectiv.”

Tn contextul evaluirii, s-a constatat ca nici o institutie rezidentiald inclusa in proces de
monitorizare si evaluare nu a Intreprins careva actiuni de instituire a masurilor de ocrotire in
privinta beneficiarilor plasati in institutii de la momentul intrarii in vigoare a reglementarilor
noi. Mecanismul de instituire a masurilor de ocrotire este unul neclar pentru personalul
institutiilor. Asistentul social din Centrul de plasament Badiceni a declarat ca ,, nu cunoaste
procedura, nu stie pentru ce ar trebui de instituit masurile de ocrotire”. Medicul sef din Centrul
de plasament Hancesti a mentionat ca ,, Institutia este tutore asupra beneficiarilor deoarece
trebuie sa aiba grija de beneficiari.” Jurista Centrului de plasament Branzeni a declarat ca
»posibil institutia este tutore §i ca sunt persoane cu capacitate §i fara capacitate de exercitiu,”
Personalul institutiei necesita instruire asupra modalitatii de instituire a masurilor de ocrotire.

In contextul celor expuse mai sus si a importantei asigurarii capacititii juridice pentru
persoanele cu dizabilititi sunt relevante prevederile din Comentariul nr. 1® al Comitetului ONU
contine doud componente:

e Statutul juridic de a avea drepturi, a fi recunoscut ca personalitate juridica in fata legii —
capacitate de folosinta, ce include asa beneficii ca dreptul de a avea certificate de nastere,
de a solicita asistentd medicala, de a fi inregistrat pe liste electorale sau de a avea un
pasaport.

e Actiunile juridice ce ii permit persoanei de a actiona cu privire la aceste drepturi —

capacitate de exercitiu.

15 Art. XVII din Legea nr. 66 din 13.04.2017, Monitor Oficial nr. 171-180 din 02 iunie 2017
18 http://www.crj.ro/wp-content/uploads/2018/01/CRPD-Comentariu-General-art-12-RO.pdf

39



Proiectul ”Promovarea si monitorizarea drepturilor persoanelor cu dizabilitati mintale din
institutiile rezidentiale cu profil psiho-neurologic”

Reiesind din continutul acestor doud componente, personalul institutiilor urmeaza sa

acorde si suportul necesar persoanelor cu dizabilitati din plasament.

3.1.Gradul de respectare al dreptului la capacitate juridica,
libertate si siguranta personala

Rezultatele evaluarii arata ca in toate 3 institutii supuse evaluarii, CPTPD Brinzeni CPTPD

Badiceni si in CPTCD Hincesti, dreptul la capacitate juridica, libertate si sigurantd personala

conform articolelor 12 si 14 din Conventie este respectat in micd masura.

Dreptul la capacitate juridica, libertate si CPTPD CPTPD CPTCD
siguranti personala (art. 12 si 14 ale CDPD) Brinzeni  Badiceni  Hincesti
In mica In mica In mica
masura masura masura
Gradul de respectare a dreptului la capacitate juridica, libertate si siguranta
Dreptul la capacitate juridica, libertate si siguranta CPTPD CPTPD CPTCD
personala (art. 12 si 14 ale CDPD) Brinzeni
Badiceni Hincesti
Standardul 3.1: Preferintele beneficiarilor de servicii =~ In mica In mica in mic
pentru locul si forma tratamentului sunt intotdeaunao =~ masura masura mAsur
prioritate.
Standardul 3.2: Exista proceduri si garantii pentru Deloc Deloc Deloc
prevenirea detentiei si tratdrii fard consimtamantul
liber si informat.
Standardul 3.3: Beneficiarii de servicii isi pot exercita ~ In mica Inmica §, ForEs
capacitatea juridica, oferindu-li-se suportul de care ar = masura masurd  yasurs
putea avea nevoie pentru exercitarea capacitatii
juridice
Standardul 3.4: Beneficiarii de servicii au dreptul la =~ In mica Inmica . . _
- . L . . . . Inmica
confidentialitate si acces la propriile informatii despre =~ masura masura o
. masurd
sanatate.
Standardul 3.5. Beneficiarii din institutii nu sunt  In mica In mica In mica
izolati, separati ca forma de pedeapsa masurd masurd masurd
Standardul 3.6: Beneficiarii institutiilor sunt in Deloc Deloc Tn mare
siguranta in situatii de risc pentru viata lor (cutremur, masura

incendiu, batai intre beneficiari...)
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3.2.Constatiri in baza standardelor evaluate

Standardul 3.1: Preferintele beneficiarilor de servicii pentru locul si forma tratamentului

sunt intotdeauna o prioritate
CPTPD Brinzeni

v

In institutie sunt 46 persoane u dizabilititi, anterior lipsite de capacitate de exercitiu, iar
institutia nu recunoaste faptul ca aceste persoane au capacitate de exercitiu, ulterior dreptul
de a lua decizii. Nu a fost initiatd procedura de evaluare a persoanelor care au nevoie de
protectie judiciara.

Institutia este in proces de implementarea a Programului national de dezinstitutionalizare a
persoanelor cu dizabilititi intelectuale si psihosociale din institutiile rezidentiale. In
procesul de transferare a beneficiarilor in serviciile noi create s-a tinut cont partial de
criteriul compatibilitatii intre beneficiari. Discutiile cu beneficiarii au scos in evidenta faptul
ca deseori angajatii nu tin cont de acest criteriu.

Nu se sine cont de doleantele beneficiarilor privind mediul in care pot sd se trateze, sa
locuiasca, sa primeasca servicii de reabilitare, persoana fiind instiintatd despre decizia luata
de angajatii institutiei.

Regulamentul de functionare a institutiei expres specificd faptul ca beneficiarii au dreptul
sa participe la procesul de luare a deciziilor referitoare la serviciile prestate, insa evaluand
perioada de plasament si traseul institutionalizarii persoanelor, s-a constatat ca mai mul de
80% din beneficiari au o duratd de plasament mai mare de 10 ani, si au fost transferati pe
parcursul vietii dintr-o institutie in alta. Documente de justificare cu privire la oportunitatile
oferite beneficiarilor de a-si expune preferintele pentru serviciile prestate in institutie nu au

fost identificate.

CPTPD Badiceni

v

Institutia este in proces de implementare a Programului national de dezinstitutionalizare a
4 locuinte protejate in care au iesit 24 persoane, considerate de administratie capabile si
potrivite pentru plasarea in aceste servicii.

Personalul s1 administratia cunoaste preferintele si doleantele beneficiarilor insd nu se
depun eforturi pentru asigurarea acestor, In continuare, atelierele si sdlile pentru activitati
de petrecere a timpului liber sunt nefunctionale;

Lipsa experientei angajatilor de a acorda suport beneficiarilor in perioada de adaptare in

serviciu contribuit la deciziile beneficiarilor de a se intoarce 1n institutie.
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v’ Experienta persoanelor care s-au intors in institutie nu este utilizata ca si lectie invatata ci
un exemplu care de motiveaza beneficiarii si contribuie la deciziile altor beneficiari de a nu
dori sa iasa din institutie.

CPTCD Hincesti

v La momentul vizitei in cadrul institutiei erau plasate 260 beneficiari dintre care doar 15 %
sunt de varsta mai micd de 18 ani.

v' In majoritatea cazurilor persoanele au fost plasate in institutie cand erau copii, la decizia
familiei, autoritatilor tutelare, fara a tine cont de doleantele si preferintele beneficiarelor.
Ocazional si sporadic institutia intreprinde actiuni care sa sprijine dorintele si preferintele
beneficiarelor pentru accesarea serviciilor deformare profesionald, de cautarea membrilor
familiei, Tnsa aceste eforturi nu se soldeaza cu rezultate pozitive, iar 1n lipsa competentelor
angajatilor in oferirea suportului persoanelor de a depasi crizele legate de perioada de

tranzitie si acomodare la mediul nou de viatd se evidentiaza mai pronuntat n aceste situatii.

dificile de gestionat, iar institutia intreprinde masuri pentru inhibarea acest manifestari din

partea beneficiarilor.

Standardul 3.2: Exista proceduri si garantii pentru prevenirea detentiei si tratarii fara

consimtimantul liber si informat

CPTPD Brinzeni

v' Situatia beneficiarilor cu privire la acordarea consimtdmantului pentru plasament este
diferitd. Beneficiarii institutionalizati n copildrie nu au fost intrebati. Persoanele plasate de
membrii familie, si/sau autoritatile tutelare au solicitat cererea beneficiarilor de a fi plasati
in institutie.

v In institutie se gasesc si beneficiari care nu au oferit acordul pentru plasament, respectiv nu
existd cereri scrise anexate la dosare.

v In scopul initierii tratamentului medicamentos, beneficiarii primesc informatie generara,
fara a li se cere un acord scris.

v" Beneficiarii nu sunt informati ca pot refuza tratamentul.

CPTPD Badiceni

v Majoritatea beneficiarilor din institutiec au termen care depaseste perioada de 10 ani de la
plasament. Unele persoane au venit din familii, altele au fost transferate din alte institutii.

Tn cazul persoanelor la care s-au identificat cereri de plasament, unii beneficiari nu isi pot
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aminti in ce circumstante au scris asemenea cereri, ori cererile pregéatite erau doar semnate,

ori li s-a explicat ca semneaza cerere cu alta destinatie.

CPTCD Hincesti

v

3.

Beneficiarele au fost plasate in institutie la varsta de pana la 18 ani. Consimtamantul
copiilor pentru plasare nu se solicita.

Beneficiarele sunt informate cu privire la initierea tratamentului. Informatii detaliate despre
preparatele administrate, nu sunt oferite. De asemenea, nu li se solicitd consimtdmantul
informat pentru administrarea tratamentului.

Beneficiarele nu au posibilitate sa refuze tratamentul, nu exista proceduri/mecanisme pentru
refuzul tratamentului.

In institutie nu au fost identificate cazuri de detentie si initierea procedurilor judiciare.

Standardul 3.3: Beneficiarii de servicii isi pot exercita capacitatea juridica, oferindu-

li-se suportul de care ar putea avea nevoie pentru exercitarea capacitatii juridice

CPTPD Brinzeni

v

In institutie sunt plasate 46 persoane care au fost lipsite de capacitate de exercitiu pana la
intrarea in vigoare a legii privind anularea tutelelor, iar 17 persoane pana in prezent raman
a fi nedocumentate (fard certificat de nastere), fapt care impiedica exercitarea tuturor

drepturilor, inclusiv dreptul la capacitate juridica.

CPTPD Badiceni

v

In institutie, 43 de persoane riman a fi nedocumentate. Dintre acestea, 6 persoane nu dispun
de nici un fel de act de identitate, fapt care Impiedica exercitarea drepturilor: dreptului de
vot, creare a familiei, drept la proprietate, dreptul la libera circulatie.

Cu toate ca Regulamentul de functionare a institutiei include prevederi privind suport in
luarea deciziilor, nu existd un mecanism care ghideaza personalul sd furnizeze informatii
verbale si scrise clare, cuprinzatoare utilizatorilor de servicii cu privire la drepturile lor.
Personalul nu dispune de o formare necesare pentru a oferi suport in luarea deciziilor

beneficiarilor in scopul evitarii inlocuirii deciziilor beneficiarilor cu cele proprii.

CPTCD Hincesti

v

v

Toate persoanele din institutie dispun de acte de identitate, care se pastreaza n dosarele
persoanele.
Pe parcursul ultimilor doi ani beneficiarele au participat la mai multe activitati de informare

cu privire la drepturile persoanelor cu dizabilitati, organizate cu suportul organizatiilor
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neguvernamentale, insd pand in prezent nu este asigurat accesul la serviciul de asistenta
telefonica gratuitd pentru persoane cu dizabilitati.

v In cadrul institutiei se organizeaza diverse cercuri, lectii, care poarti un caracter informativ
si mai putin este axat pe suport in luarea deciziilor, exercitarea drepturilor.

v Nu existd un mecanism de acordare a suportului in luarea deciziilor.

Standardul 3.4. Beneficiarii de servicii au dreptul la confidentialitate si acces la propriile

informatii despre sanatate

CPTPD Brinzeni

v" Fiecare beneficiar dispune de fisa medicala. Acestea sunt pastrate in safeu la medicul sef al
institutiei. Beneficiarii nu cunosc ca pot avea acces la datele cu privire la sandtatea proprie;

v" Beneficiarii nu cunosc ce este scris in cartelele de sanatate si nici personalul nu ofera suport
beneficiarilor pentru o buna intelegere a celor identificate si tratamente oferite;

v Beneficiarii nu pot interveni cu comentarii, propuneri vis-a vis cele Tnscrise In cartela
medicala.

CPTPD Badiceni

v In ceea ce priveste accesul la fisele medicale, personalul din serviciul medical al centrelor
au mentionat cd fiecare beneficiar are posibilitatea de a face cunostinta cu datele din fisele
lor. Accesul la informatia din fise nu este permis. Cartelele medicale se pastreaza la asistenta
medicala superioara.

v" Din discutiile cu beneficiarii se constatd ca acestia cunosc date despre starea de sanatate,
accesul la acte de identitate este asigurat atunci cand ei pleacd la rude. In restul timpului
actele de identitate sunt pastrate la angajatii institutiei.

v’ Persoanele nu cunosc faptul ¢i au dreptul sd refuze tratamentul prescris.

v' Peroanele foarte bine se orienteaza in cadrul institutiei si usor pot ajunge la fiecare din cele
trei posturi medicale din cadrul institutiei, pentru a cere ajutor in cazul durerilor, etc.

CPTCD Hincesti

v Fiecare beneficiard dispune de fisd medicald, pastrata la mediul sef al instituitii.
Beneficiarele intervievate au mentionat ca nu cunosc Inscrierile in fisd si nu cunosc ce
medicamente administreaza.

v Unul din medicii sefi ai institutiilor a mentionat “beneficiarelor care pot intelege esenta
diagnozei stabilite si a tratamentului administrat le este explicat acest lucru, iar persoanelor
cu retard mintal sever sau cu tulburari din spectrul autism acest fapt este imposibil de

realizat si respectiv le este administrat tratament de sustinere
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Standardul 3.5: Beneficiarii din institutii nu sunt izolati, separati ca forma de pedeapsa

CPTPD Brinzeni

v

In institutiei nu au fost identificate spatii destinate pentru izolarea beneficiarilor in calitate
de pedeapsa. Totusi, exista grupe in care usile sunt permanent incuiate. Argumentul adus
de catre angajati a fost “este perioada in care unii primesc pensia, si procurd bauturi
alcoolice, dupa consumul caror provoaca conflicte in grupe”

Unele grupe, in care persoanele au un grad de intelegere mai mic, dispun de spatiu ingradit
izolat, astfel beneficiarii nu au acces liber 1n alte spatii interioare si exterioare ale institutiei.
Iesirea si intrarea beneficiarilor pe teritoriul institutiei este strict cu acordul administratiei.

Intrarea pe teritoriul institutiei este verificata de serviciul de paza al institutiei.

CPTPD Badiceni

v

v
v

In cadrul institutiei nu au fost identificate spatii destinate pentru izolarea persoanelor in
scopul pedepsirii acestora.

Institutia dispune de izolatoare pentru plasarea beneficiarilor in timpul imbolndvirii cu
maladii infectioase.

In institutie exista doud grupe, usile ciror sunt permanent incuiate. Personalul argumenteaza
ca 1n aceste grupe sunt persoane cu un grad sport de agresivitate.

In cadrul institutie sunt plasati beneficiari cu deficiente intelectuale si cu probleme de
sinitate mintal. Persoanele cu probleme de sinitate mintald sunt permanent izolati. In
cazul aparitiei crizelor de sanatate mintala, persoanele sunt referite la spitalul de psihiatrie.
Accesul persoanelor in afara institutiei este posibil doar cu acordul administratiei.

Beneficiarii nu pot iesi in afara institutiei fara acordul angajatilor.

CPTCD Hincesti

v
v
v

In institutie nu au fost identificate spatii pentru izolarea persoanelor in scop de pedeapsa.
Beneficiarele liber se deplaseaza in tot spatiul institutiei.

Accesul persoanelor in comunitate este posibil doar cu acordul administratiei si
supravegherea personalului.

Accesul pe teritoriul institutiei este controlat de serviciul de securitate.

Standardul 3.6: Beneficiarii institutiilor sunt in siguranta in situatii de risc pentru viata

lor (cutremur, incendiu, batai intre beneficiari...)

CPTPD Brinzeni

v

In cadrul institutiei nu au fost identificate panouri informative cu privire la scheme de

evaluare 1n cazuri exceptionale. De asemenea nu au fost gasit echipamentul de interventie
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in caz de incendiu. La intrare n blocul central a fost identificatd lada cu nisip si inventarul
necesar.

Pe timp de noapte persoanele nu au acces la telefon, pe care 1l utilizeaza in cazuri rare din
cabinetul medicului-sef al institutiei.

In cazuri de conflicte intre beneficiari personalul si beneficiarii apeleaza la serviciile

politiei.

CPTPD Badiceni

v
v

In institutie nu sunt plasate planuri de evacuare in caz de situatii exceptionale.
Echipamentul de interventie primara in cazuri de incendii nu au fost identificate.

Panourile informative nu contin informatii cu privire la servicii de urgenta, servicii de
asistentd telefonica pentru persoane cu dizabilitati.

Beneficiarii au acces la aparate de telefoane, doar pe parcursul orelor de muncad a
personalului.

Fiecare grupa este asigurata cu personal de Ingrijire, insd 1n cazurile de conflicte, aceste
persoane nu fac fatd situatiei. In caz de necesitate angajatii si beneficiarii apeleaza la
serviciile de politie.

Beneficiarii au fost instruiti despre modalitatea de depunere a plangerilor in cazul unor
actiuni violente din partea personalului sau a altor beneficiari de catre unele asociatii
obstesti: Le-au fost oferite telefoane mobile cu cartele preplatite pentru a putea apela la

Serviciul de asistenta telefonicd, precum si direct la politie.”

CPTCD Hincesti

v

In institutie pe unele holuri este afisat numarul serviciului national unic pentru servicii de
urgentd, la fel pe holuri sunt plasate scheme de evacuare si fixat in spatii speciale
stingatoare.

Echipament de interventie primara in caz de incendiu nu a fost identificat.

Beneficiarii intervievati cunosc la general care sunt primii pasi de intreprins in cazuri de
situatii exceptionale: incendiu, cutremur de pamant, etc.

Dificultate de evaluare prezinta pentru beneficiarele plasate la etajul foi al cladirii.

3.2. Recomandairi pentru respectarea dreptului la capacitate juridica, libertate si
siguranta personala

Rezultatele evaluarii gradului de respectare a dreptului la capacitate juridica, libertate si

sigurantd personala arata ca toate persoanele cu dizabilitati plasate in cele trei institutii un dosar

personal 1n care sunt pastrate principalele acte ce atesta situatia plasarii sale n centru, precum
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si documentele de identificare (certificat de nastere si/sau buletinul de identitate). Pastrarea
actelor de identitate si a actelor de stare civila in dosarele personale este argumentatd de
necesitatea de a nu le pierde sau de a le deteriora. Institutiile rezidentiale nu sunt Inregistrate in
calitate de operatori la Centrul de protectie a datelor cu caracter personal in conformitate cu
Legea nr. 33 din 08.07.2011 privind protectia datelor cu caracter personal.

In ceea ce priveste accesul la cartelele medicale, personalul din serviciul medical al
institutiilor au mentionat ca fiecare beneficiar are posibilitatea de a face cunostinta cu datele
din cartele lor. Accesul la cartelele altor beneficieri nu este permis. Cartelele medicale se
pastreaza la asistenta medicald superioara.

Un alt aspect vulnerabil al institutiilor tine de realizarea masurilor de protectie civila

contra unor eventuale situatii exceptionale cum ar fi: cutremure de pamant sau incendii, astfel
fiind asigurata securitatea beneficiarilor si a personalului institutiilor rezidentiale.
In ceea ce priveste masurile de informare a beneficiarilor din institutiile rezidentiale despre
drepturile care le au si despre esenta notiunii capacitatii juridice tine de responsabilitatea
personalului de a contribui la realizarea acestor masuri. Instruirea personalului, inclusiv a celui
de ingrijire tine de responsabilitatea Agentiei Nationale de Asistenta Sociala care gestioneaza
activitatea institutiilor rezidentiale.

In vederea promovirii respectirii dreptului la capacitate juridica, libertate si siguranta
personala al persoanelor cu dizabilitati din institutiile rezidentiale, grupul de experti propune
autoritatilor publice, Agentiei Nationale Asistentd Sociald si administratiei institutiilor
urmatoarele recomandari:

v" Crearea unui mecanism de acces pentru persoanele cu dizabilitati din institutii, la dosarele
personale si la cartele medicale.

v’ Intreprinderea masurilor urgente in vederea perfectarii actelor de nastere si ulterior a actelor
de identitate a beneficiarilor din Centrele de plasament Branzeni si Badiceni.

v' Realizarea masurilor de protectie civila contra unor eventuale riscuri cum ar fi cutremure
de pamant, incendii sau inundatii, astfel fiind asiguratd securitatea beneficiarilor si a
personalului institutiilor rezidentiale.

v" Continuarea activitatilor de informare a beneficiarilor institutiilor despre drepturile care le
au si esenta notiunii de capacitate juridica.

v" Organizarea cursurilor de instruire sistematica a angajatilor institutiei rezidentiale in

e ey

bazate pe drepturi.
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v Punerea in aplicare a mecanismului de asistentd juridica a beneficiarilor in vederea
asigurarii exercitarii capacitatii juridice si a dreptului la libertate si siguranta, inclusiv prin

Consiliul National de Asistentd Juridica Garantata de Stat.

4. DREPTUL PERSOANELOR CU DIZABILITATI LA SANATATE FIZICA SI
MINTALA

Institutiile rezidentiale incluse in procesul de monitorizare si evaluare nu au politici
sectoriale in domeniul sanatatii care sa descrie raportul dintre asistenta medicala si cea sociala
in scopul recuperdrii. In urma discutiilor cu personalul medical, s-a constatat ci predomina
tratamentul medicamentos, chiar daca regulamentul de functionare a institutiei stabileste ca
institutia are obligatia sa realizeze programe si masuri de reabilitare psiho-sociala. In institutii
persoanele cu dizabilitati nu beneficiaza de forme alternative de reabilitare, precum: consilierea
psihologica si psihoterapia, terapia ocupationald si vocationald, care ar contribui la integrarea

psihosociala si pastrarea nivelului de sandtate si autonomie a persoanei.

4.1.Gradul de respectare al dreptului la sanatatea fizica si mintala

Rezultatele evaluarii aratda ca in CPTPD Brinzeni, CPTPD Badiceni si CPTCD Hincesti,
dreptul la sanatate fizica si mintala conform articolul 25 al Conventiei este respectat in mica

masura.

Dreptul la sanitatea fizica si mintala (articolul 25 CPTPD CPTPD CPTCD

al CDPD) Brinzeni  Béadiceni  Hincesti
In mica In mica In mica
masura masura masura

Gradul de respectare a dreptului la sanatate fizica si mintala

Dreptul la sanatatea fizica si mintala (articolul 25 al CPTPD CPTPD CPTCD

CDPD) Brinzeni Badiceni Hincesti
Standardul 4.1: Institutia oferd tratament sau suport ~ In mica In mica In mica
atat in interiorul institutiei cat si in afard dupa caz. masura masura masura
Standardul 4.2: Institutia dispune de personal calificat =~ In mica In mica Tn mare
si oferd servicii de sandtate mintald masura masura masura
Standardul 4.3: Medicatia psihotropa este disponibila, =~ In mica In mica In mica
accesibila si folositd corespunzator. masura masura masura
Standardul 4.4: Exista servicii adecvate de sandtate = In mica In mica In mica
generala si sanatate reproductiva. masura masura masura
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4.2. Constatiri In baza standardelor evaluate

Standardul 4.1: Institutiile ofera tratament sau suport atat in interiorul institutie cat si in

afara dupa caz

CPTPD Brinzeni

v' Institutia este in proces de implementarea a Planului de transformare in conformitate cu care
a fost initiat procesul de dezvoltare a serviciilor comunitare.

v' Institutia ofera tot spectrul de servicii medicale in interiorul institutiei. Nu existd o colaborare
cu institutiile medicale din afard institutiilor rezidentiale, decat in cazurile de urgenta si
necesitatea de servicii de spitalizare, Tn special la spitalul clinic raional sau la spitalul de
psihiatrie.

v" Nu toti beneficiarii dispun de polite de asigurare obligatorie.

v" Nu existd un mecanism de conlucrare dintre Centrul comunitar de sanatate mintald si
medicul psihiatru din raion. Nu exista o evaluarea sistematica a progreselor sau regreselor
din punct de vedere medial al persoanelor plasate in institutie.

v Institutia necesita fortificarea masurilor de profilaxie si tratament corespunzitor, conditii
igienice mai bune, pentru stoparea imbolnavirii beneficiarilor cu tuberculoza. Pe parcursul
anului 2018, a fost 2 cazuri noi, 2 cazuri au recidivat.

v Bugetul institutiei nu acoperd nevoile de recuperare, reabilitare, protezare si asigurare cu
echipamente asistive.

CPTPD Badiceni

v" Institutia implementeaza Planul de transformare in conformitate cu care a dezvoltat patru
locuinte protejate. Medicul institutiei periodic si la solicitare viziteaza serviciile de Locuinta
protejatd, pentru oferirea serviciilor medicale.

v" Institutia dispune de izolator pentru persoane cu boli infectioase, totusi, institutia se plaseaza
pe primul loc in numarul persoanelor bolnave de tuberculoza.

v" Beneficiarilor li se oferad tratament de sustinere in cadrul institutiei, iar in cazuri de urgenta
beneficiarii sunt internati la spitale clinice.

v" Nu toti beneficiarii dispun de polite de asigurare obligatorie.

v" Nu exista un mecanism de conlucrare dintre Centrul comunitar de sandtate mintalad si
medicul psihiatru din raion. Nu existd o evaluarea sistematica a progreselor sau regreselor
din punct de vedere medial al persoanelor plasate in institutie.

v Bugetul institutiei nu acopera nevoile de recuperare, reabilitare, protezare si asigurare cu

echipamente asistive.
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CPTCD Hincesti

v' Fiecare persoand din institutie este asiguratd cu servicii medicale si detine polita de
asigurare medicala obligatorie.

v" Beneficiarele Tn varstd de pana la 18 ani sunt asigurare toate serviciile medicale, iar in cazul
necesitatii unor servicii specializate sunt referite la institutiile medicale specializate.

v Bugetul institutiei nu acopera nevoile de recuperare, reabilitare, protezare si asigurare cu
echipamente asistive.

v’ Persoanele cu dizabilitati din institutie beneficiazd de servicii medicale in interiorul
institutiei. Numai in cazurile unde se necesitd spitalizare, persoanele cu dizabilitati

beneficiaza de servicii medicale in afara institutiei.

Standardul 4.2: Institutiile dispune de personal calificat si ofera servicii de sanatate

mintala de calitate corespunzatoare

CPTPD Brinzeni

v In institutie statele de personal numara 2.5 unititi de medic psihiatru; 1.5 unititi de medici
terapeuti, 0.5 medic stomatolog, 0.5 medic chirurg, 0.5, medic epidemiolog; o asistenta
medicald superioara, o asistentd medicala cabinet fiziologic, asistentd medicala cabinetul de
proceduri, 0.5 unitate de maseur, 0.5 unitate de asistent medical ginecolog, 13 asistente
medicale de garda,l unitate asistentd medicald dietolog, 0.5 unitate de farmacist si felcer
laborant.

v Administratia a relatat ca pe parcursul anului 2018, lucréatorii medicali au fost la cursuri de
formare, insa cursurile de formare nu sunt organizate in conformitate cu evaluarea
performantelor si nevoilor de instruire. Nu existd un program de instruire aprobat la nivel
de autoritatile responsabile pentru fiecare angajat din domeniul medical.

v' Persoanele care nu detin acte de identitate s-au plans ca aceasta impiedica asigurarea cu
servicii de diagnosticare si tratament de care are nevoie.

v" Beneficiarii institutiei nu dispun de un program individual de reabilitare si recuperare
medicala, de un sistem de monitorizare a progreselor, etc.

CPTPD Badiceni

v In institutie, conform statelor de personal exista un medic internist sef, 0.5, unitate de medic
psihiatru, un medic stomatolog, 19 asistente medicale, 197 de infirmieri: acestia activeaza

Tn ture a cate 12 ore.
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Conform parerii medicilor din institutie, numarul personalului este mic, este nevoie de
personal medical calificat, dar nu exista doritori de a se angaja, dat fiind nivelul de salarizare
calitativ mai mic ca in sistemul de asistenta sociala.

Nu exista un program de instruire aprobat la nivel de autoritatile responsabile pentru fiecare
angajat din domeniul medical.

Exisa multe probleme ce tin de sdnatate dentara a beneficiarilor, insa institutia nu practica
contractarea serviciilor stomatologice pentru asigurarea tratamentului beneficiarilor. Marea
majoritate a beneficiarilor sunt fara dinti sau necesita un tratament serios. Nu existd un
program de instruire aprobat la nivel de autoritatile responsabile pentru fiecare angajat din
domeniul medical.

Beneficiarii institutiei nu dispun de un program individual de reabilitare si recuperare

medicald, de un sistem de monitorizare a progreselor, etc.

CPTCD Hincesti

v

<\

Personalul medical al institutiei este alcatuit din un medic sef, care este psihiatru de formare,
cate 0.5 unitati de ginecolog si neurolog, precum si 18 asistente medicale, 108 infirmiere.
Tindnd cont de diversitatea beneficiarelor, la cele trei posturi medicale, numarul
personalului de deservire este mic. Medicul sef al institutiei a mentionat ca ,, desi institutia
are un numar mare de persoane cu dizabilitati, numarul de personal medical mediu si de
ingrijire este mic, fiind o discrepantd reald cu situatia din casele comunitare unde practic
numarul de beneficiari si de personal este egal.”

Institutia nu dispune de un medic stomatolog, desi exista un cabinet stomatologic.

In institutie nu exista medici care sa ofere servicii de kinetoterapie si masaj.

Personalul a urmat un curs de formare cu privire la acordarea serviciilor de suport pentru
incluziunea persoanelor cu dizabilitati. Nu existd un program de instruire aprobat la nivel de
autoritatile responsabile pentru fiecare angajat din domeniul medical.

Beneficiarii institutiei nu dispun de un program individual de reabilitare si recuperare

medicald, de un sistem de monitorizare a progreselor, etc.

Standardul 4.3: Medicatia psihotropa este disponibila, accesibila si folosita corespunzitor

CPTPD Brinzeni

v

Unor beneficiari li se administreazd medicamente psihotrope. Acestea sunt prescrise in
conformitate cu maladia persoanei.
Pentru fiecare beneficiar este intocmita foaie de prescriptie medicala (formular nr. 003/e),

in care sunt incluse spectrul intreg de medicamente administrat, conform prescriptiilor
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medicale. Cantitatea necesard de medicamente psihotrope pentru maladiile diagnosticate
este planificata anual. Medicul sef al centrului din Branzeni a mentionat cd tratamentul de
sustinere are loc conform protocoalelor clinice, aprobate de Ministerul sanatatii: Protocoale
clinice tratament schizofrenie; protocol clinic administrarea antidepresantelor; Tn cazuri de

crizd beneficiarii sunt tratati in clinici psihiatrice specializate.

CPTPD Badiceni

v

Institutia este asiguratd cu medicamente psihotrope, cantitatea necesard a caror este

planificatd pentru un an, a comunicat medicul psihiatru.

v" Evidenta si pastrarea corespunzatoare a medicamentelor este in responsabilitatea medicului
psihiatru.

v' Institutia este supusd verificarilor cu privire la utilizarea si pastrarea medicamentelor
psihotrope, de cétre institutiile responsabile.

v' Beneficiarii nu au acces liber la psihotrope.

v In cazurile de criza beneficiarii sunt deplasati la spitalul de psihiatrie.

CPTCD Hincesti

v' Utilizarea preparatelor psihotrope este caracteristica institutiei.

v Administrarea medicamentelor psihotrope este in stricta evidenta a medicului psihiatru.

Beneficiarele nu au acces la medicamentele psihotrope.

Standardul 4.4 Exista servicii adecvate de sanatate generala si sanatate reproductiva

CPTPD Brinzeni

v
v

Beneficiarii primesc tratament de sustinere in conformitate cu prescriptiile medicului sef;
Cazurile mai dificile de interventie sau de diagnosticare au loc in institutiile medicale locale
sau republicane. Colaborarea cu aceste institutii, potrivit administratiei centrelor are loc in
baza unor intelegeri verbale.

Din discutie cu beneficiarii problemele cele mai grave sunt cu dantura si vederea. Multi
beneficiari au maladii oculare si necesitd ochelari. Institutia nu are angajati medici —
specialisti pentru a oferi tratamentul necesar 1n acest sens.

Beneficiarii nu dispun de dispozitive asistive corespunzatoare necesitatilor deplasare,
auditive. Medicul sef a mentionat ca institutia nu dispune de un acord de colaborare cu
Centrul Republican Experimental Protezare, Ortopedie, si Reabilitare;

Serviciile de sanatate reproductiva se reduc la controalele periodice a femeilor din institutie

pentru a exclude /depista cazuri de sarcina. Instruiri si informari ale beneficiarilor cu privire
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sandtatea reproductiva, metode de prevenire a maladiilor infectioase sunt organizate doar la

initiativa organizatiilor neguvernamentale.

v In institutie este organizat spatiul de izolator in special in cazurile bolilor infectioase

(tuberculozd);

v Cu toate ca angajatii au mentionat ca institutia sistematic intreprinde masuri de profilaxie a

tuberculozei, rapoartele indica faptul ca continuu sunt identificate noi cazuri de tuberculoza

in institutie.

CPTPD Badiceni

v

<\

v

Beneficiarii au mentionat cd atunci cand au nevoie de asistentd medicala se deplaseaza la
unul din cele 3 posturi medicale ale institutiei, sau medicul vine la ei in cazuri mia dificile;
In cazurile grave, cu necesitate de interventie specializati beneficiarii sunt transportati la
spitalele din raion sau republicane;

Situatia danturii beneficiarilor este foarte grava.

Din spusele beneficiarilor mediul stomatolog nu ofera servicii de tratament ci doar extragere.
Situatia cu privire la sandtatea oculara nu este evaluatd, fapt care ingrijoreaza in situatia in
care marea majoritate a beneficiarilor sunt persoane cu varsta mai mare de 45 de ani.
Asigurarea beneficiarilor cu echipament asistiv (scaune rulante, premergatoare, etc) se face
din donatii. In cazurile in care echipamentul se defecteazi angajatii institutiei sau chiar
beneficiarii incearca sa “repare” echipamentul utilizand piese de la echipamentul uzat,
depozitat in institutie.

In institutie sunt 4 cupluri de beneficiari, dintre care unul oficial a inregistrat casitoria.
Subiectul cu privire la cuplurile care traiesc in concubinaj a fost observat ca si unul jenant
pentru angajati.

Sanatatea reproductiva este un subiect important pentru angajatii institutiei In contextul
asigurdrii prevenirii sarcinilor beneficiarilor. Acest fapt este confirmat si de beneficiare care
au mentionat, ca sistematic trec controlul ginecologic.

Beneficiarii nu sunt asigurati cu contraceptive, la 4 beneficiare li s-au pus sterilete.

CPTCD Hincesti

v

Serviciile de sandtate sunt administrare beneficiarelor de rand cu celelalte servicii. Servicii
specializate institutia nu ofera.

Cu toate ca au cabinet stomatologic, institutia nu dispune de specialist fiind invocat motivul
salariului mic oferit.

Program de educatie reproductiva nu existd In institutie, insa periodic beneficiarele sunt

supuse controlului ginecologic.
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4.3. Recomandari pentru respectarea dreptului la sanatate fizica si mintala

Monitorizarea si evaluarea respectdrii dreptului la sanatate fizicd si mintald a
medicala sunt oferite preponderent in interiorul institutiei de catre angajatii cu calificare
profesionald in domeniul medical. Una dintre provocarile majore se refera la lipsa colaborarii
cu institutiile medicale din afara institutiilor, in special pentru serviciile de reabilitare,
recuperare, protezare si asigurare cu echipamente asistive. In situatiile legate de serviciile de
sandtate reproductiva, echipamentul medical nu este accesibil persoanelor cu dizabilitati fizice.
O alta provocare tine de nivelul de pregatire a lucratorilor medicali in scopul oferirii serviciilor
pe principii de egalitate si nediscriminare. In acest sens, se atestd un nivel redus pregitire in
domeniul dizabilitatii si al eticii comunicarii cu persoanele cu dizabilitati. La nivel de institutie
nu existd documente care a demonstra activitatile orientate pe informare, recuperare, reabilitare
si tratament de sustinere pentru persoanele-beneficiare. La evidenta medicului sunt mai mult
persoanele care urmeaza tratament continuu, in special persoanele cu probleme de sanatate
mintald si neurologice. La fel, nu exista un plan al instruirilor care trebuie urmat de lucratorii
din domeniul medical, nu exista nici un mecanism de evaluare a performantelor angajatilor
medicali.

Accesul redus al persoanelor cu dizabilitati la servicii gratuite de protezare, reabilitare
si recuperare, motivat de angajati prin insuficienta resurselor alocate de catre autoritatile publice
locale, cauzeaza probleme de incluziune datorate mobilitatii reduse a persoanelor cu dizabilitati.
Problemele care impiedica respectarea dreptului la sanatatea fizicd si mintald sunt: lipsa
servicii medicale Tn comunitare, conlucrarea ineficienta cu institutiile medicale de diferite
niveluri si institutiile medicale orientate pe reabilitare si recuperare.

Sanatatea reproductivd rdmane a fi un subiect Inchis In institutii. Atat angajatii
institutiilor, cat si beneficiari acestora au nevoie de informare si instruire In acest domeniu. La
fel, nu existd In nici o institutie programe de prevenire si profilaxie a unor boli necomunicabile.

Pentru asigurarea dreptului la sanatatea fizica si mintala a persoanelor cu dizabilitati din
institutiile rezidentiale, echipa de experti recomanda autoritatilor, Agentiei Nationale Asistenta
Sociala si administratiei institutiilor urmatoarele recomandari:

v' Perfectarea politelor de asigurare medicala tuturor beneficiarilor.
v Incheierea acordurilor de colaborarea a centrelor de plasament cu institutiile medicale, att

locale, céat si republicane.
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Asigurarea implementarii programelor de reabilitarea fiziologica, reabilitare sanatoriala, si
masuri de profilaxie a maladiilor infectioase, in special a tuberculozei.

Elaborarea programelor de informare si instruire a persoanelor cu dizabilitati despre
pericolul bolilor necomunicabile generate de consumul excesiv de alcool, tutun,
nerespectarea conditiilor igienice , alimentarea nesanatoasa etc.

Implementarea programelor de informare si instruire in domeniul sanatatii reproductive si
asigurarea accesului persoanelor cu dizabilitati la diverse mijloace de contraceptie si
produse igienice.

Planificarea resurselor financiare necesare pentru contractarea serviciilor stomatologice
din exteriorul institutiei.

Elaborarea mecanismului de evaluare anuala a performantelor angajatilor din domeniul
medical in baza fiselor de post adaptate la nevoile actuale ale persoanelor cu dizabilitati.
Introducerea obligatorie a cursurilor de instruire initiala si continua in domeniul ingrijirilor
socio-medicale bazate pe inregistrarea progreselor persoanelor cu dizabilitati pentru toti
angajatii medicali.

Elaborarea unui mecanism de monitorizare si evaluare anuala a serviciilor medicale, a
impactului acestora asupra calitatii vietii persoanelor cu dizabilitati. Elaborarea rapoartelor
bazate pe performantele atinse in domeniul sandtatii fizice si mintale.

Monitorizarea respectarii protocoalelor clinice de administrare a medicamentelor, inclusiv

psihotrope in institutiile rezidentiale.
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5. INSTRUIREA SI INFORMAREA PERSOANELOR CU DIZABILITATI SI A
PERSOANLULUI IN DOMENIUL DREPTURILOR

Instruirea si informarea persoanelor cu dizabilitdti si a angajatilor institutiilor
rezidentiale in domeniul drepturilor reprezinta un domeniu foarte important pentru
implementarea cu succes a politicilor nationale de dezinstitutionalizare si incluziune sociala.
Agentia Nationala Asistentd Sociala este autoritatea administrativa in gestiunea cdreia sunt
institutiile rezidentiale redenumite in anul 2018 in Centre de plasament temporar. Unul din
obiectivele Agentiei este consolidarea capacitatilor angajatilor institutiilor din subordine pentru
asigurarea prestarii serviciilor de calitate.

Potrivit regulamentelor de functionare al institutiilor rezidentiale, este de
responsabilitatea personalului din institutii de a acorda suport in vederea realizarii drepturilor
fundamentale ale persoanelor cu dizabilitdti - beneficiare, astfel incat sa fie indeplinit un
mecanism de luare a deciziilor prin sprijin, iar dorinta si vointa persoanelor fiind cele mai
importante. In urma discutiilor organizate cu personalul institutiilor s-a observat un grad ridicat
de neincredere in activitdtile de capacitare si Imputernicire a persoanelor cu dizabilitati din
institutie de a isi putea realiza anumite drepturi. In randul angajatilor predomind modelul
medical si caritabil de abordare a persoanelor cu dizabilitati. Unii angajati trateaza cu ironie si
neincredere organizatiile societatii civile care promoveaza modelul de abordare al persoanelor
influenteaza foarte mult asupra nivelului de promovare si respectare a drepturilor persoanelor
cu dizabilitati.

Cu toate ca la nivel de institutie nu sunt organizate cursuri de instruire si informare in
domeniul respectarii drepturilor, personalul institutiilor considera cd persoanele cu dizabilitati
au fost instruite si informate suficient de catre asociatiile obstesti care activeaza in diverse
domenii cu accent pe anumite drepturi. Cu toate acestea, instruiri suplimentare sunt binevenite
intotdeauna, deoarece potrivit opiniei angajatilor, persoanele sunt vulnerabile din cauza
dizabilitatii si ar avea nevoie de informare si instruire permanent. Directorul unei institutii a
declarat ca: ,,periodic le citesc si eu lectii beneficiarilor despre drepturi si trai in comunitate,
dar foarte putini din ei inteleg esenta celor discutate, caci majoritatea nu sunt capabili de a
intelege informatia si au nevoie de suport permanent.”

In rezultatul analizei planurilor si rapoartelor anuale ale institutiilor, s-a constatat ci
toate institutiile sunt implicate in activitati de informare si instruire in domeniul drepturilor,
acestea fiind Tn mare parte organizate de catre organizatiile societatii civile. Nici o institutie

evaluata nu dispune de un program de instruire pentru persoanele cu dizabilitati-beneficiare.
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Exista un plan de instruire pentru angajatii din domeniul medical care este realizat in mod
organizat de catre Centrul de perfectionare a personalului medical, o data la cinci ani. Instruirea
personalului medical face parte din sistemul national de pregatire a cadrelor medicale si de
calificare a acestora. Periodicitatea instruirilor personalului medical este determinata de actele
normative in vigoare. Tematicile sunt stabilite n dependenta de solicitarile personalului.

Pentru personalul de conducere si cel de ingrijire nu existd anumite cerinte obligatorii,
astfel incat ramane la discretia persoanei daca urmeaza sau nu anumite cursuri de formare
profesionald. Totodata, echipa de experti a constatat ca una dintre Cele trei institutii evaluate,
organizeaza periodic cursuri de formare si specializare pentru personalul de Tngrijire. La fel
sunt organizate si seminare de instruire in domeniul protectiei civile cu accent pe tehnici de
evacuare a persoanelor cu dizabilitati in caz de calamitéti sau incendii. Aceasta practica pozitiva
poate fi recomandata si pentru celelalte centre de plasament.

In contextul initierii procesului de dezvoltare a serviciilor sociale comunitare,
personalul institutiilor a reiterat nevoia de a fi instruiti in: metode si tehnici de pregatire a
beneficiarilor pentru dezinstitutionalizare, dezvoltarea deprinderilor de autonomie personala,
colaborarea cu serviciile di n comunitate, acordarea asistentei la angajare pentru persoanele
cu dizabilitati dezinstitutionalizate.

Cu referire la asigurarea dreptului la capacitate juridica, libertate si siguranta personala
rezultatele evaludrii au scos 1n evidentd lipsa cunostintelor si capacitatilor angajatilor in vederea
asigurarii dreptului persoanelor cu dizabilitatii la capacitate juridica prin acordarea serviciilor
de suport in luarea deciziilor, din aceste considerente in foarte dese cazuri personalul ia decizii
in locul persoanelor cu dizabilitati in diferit aspecte ale vietii.

Promovarea dreptului la sanatate este asigurat prin organizarea unor activitati sporadice
de informare a beneficiarilor cu privire la prevenirea unor maladii infectioase prin plasarea unor
panouri informative pe holurile institutiilor. In contextul in care majoritatea beneficiarilor nu
stiu sd citeascd, iar informatia prezentata contine termeni de specialitate, gradul de informare a
beneficiarilor este unul scazut. Totodata, se atestd si un deficit de informatie in randul
institutiei, despre dreptul la informare cu privire la scopul tratamentului care il urmeaza, despre
posibilitatea de a alege din mai multe oportunitati, modul de tratament, recuperare si/sau
reabilitare.

Tn scopul sporirii capacititilor angajatilor si persoanelor cu dizabilitati din institutiile

rezidentiale cu privire la promovarea si respectarea drepturilor la conditii adecvate de trai, la
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viata independenta si trai in comunitate, la capacitate juridica si siguranta personald, la sanatate

fiz

v

ica si mintald sunt elaborate urméatoarele recomandari:

Elaborarea unui mecanism de evaluare anuala a performantelor personalului institutiilor
in baza calificarii profesionale si a rezultatelor atinse In serviciile acordate persoanelor
cu dizabilitati in scopul realizarii drepturilor.

Actualizarea schemeli de personal si a fiselor de post pentru personalul institutiilor reiesind
din politicile de dezinstitutionalizare si incluziune sociald, cu introducerea
responsabilitatilor Tn domeniul promovarii si respectarii drepturilor persoanelor cu
dizabilitati.

Consolidarea parteneriatelor cu organizatiile societatii civile in scopul identificarii nevoilor
de instruire, elaborarii programelor de instruire bazate pe abordarea sociala si pe drepturi a
dizabilitatii.

Preluarea bunelor practici de dezvoltare a serviciilor sociale comunitare acreditate si
replicarea acestora de catre institutiile rezidentiale.

Organizarea cursurilor de instruire pentru personalul managerial in utilizarea metodelor de
management institutional bazat pe indicatori de progres si performantd in protectia
drepturilor persoanelor cu dizabilitati.

persoanelor cu dizabilitdti pentru personalul de suport.
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6. MECANISME DE MONITORIZARE SI EVALUARE A RESPECTARII
DREPTURILOR PERSOANELOR CU DIZABILITATI

Evaluarea si monitorizarea drepturilor persoanelor cu dizabilitdti este realizata atit de
autoritatile publice, cat si de catre organizatiile societatii civile. In acest compartiment sunt
analizate mecanismele de evaluare si monitorizare a drepturilor persoanelor cu dizabilitati prin
prisma implementarii Conventiei, care sunt functionale la momentul actual, prin intermediul:

» Comitetului ONU pentru drepturile persoanelor cu dizabilitati de la Geneva; in
Republica Moldova, institutia care asigurd comunicarea dintre autoritati, societatea
civila si Comitet este Oficiul Inaltului Comisar pentru Drepturile Omului;

» Oficiului Avocatul Poporului si Organizatiilor societatii civile.

Analiza procedurilor de evaluare si monitorizare aplicate de catre Comitetul ONU in
raport cu Guvernul Republicii Moldova releva importanta si impactul acestui mecanism de
evaluare si monitorizare asupra respectarii drepturilor persoanelor cu dizabilitati, inclusiv a
celor din sistemul rezidential. Acest mecanism le oferad autoritatilor publice posibilitatea sa se
autoevalueze, sa-si vada progresul si sa Inteleaga mai bine problemele care afecteaza procesul
de incluziune sociala si ulterior sd imbunatateascd politicile In vigoare sau sa dezvolte noi
documente de politici care sd impulsioneze incluziunea sociald si respectarea drepturilor
persoanelor cu dizabilitdti. O lacund a procesului de evaluare si monitorizare a respectarii
drepturilor de catre autoritati este lipsa unor instrumente de evaluare a impactului politicilor
asupra vietii persoanelor cu dizabilitati. Aceasta parte componentd nu se regaseste n raportul
Guvernului, ea fiind extrem de importanti. In urma interviurilor realizate cu directorii
institutiilor, s-a constatat cd evaluarea impactului la nivel de beneficiar nu este posibil de
realizat de catre personalul institutiilor din lipsa capacitatilor umane pregétite in acest domeniu.

Comitetul ONU, pe langa analiza raportului Guvernului, solicita si rapoarte alternative
din partea societatii civile, pentru a putea intelege mai bine situatia din tara nu numai la nivel
de reglementare a politicilor de incluziune sociald, dar si la nivel de implementare atat national,
cét si local. Astfel, Comitetul ONU saluta foarte mult evaluarile si cercetarile realizate in teren,
care implicd atat participarea persoanelor cu dizabilitati Tn procesul de colectare si prelucrare a
datelor, cat si studierea opiniilor acestora cu privire la monitorizarea respectarii drepturilor.

Evaluarea si monitorizarea drepturilor persoanelor cu dizabilitati prin intermediul
organizatiilor societitii civile include: rapoartele de alternativa ale organizatilor societatii
civile pentru raportul initial prezentat de stat Comitetului ONU si analizele sectoriale sau
cercetdrile sociologice care scot in evidenta progresul politicilor si impactul acestora asupra

persoanelor cu dizabilitati. In ceea ce priveste rapoartele alternative, am constatat ca
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organizatiile societatii civile au prezentat in total 3 rapoarte alternative. Primul raport a fost
prezentat din partea a 26 de organizatii ale societdtii civile care includ si persoane cu
dizabilitatil” . Acest raport se referi la toate domeniile politicilor de incluziune din perspectiva
drepturilor si reprezintd un raport din umbra al celui prezentat de cétre autoritdti. Al doilea
raport este prezentat de catre Institutul pentru Drepturile Omului in colaborare cu “Mental
Disability Advocacy Center” din Ungaria si include numai unele aspecte ale incluziunii sociale,
si anume: accesul femeilor cu dizabilitati victime sau potentiale victime ale violentei la serviciu
de suport si asistentd, educatia incluziva, traiul iIn comunitate al persoanelor cu dizabilitati,
accesul la servicii de asistenta juridicd si participarea persoanelor cu dizabilititi la viata
politica®. Al treilea raport alternativ a fost elaborat de citre Asociatia Obsteascd “Promo-Lex”
in colaborare cu organizatia internationald “Equal Rights Trust”, care s-a referit la urmatoarele
aspecte ale incluziunii: accesibilitatea, accesul la servicii de sandtate, traiul independent si
incluziunea in comunitate, egalitatea in fata legii si nediscriminarea’®. La fel au fost elaborate
rapoarte de evaluare a respectdrii calitatii drepturilor persoanelor cu dizabilitati de catre
Organizatia Mondiala a Sanatatii, iar recomandarile acestor rapoarte au fost transmise
autoritatilor responsabile de calitatea vietii si protectia drepturilor persoanelor cu dizabilitdti
din institutiile rezidentiale.

Analiza rapoartelor elaborate de societatea civild relevd o avansare a politicilor de
incluziune sociala prin prisma respectarii drepturilor persoanelor cu dizabilitati. Aceste rapoarte
pot avea o influenta decisiva si de impact foarte mare in procesul de evaluare si monitorizare a
politicilor de incluziune sociala cu accent pe respectarea drepturilor, deoarece exprima pozitia
organizatiilor societatii civile, pe de o parte, si opinia persoanelor cu dizabilitdti, care sunt
subiecti ai drepturilor. Totodatd, consideram ca gradul de influentd a rapoartelor alternative
asupra autoritatilor depinde Tn mare masurd de continutul acestora, de metodologia de colectare
a datelor, de instrumentele de evaluare si monitorizare utilizate si de argumentele aduse la
fiecare observatie criticd, bazate pe surse de documentare oficiala.

Oficiul Avocatului Poporului reprezinta o institutie similara institutelor europene si
internationale ale ombudsmanilor si functioneaza in baza Legii cu privire la Avocatul Poporului
nr. 52 din 03.04.2014. Anterior institutia se numea Centrul pentru Drepturile Omului din

Moldova, care activa din 1998 in baza Legii cu privire la avocatii parlamentari, nr.1349-XIII

g Raportul alternativ cu privire la implementarea in Republica Moldova a Conventiei ONU privind drepturile persoanelor cu dizabilitati
prezentat de catre CAJPD. Disponibil pe: http://tbinternet.ohchr.org

18 Raportul alternativ cu privire la implementarea in Republica Moldova a Conventiei ONU privind drepturile persoanelor cu dizabilitati
prezentat de catre IDOM. Disponibil pe: http:/tbinternet.ohchr.org

8 Raportul alternativ cu privire la implementarea in Republica Moldova a Conventiei ONU privind drepturile persoanelor cu dizabilitati
prezentat de catre Promo-Lex. Disponibil pe: http://tbinternet.ohchr.org
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din 17 octombrie 1997, in calitate de mecanism nejudiciar important de aparare a drepturilor
omului in Republica Moldova. Oficiul Avocatului Poporului este creat ca o autoritate publica
independenta, care asigura garantarea respectarii drepturilor si libertatilor fundamentale ale
omului de catre autoritatile publice centrale si locale, institutii, organizatii si intreprinderi,
indiferent de tipul de proprietate, asociatiile obstesti si persoanele cu functii de raspundere de
toate nivelurile. Oficiul Avocatului Poporului este autoritatea care favorizeaza echilibrul intre
autoritatile publice si societate, indeplinind si functia de monitorizare a drepturilor. Potrivit
declaratiilor Guvernului Republicii Moldova in cadrul raportdrii catre Comitetul ONU,
mecanismul independent de monitorizare a implementarii si promovarii drepturilor persoanelor
cu dizabilitati este pus in aplicare de Avocatul Poporului. In acest context, autorititile s-au
referit la Decretul nr. 01-09 / 16 din 30.05.2016 al Avocatului Poporului, prin care in cadrul
institutiei a fost infiintat Consiliul de experti privind monitorizarea punerii in aplicare a
Conventiei. Consiliul este format din 7 membri, reprezentanti ai societatii civile si organizatii
neguvernamentale active in domeniu, care ofera consultanta si asistentd Oficiului Avocatului
Poporului in monitorizarea implementarii Conventiei, in promovarea drepturilor persoanelor

Toate rapoartele de evaluare si monitorizare a respectarii drepturilor persoanelor cu
dizabilitati includ si compartimente destinate monitorizdrii drepturilor persoanelor cu
dizabilitati din institutiile rezidentiale.

La nivel de autoritati publice, evaluarea si monitorizarea gradului de respectare a
drepturilor persoanelor cu dizabilitati in institutiile rezidentiale se realizeaza prin intermediul:
Inspectiei Sociale, Agentiei Nationale Asistenta Sociala si Consiliul National de Acreditare a
Prestatorilor de Servicii Sociale.

Inspectia Sociala are misiunea inspectdrii modului de aplicare corecta si unitara a legilor
si a altor acte normative care reglementeaza acordarea serviciilor sociale, s.a. Astfel, unele
dintre actiunile inspectiei sunt: (a) asigurarea exercitarii inspectiei asupra implementarii
prevederilor actelor normative referitoare la acordarea serviciilor sociale acordate de catre
prestatorii de servicii sociale, indiferent de tipul de proprietate si de forma juridica de organizare
si (b) depistarea si constatarea incalcarilor prevederilor legale din domeniul supus inspectiei si
informeaza organele competente.

Agentia Nationald Asistentd Sociald evalueaza, conform metodologiei aprobate de
Ministerul Sanatatii, Muncii si Protectiei Sociale, activitatea institutiilor de asistenta sociala si
de reabilitare/recuperare, inclusiv sub aspectul respectarii drepturilor beneficiarilor, si

formuleaza propuneri pentru imbunititirea calitatii serviciilor prestate. In acelasi timp ANAS
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are responsabilitatea de a solicita de la managerii institutiilor rapoarte de activitate, efectueaza
analiza acestora si o prezintd Ministerului Sanatatii, Muncii si Protectiei Sociale.

Consiliul National de Acreditare a Prestatorilor de Servicii Sociale este structura
nationald care evalueaza calitatea serviciilor sociale prestate inclusiv 1n institutiile rezidentiale.
Totodata, adopta decizii cu privire la acreditarea sau ne-acreditarea prestatorului de servicii
sociale, precum si decizii de retragere a certificatului de acreditare, si nu in ultimul rand
realizeaza evaluarea inopinata a prestatorului de serviciu social acreditat ca urmare a sesizarii.

Tn scopul consolidirii mecanismelor de monitorizare si evaluare a gradului de respectare
a drepturilor 1n institutiile rezidentiale sunt propuse urmatoarele recomandari:

v Elaborarea unei metodologii de monitorizare a respectarii drepturilor persoanelor cu

implementarii Conventiei ONU privind drepturile persoanelor cu dizabilitati aprobati prin
Hotararea de Guvern nr. 1033 din 08.09.2016 in scopul evaluarii si monitorizarii anuale
atat de catre autoritdti, cit si de catre organizatiile societatii civile pentru a inregistra
rezultate comparative.

v Ajustarea modelelor de raportare a institutiilor rezidentiale in baza indicatorilor
monitorizati in scopul inregistrarii progreselor si performantelor.

v Determinarea mecanismelor interne de auto-evaluare a gradului d respectare a drepturilor

persoanelor cu dizabilitati in institutiile rezidentiale.

Raportul de monitorizare si evaluare a gradului de respectare a drepturilor persoanelor cu
dizabilitati din institutiile rezidentiale prin prisma Conventiei ONU poate contribui la
dezvoltarea si implementarea politicilor de incluziune sociald a persoanelor cu dizabilitati

bazata pe evidenta respectarii drepturilor.

62



Uniunea Europeana este formata din 28 state membre, care au decis sa-si uneasca

treptat abilitatile, resursele si destinele. Impreuna, pe parcursul unei perioade de 50 de

ani de extindere, ele au creat o zond de stabilitate, democratie si dezvoltare durabila,
mentinand in acelasi timp diversitatea culturala, toleranta si libertatile individuale.

Uniunea Europeana este decisd sd impartaseasca realizdrile si valorile sale cu tarile si
oamenii din afara frontierelor sale
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