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1. INTRODUCERE — SCURT ISTORIC

Sistemul integrat de asistentd sociala la nivelul sectorujui 1 s-a constituit ca un model de bune
practici la nivel national, in temeiul Legii 705/2001 privind sistemul national de asistenta sociald (
art. 40, alin. 2) si in conformitate cu HGR 9072003 pentru aprobarea regulamentului cadru de
organizare §i functionare a serviciului public de asistentd sociald si in temeinl articolufui 107 din
Constitutia Roméniei.

Primul sistem integrat de asistenia sociald la nivel nafional a devenit functional la 01.04.2003
— ca gi Directia Generald de Asistentd Sociala Sector 1.

in temeiul Legit 272/2004 privind protectia §i promovarea drepturilor copifului si a HGR
1434/2004 privind Regulamentul Cadru de Organizare §i Functionare al Directiel Generale de
Asistents Sociald si Protectia Copilului, DGAS Sector 1 gi-a schimbat titulatura la 01.01.2005 iar
anumite competente legate de noul statut al D.G.A.S.P.C Sector 1 au fost redefinite.

in vederea realizirii atributiilor previzute de Lege, D.G.ASP.C sector | indeplineste in -
principal urmétoarele funcii :

a)  elaboreazi §i supune spre aprobare Consiliului Local Sector 1 :

- Strategia de asisten{d social la nivelul sectorului 1

- Planul de asistentd sociald pentru prevenirea i combaterea marginalizarii sociale
- Programele antisércie

b) .. coordoneazi activititile de asisten{d sociald si protectie a copilului la nivelul sectorului 1
) administreazi fondurile alocate prin buget de citre Consiliul Local Sector 1
d) colaboreazi cu serviciile deconcentrate/descentralizate ale ministerelor si institutiiler care au

.....

responsabilititi in demeniul asistente} sociale ; cu celelalte D.G.A.S.P.C-uri; cu serviciile publice de
asistent sociald precum si cu reprezentantii societdtii civile care desfagoard actjvitati in domeniu.

e) utilizand resursele umane, materiale si financiare disponibile, D.G.AS.P.C Sector 1
implementeaz3 strategiile cu privire la actiunile antisdracie, prevenirea §i combaterea marginalizarii
sociale i solutioneaza urgentele sociale, individuale sau colective la nivelul sectorulisi 1 — functia de
execuijie .
1) reprezintd Consiliul Local Sector 1 pe plan intem §i extern, in domeniul asistentei sociale $i al
protectiei copilului. '

in realizarea atributiilor prevazute de lege (HGR 1434/2004 privind atributiile i regulamentul cadru
de organizare si functionare ale Directiel Generale de Asistentd Sociald i Protectia Copilului),
D.G.A.S.P.C Sector | — desfisoara activitati in doud mari domenii:

A, in domeniul protectiei copiluiui (HGR 1434/2004 anexa 1, art. 2, lit. b alin. 1-11)
B. n domeniul protectiei persoanelor adulte ( HGR 1434/2004 anexa 1, art. 2, lit. a)
alin. 1-7) )
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Strategie asistentd sociali §i asistentd medicala comunitard 2014-2020

Conform anexei 1, art. 2, lit. ¢ (alin 1-16), D.G.A.S.P.C indeplineste si alte atributii menite
si contribuie la Tndeplinirea drepturilor persoanelor protejate prevézute de lege.

Ca urmare a evaludri permanente a nevoilor sociale existente la nivelul populatiei sectorului
1 Bucuresti, s-a resimiit necesitatea credrii unei noi componente care si intregeasci sistemul integrat
~ de servicil sociale acordate la nivelul sectorului 1 Bucuresti si 2nume asistenja medicald comunitard.

Astfel, in anul 2007, D.G.A.S.P.C sector 1 a inclus in structura proprie ca unitate sanitard
fara personalitate juridicd Centrul Comunitar Caraiman. In urmatoarele 12 luni D.G.A.S.P.C
sector 1, a asigurat cadrul legislativ §i logistic pentru dezvoltarea noii structuri, ulterior, prin
Hotirsrea Consiliului Local nr 16/12.02.2008 a luat fiintd Complexul Multifunctional Caraiman —
institutie public cu personalitate juridica in subordinea Consiliului Local Sector 1.

Complexul 1si desfagoar# activitatea pe doud componente distincte :

- Asistenta Sociali Comunitard ce oferd servicii sociale primare si specializate in vederea prevenirii
marginalizarii sociale a cetdfenilor sectorului 1 Bucuresti, firnizate in baza Legea nr.20070Gi!
privind asistenta sociald, Legea 17 privind asistenta sociald a persoanelor vérstnice si Legea
215/2002 privind administratia publici locala.

. Centru de Sanitate Mutifunctional in vederea asigurérii unui pachet de servicii medicale adaptat
la nevoile comunititii locale; centrul de siniitate este organizat in baza prevederilor Legii 95/2006
privind reforma in séindtatc $i in baza Ordonantei 70/2002 privind administrarea unitétilor sanitare
publice de interes judetean.

Beneficiarul serviciilor §i activitatilor de asistentd sociald si asistentd medicala comunitgri
este comunitatea sectorufui 1 Bucuresti. '
Categoriile de persoane vulnerabile sunt persoanele care se gasesc n urmétoarele situatii:
- nivel economic sub pragul de sérdcie
~ gomaj
- nivel educational scizut
- diferite dizabilitati, boli cronice
- boli aflate in Taze terminale care necesitd tratamente paleative
- graviditate gi lauzie
- vérsta a treta
- varsta sub 5 ani
- fac parte din familii monoparentale
- alte situatii aflate in evidenta serviciilor de asistentd sociald.
O serie de acte normative §i documente programatice reglementeaza in prezent domeniile
asistentei sociale si asistentei medicale comunitare .-vezi Anexa nr 1
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Strategie asisten{a sociald §i asistentd medicald comunitara 2014-2020

A) SECTORUL 1- iN CIFRE

11. CONTEXTUL ACTUAL

Populatia stabild §i densitatea populaiel Sectorului 1 Tn anii 2008 - 2012 *

2008 2009 2010 2011 2012
Total populatie sector 1(persoane) | 229.064 225.848 - | 221.541 | 210.537 | 206329
Densitate loc/ km2 3.272 3.226 3.165 3.008 2.948

Sursa: Directia Generald de Statisticd Sociala §i Demografica, Direciia de Statisticd Demografica st
Recensdmantul Populatiei, septembrie 2013,
Nots: Datele prezentate provin din statistica curenté; ele au un caracter provizoiu, urménd ca numérul
populatiei stabilite sd fie recalculate in perioada urmitoare pentru seriile de timp.

DISTRIBUTIA POPULATIEI SECTORULUI1 PE SEXE LA 1 TULIE 2012

BUCURESTI SECTORUL 1 Populaia stabilitd la RPL 2012
TOTAL SECTOR 206329

Masculin’ 01401

Ferninin 114928

REPARTITIA PE SEXE A POPULATIE

SECTORULULL
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Strategie asistentd sociald §i asistenid medicald comunitara 2014-2020

Miscarea naturala a populatiei
Sectorului 1 Bucuresti .

2008- septembrie 2013
e q_oo@ w e a % AT 5 8 % bt s s n e sempeens
3.000
2.000
1.000
0
-1.G00
-2.000 s v o
2008 : 2009 ; 2010 : 2011 . 2012 | 2013 |
(mMasowfivih | 2.258 | 2340 ; 2281 @ 2473 | 2115 | 1S54 !
‘wDecedati | 3268 | 3197 | 3235 | 3.290 | 3384 2425 |

SporNatmal] -1010 | -§57 | <1004 | -1117 | -1269 | -381

(Sursa: Directia regionald de stafistica Bucuresti, Buletinut statistic, fanuarie 2014)

O serie de aspecte sunt caracteristice sectorului 1, comparativ cu celelalte sectoare:

1. Sectorul 1 are cea mai mare suprafata (aproximativ 30% din suprafata Municipiniu
Bucuresti).

5 in acest context are cea mai micd densitate a populafiei, respectiv 2948 locuitori/km?,
conform Directiei Regionale de Statistici Bucuresti —la 1.07.2012 si procentual doar 11,9 din
populaiia Bucureyliulut, '

3. Are cea mai Tmbatranitd populatie, peste 26,6 % dintre locuitori aveau vérste mat mari de
65 de ani la 01.07.2011, Ca ¢i element de comparatie, aceastd grupd de vérsta oscileaza in muuicipiul
Bucuresti, intre 10,3 - sectorul 5 si 15,1% - sectorul 2.

1919352 275387
210537 55999
352764 53396
403409 54567

L

et - . i - F— - e e e



Strategie asistenid sociala si asistenta medicald comunitard 2014-2020

298266 40929 13,7%
287543 29700 10,3%
366833 53448 14,6%

4. Un numir semnificativ de pensionari la limita de vérsta (3114) au si incadréri in grad de
handicap, fapt de naturd sa creeze 0 presiune suplimentard asupra bugetului local atdt din punct de
vedere financiar cdt §i al resurselor umane necesare aproximrii problematicii acestor persoane.

5. Evidenta persoanelor cu handicap nu se limiteaza fa persoanele vérstnice. Conform
raportului statistic N2, in evidenta D.G.A.SP.C Sector 1, la 31.12.2013, erau 8491 persoane cu
handicap — 524 copii §i 7967 persoane adulte. Daca am face o comparatie cu august 2008 cénd
existau 7548 persoane cu handicap ; 371 copii si 7177 persoane adulte se poate constata o cregtere cu
11,11 % a persoanelor cu handicap in condigiile In care populatia sectorului scade cu peste 24.000 de
locuitori in ultimii 10 ani (2002-2011) aprox 10,5!.%.-206329 la RPL din 2012, comparativ cu
230462 la RPL din 2002, '
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Strategic asisten}d sociald si asistenta medicald comunitard 2014-2020

O analizi exhaustivi a datelor statistice incluse in raport, face posibilZ o abordare focalizatd
pe grupe de varstd, de naturd si permitd i conturarea unor solutii adecvate persoanelor cu dizabilitati,
astfel: ‘

1. Pentru intervalele de vérstd 15-44 de ani, (15-17 ani, 18-19 ani, 20-24 ani, 25-29 ani, 30-34
ani, 35-39 ani. 40-44 ani), analiza gradelor de handicap grav, accentuat, mediu si ugor, precum $i a
diferitelor tipuri de handicap, permite identificarea unor meserii practicabile de catre persoanele cu
dizabilitasi. La nivelul Sectorului 1, existd pentru intervalul de varstd 15-44 ani urmitoarea situatie:
Vorbim astfel de un grup tintd de 1598 persoane (771 femei si 827 bérbati )care dupd evaludri
riguroase, ar putea fi orientate citre o meserie (activitate) wtila social §i remunerati sub forma de
salariu, cu toate taxele plétite la stat.
1539 de persoane(cu virste Intre 18 si 44 ani) au constituit grupul {intd pentru ,Nazarcea Grup”,
unitatea protejatd , creati in subordinea Consiliului Local Sector 1, in care Jucreazi cu prepondereisia
persoane cu dizabilitati. '

TI. Pentru grupele (intervalele de varstd) dupd 45 de ani se impune o abordare diferentiatd
dup’ gradu) de handicap.(grav, accentuat, mediu §i usor) si dup# tipul de handicap, astfel:
Pentru grupele de vérstd de peste 45 de ani §i de peste 60 de ani, rezultd un numir de 6448 de
persoane cu handicap( 3997 feme] si 2456 birbati) potential beneficiare de:
1. cervicii alternative - centre de zi
- centre de respiro
- clubul seniorilor
5 servicii de recuperare neuropsihomotorie:- In centre de recuperare
- sau la domiciliu
3 servicii de ingrijire la domiciliu: a) pentry persoane varstnice - ingrijitori
b) pentru persoane cu handicap — Ingrijitori specializati sau asistenti

personali profesionisti

4. sevvicii de tip rezidential: - cBmine pentru persoane vérstnice
- camine spital pentru handicap psihic gi mental
- centre de ingrijire §i asistare
- centre de terapie ocupationala

Si0 -




Strategie asisten(d sociald si asistenta medicala comunitard 2014-2020

Aprofundénd analiza raportului statistic N2 gl centralizind persoanele de gen feminin sl
masculin in functie de gravitatea handicapulul rezultd urmitoarele date:

Tipul de
hamdicap
[ varsta Gray Total Accentuat Total Mediu Total
Masculin | Feminin Masculin | Feminin _ Masculin | Feminin |
0-4 39 25 : 9 5 13 15
05.sep 62 29 : 25 12 ? 22 8
oct.14 60 38 M | 22 [ 24 17 11
15-17 26 15 & 10 6 7
18-19 9 19 7 5 6 3
2024 | 45 44 43 2 5 7
25-29 73 59 75 71 1 5
30-34 52 32 98 116 4 6
35-39 44 45 140 125 5 5
40-44 49 42 =] 118 148 ; 4 7
45-49 45 62 107 | 130 179 |- 309 5 15 .20
50-54 55 46 101 144 242 | 38 1 17 23 40
55-59 82 38 170 299 422 721 23 46 69
60-64 81 82 163 | 287 453 |~ 740 29 40 69
65-69 53 68 126 227 s15 | s | 25 33 58
70-74 65 89 154 173 299 472 ‘ 19 29 48
75-79 78 149 227 180 329 | 556 14 33 47
80-84 79 175 254 130 258 338 8 21 29
>85 105 259 364 97 223 320 6 9 15

= copii

= potentali beneficiari Nazarcea Grup
Galben = potentiali beneficiari servicii alternative persoane vérstnice si persoane vérstnice cu
handicap :

T
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Strategie asisten(d sociala §i asistenta medicald comunitarg 2014-2020

Persoane cu handicap grav
Véirsta Numir

10-4 641
15-2 91]
[10-14 o8}
15-171 | 41
18191 | | 18
[20-24 391
[25-29 132}
130-34 841
35-39 89}
40-44 91]
145-49 107]
. 150-54 101}
155-59 170}
§60-64 163}
[65-65 126]
[70-74 154 |
| 75-79" 227]
f80-84 254}
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Perscane cu handicap accentuat

Virsta Numir

v |l
i 1
Ml ]
i H i
fi49 1] 2
1 i
5 1|
W
R %
4 1%
549 1
4 #
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Persoane cu handicap mediu

0-4
5-9
10-14

1517
18-19
20-24
2529
30-34
35-39
40-44

45-49

Viarsta Numir

] 28

30

28
13
9

12

U] 6

10
| 10
11

20

50-54

40

69

£5-59 l
60-64

69

65-69

58

70-74 | ) A8
75-79 I 47

80-84
= 85

29

15
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Transpunerea tabelului in piramida vérstelor, permite desprinderea unor concluzii cu tmpact
pentru viitoarea dezvoltare de servicii sociale pentru persoanele cu handicap, la nivelul sectorului 1:
A) pentru tinerii si adulfii cu handicap
B) pentru persoanele cu handicap dupa 45 sau 60 de ani
C) pentru persoanele vArstnice cu sau fara handicap asociat.

Aceste aspecte vor fi aprofundate in prezenta strategie, la nivelul obiectivelor operationale.
5. Numirul somerilor Intr-o analizd a ultimilor ani (2008-2013) a fost intr-0 continua

cregtere:
Situatia somajului la nivelul sectorului 1 in perioada 2008-2013
LUNA/ ANUL SOMERI SOMERI NR. T OTAL—|
INDEMNIZATI NEINDEMNIZATI SOMERI
31 Decembrie 2003 315 1.141 1.456
31 Decembrie 2009 1.783 446 2.229
31 Decembrie 2010 2057 323 2380
31 Decembrie 2011 937 1.76] 2.698
31 Decembrie 2012 930 1.838 2.768
31 Decembrie 2013 1.126 1.660 2.786

2500 -

2000

1500 -

1000 -

500

2008

2008

2010

‘2011

2012

2013

‘@ SOMERI! INDEMMNIZATI
@ SOMERI NEINDEMNIZATE:
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Strategie asistentd sociald gi asistenii medicald comunitard 2014-2020

gomarul  total al  somerilor _
inregistrati 2719 1748 2380 2698 2768
din care femei 1678 958 1170 1398 1474
| din total pivel de insti-uire superior 337 186 571 717 802
din care femet 214 108 326 412 484
3000 - - -
2500 - % P % e % _
g % % £ # numarul total al somerilor
2000 - e 58 ﬁ T’% inregistrati
g % % # din care femei
1500 - SOOI - OO - RSP E:iiu
4 dirt totat nivel de instruire
1000 - superior
# din care femei
500 i e v B
0 g ¥ ( " H
2000 2005 20310 2011 2012

B) STRUCTURA D.G.A.S.P.C. SECTOR 12013

DIRECTIA GENERALA de ASISTENTA SOCIALA si PROTECTIA COPILULUJ
SECTOR 1 are urmitoarez structurd functionald :

1. DIRECTOR GENERAL
Structuri subordonate:
Servieiul Managementul Calitathi Serviciilor Sociale, HACCP ;
Serviciul Strategii, Proiecte, Programe in Domeniul Asistentet Sociale si Relagia cu ONG ;
Serviciul Secretariat Comisii;
Serviciul Monitorizare, Analiza Statistic, Indicatori de Asistentd Sociala i Incluziune Sociala;
Serviciul Juridic-Contencios $i Resurse Umane, avind In sybordine Biroul Juridic-Contencios si
Biroul Resurse Umane Asistenti Personali, Asistenti Maternali Profesionisti;
Serviciul Achizitii Publice, Avizare Contracte;
Serviciul Familial, Adopiii i Postadoptii;
Serviciul Registraturd, Relatii cu Publicul;
Serviciul Cabinet Medical DGASPC Sector |
Birou) Prevenire, Protectie i P.S.1
Compartimentu} Centrul de Resurse In Economie Sociald Bucuresti
Centrul Roméano-Danez pentru Educatie Integratd



Strategie asistentd sociald §i asisten(a medicala comunitard 2014-2020

2. DIRECTIA PROTECTIA COPILULUL, PERSOANEI §1 FAMILIEI-condusa de cétre un
Director General Adjunct.
Structuri subordonate :
Director General Adjunct ( RMC);
Serviciul Rezidenfial,
Serviciul Asistenti Maternali Profesionisti;
Birou] Protectie Copi! Delincvent;
Serviciul Abuz, Neglijare, Trafic, Violentd in Familie, Repatrieri gi Libera Exprimare a Opiniet
Copilului;
Serviciul Prevenirea Separirii Copilului de Familiei, avand in subordine Biroul Prevenire si
Interventie in Situatia Parasirii Copilului in Maternitati;
Biroul Evaluare Complexi;
Complexul Social de Servicii “Sf.losif”;
Complexu] Social de Servicii “Sf. Maria™;
Complexul Social de Servieii Jiului;
Complexul Social de Servicii “Sf. Andrei”;
Complexul Social de Servicii “Sf. Nicolae™;
Complexul Social de Servicii “Sf. Ecaterina” care are in subordine Birou} Tehnic si Biroul Auto;
Complexul] Social de Servicii “Pinocchio”, ce are In componentd si Biroul Interventie in Regim de
Urgenta pentru Copii;
Complexul Social de Servicii Vrancei ( are in structura sa 3 module tip cresd)
C.AP.CH. “Sf Gavril™;
Centrul de Consiliere §i Asistenta a Persoanelor cu TSA;
Casa de Tip Familial “Sf. Mina” ;
(asa de Tip Familial “Buburuza® ;
Casa de Tip Familial “Alexandra” ;
Casa de Tip Familial “Stejarel” ;
Casa de Tip Familial “Bradut” ;
Casa de Tip Familial “Sf.Stefan” ;
Casa de Tip Familial “Sf. Constantin” ;
Centrul de Zi Socio-Vocational pentru Adolescentii §i Aduljii Dependenti de Droguri sau
Aflati in Situatie de Risc;
Compartiment Proiect DGASPC Sector 1-Asociatia Sf. Ana;
Compartiment Proiect DGASPC Sector 1-Asociatia Diaconia ;
Apartamentele sociale ;
Biroui Administrativ ;
Corpul Asistentilor Maternali Profesionistt,

Director Execittiv:

Serviciul Evaluare Complexi a Persoanelor Adulte cu Handicap st Monitorizare; e
H"'r ‘\UL 8&‘ =,
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Strategie asisten{ sociala si asistentd medicala comunitara 201 4-2020

Biroul Evidenta si Plata Prestatiilor Sociale ;

Serviciul Rezidential ;

Serviciul Familial Persoane cu Handicap Grav ;

Serviciul Prevenire care are in subordine Biroul Relatii Interetnice i Interconfesionale,
Compartimentul Protectie sociald consumatori vulnerabili.

Biroul Prestatii Persoane cu Handicap ;

Complexul Social de Servicii Odai, ce are in compenenta Biroul Interventie in Regim de Urgenfd
pentru Adulii si Compartimentul Farmacie ;

Complexul Social de Servicii “Straulesti” ;

Centrul de Ingrijire si Asistentd “Sf. Vasile” ;

Centru! de fngrijire si Asistentd “Sf. Elena”;

Centru) de Recuperare si Reabilitare Neoropsihiatricd “Milcov™;

Nazarcea Grup-intreprinderea de Insertie Sociald ORIZONT,

Clubul Seniorilor;

Centrul de Zi Un Pas Impreuni;

Centrul Multifunctional “Phoenix”;

Centrul de Integrare in Muncd ;

Compartiment Proiect DGASPC Sector | -Asociatia Alternativa 2003 ;

Corpul Asistenilor Personali.

3. DIRFECTIA EC "ONOMICA — condusé de cétre un Director General Adjunct
Structuri subordotate :

Serviciul Contabilitatc-Buget;

Serviciul Financiar-Salarizarc;

Riroul Contabilitatea Patrimoniului.

C) STRUCTURA COMPLEXULUX MULTIFUNCTIONAL CARAIMAN
CM Caraiman are urmétoarea structura organizatorica :

Director executlv
Qerviciul Consiliere si Asistentd Persoane Varstnice
Compartiment Consiliere Psiho-Sociald si Prevenire Marginalizare Sociald Persoand
Vérstnicd
Serviciul Asistentd Comunitard, Informare si Consiliere Socio-Medicald
Serviciul Juridic Contencios Achiziii Publice Resurse Umane
Compartiment Juridic Contencios
Compartiment Achizitii Publice — Urmarire Contracte
Biroul Resurse Umane
Serviciul Financiar Contabilitate
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Compartiment Buget
Compartimant Financiar
Compartiment Contabilitate
Compartiment Salarizare
Directia- Centrul de s@natate multifunctional- director adjunct
Cabinet Planificare Familiald- dermatologie
Cabinet Medicini de Familie
Unitatea de Stomatologie
Unitatea Ambulan{d Sociala
Compartiment Recupeiare persoana varstnica
Compartiment Dispecerat
11. Unitatea Medicina Muncii
12. Cabinet O.R.L
13. Cabinet Oftalmologie
14. Cabinet Neuropsihiatrie
i5. Cabinet Radiologie
16. Unitate Laborator analize medicale
Compartiment hematologie-microbiologie
Compartiment sterilizare
Cabinet recoltare
Compartiment Tehnica Dentara
17. Serviciul Administrativ
Biroul Transport
18. Unitate Hospice
19. Centru de zi pentru persoane suferind de Maladia Alzheimer
20. Compartiment andit public

REALIZARI PANA IN PREZENT

A) REALIZARI N DOMENIUL PROTECTIEI COPLLULUL

fncepand cu anul 2004, odatd cu Legea 272/2004, s-a trecut de la “proteciia copilului” la
“promovarea si protectia drepturilor copilului™- Tn protectia drepturilor copilului a avut loc o
schimbare de politica sociald, accentul fiind pus de la protectia copilului in dificultate la protectia
coptlului in familie §i promovarea drepturifor tuturor copiilor. ‘
Conform statisticilor, la sfarsitul Junii fulie 2013, un numar de 1.15% de copiii s aflau In sistemul de
protectie de la nivelul sectorului 1. Aceasti cifra reprezintd numarul copiilor din toate serviciile

WL By
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{componentele rezidentiale clasice, centrele de zi, asistenta maternald, plasament la rude, centru de
recupRIAle HEUromotorie)

Numdrul de copii aflati in structuri de protectie la 31.03.2013

Serviciu Centre | Structuri Centre de Zi + | Plasament la | Asistenta
maternale i‘ezideni,:iale Centru de | familie sau | Maternald
clasice + case de | Recuperare rude de pind
tip famnilial | la gradul IV
Nr. copii 30 281 571 129 155
Total 1.166

# Centre maternaie

i Structuri rezidentiale
clagice + Case de tip
iamilia)

= Centre de Zi+ Centru de
Recuperare

& Masament 1a familie sau
rude de pana ta gradol IV

= Agletentd Matemald

" in ceea ce priveste obiectivele specifice stabilite pentru perioada anterioard 2008-2013
Directia Generala de Asistentd Sociald st Protectia Coptlutui Sector 1 mentioneaza:

9] inchiderea Centrului de Servicii Sociale Sf. Stefan i transformarea acestuia intr-o Inteprindere
cu specific de economie sociald pentru adultul cu handicap. Projectul s-a realizat prin indermediul
Programului Operational Dezvoltarea Resurselor Umane, finangat de citre Comisia Europeand.

2) inchiderea Centrului de Plasament Petru si Pavel s-a realizat in nolembrie 2009, iar copiii au
fost transferati la C.S.S. Sf. Nicolae.
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3) inchiderea C.P.R.U. Pinocchio si achitionarea 2 doua imobile nu a fost posibila ca urmare a
lipsei resurselor financiare existente 1a nivelul Directiei Generale de Asistentd Sociala si Protectia
Copiluiui Sector 1

4) Refunctionalizarea C.P.R.U. Pinocchio §i tramsformarea acestuia intr-o gradinitd/ cresa
pentru copiii din comunitatea sectorului 1 nu a fost posibild din cauza lipsei resurselor financiare
existente la nivelu] Directiet Generale de Asistentd Sociala si Protectia Copilutui, Sector 1.

5) Inchiderea modulului rezidential din cadrul C.A.C.P.H. Sf. Gavril s-a realizat in anul 2010,
copii fiind redistribuiti n centrele detinute de catre institutia noastra.

6) Extinderea capacitafii centrului de zi ST Andrei prin accesarea de fonduri structurale. Proiectul
»Dezvoltarea Complexului Social de Servicii Sf. Andrei prin lucrdri de mansardare §i
recompartimentare” cu finantare prin Programui Operational Regional (POR. 2007-2013, Axa
Prioritara 3, D.M.I 3.2), cu o valoare totald de 2.690.614,40 LE], finaﬁ‘gare europeand, implementat
in perioada 2011 - 2013.

Acest proiect a avui ca obiectiv general imbundtatirea infrastructurii serviciilor acordate
copilului de vérstd 0-3 ani prin :

1. mansardarea si recompartimentarea imobilului 1n care functioneazi C.S.S. Sf Andrei din
Str, Cosmesti, nr 15, Sector 1. ' -

2. dotarea cu echipamente §i mobilier a spatiilor nou create ( suprafata utild nou creati este
utilizata in vederea cresterii capacitifii centrului de zi pentru copii cu varste atre 0-3 ani de la 50 la
120 locuri, cét si pentru infiinjarea unei sali de festivitati cu o capacitate de 50 de tocuri ).

7) Optimizarea activititii serviciului adoptil si postadoptit, astfel Incat un numar mare de copiii de
varste mai mari de 5- 6 ani sa devini adoptabili. Pentru atingerea acestui obiectiv, serviciul cu
atributii in acest domeniu a derulat in continuu activitati de consiliere privind procedura de atestare
ca familii apte sa adopte, pundnd accent pe etapa de pregatire a persoanelor/ familiilor n vederea
deruiarii procesului de adoptie.

8) Restucturarea retelei de asisten{a maternalid profesionistd astfel incat tot mai multi asistenti
maternali si fie identificati la nivel teritorial in sectorul 1, in parale} cu sciderea duratei de asistare n
cadrul acestei alternative de tip familial la institugionalizare. in acest sens, extinderea retelei AMP la
nivelul sectorului 1 nu s-a putut realiza din cauza lipsei resurselor umane interesate de meseria de
asistent maternal. Pentru oferirea unor servicii care sa asigure interesul superior al copilului, s-au
realizat conventii de colaborare care an avut ¢a §i scop identificarca asistentilor maternali din alte
sectoare si judele care si asigure serviciile sociale necesare la nivelul DGASPC SECTOR 1. in
vederea duratei de asistare, probleme majore s-au constatat la copiil cu vérste peste 16 ani peatru
care nu s-a identificat nici o alternativi Ja institujionalizare. Eﬁﬁ:ﬁ“‘“
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Diversificarea serviciilor existente la nivelul sectorului 1 s-a realizat si prin derularea unor
projecte europene sau proiecte cu finanfare privata: '

,Make them smilel”, project derulat prin Programul Youth in Action, in cadrul ciruia un numar de
7 voluntari europeni au realizat activitéli de socielizare gi petrecere a timpului liber cu copiii cu
dizabilitati grave din cadrul casutelor de tip familial. Valoarea totald a bugetului 52.470,99 EURO
“Being an European Volunteer in Romania”, proiect derulat prin Programul Youth in Action, in
cadrul ciruia un numidr de 7 voluntari europeni au realizat activitifi de socializare gi petrecere a
timpului liber cu copiii cu dizabilitéfi grave din cadrul casutelor de tip familial. Valoarea totald a
bugetului 54.738,84 EURQ

Centrul Romin Danez pentru Educatie Integrata, project finantat de citre Fundafia Velux, prin
care s-a creat o cresd pentru un numdr de 50 de copii, cu vérste cuprinse Tntre 0-3 ani, iar modelul
pilotat are la bazé educatia danezé. Principalii parteneri ai proiectului sunt Colegiul Universitar VIA,
Centrul de Pregatire Profesionald si Resurse pentru Ocupatiile Sociale “Pro Vocatie”, Universitatea
Bucuresti. Bugetul total al proiectului este in valoare de 1.083.098,97 EURO.

Pe langd aceste noi servicii create, prin proiecte cu finantare europeand in domeniul protectiei
copilului, D.G.A.S.P.C sector 1 a continuat si colaborarea cu diverse ONG-uri pentru a veni In
completarea serviciilor existente In structura institutiel. Astfel au fost Incheiate 63 de conventii de
colaborare cu parteneri publici si privati dintre care enumeram:

g) Parteneriatul cu Fundatia ,,Viati gi Lumina” prin care sunt furnizate servicii sociale pentru
copiii si tinerii provenii de pe raza Sectorului 1.

b) Parteneriatul cu Asociatia ,,Diaconia” prin care femeile, victime ale violentei domestice din
sectoru! 1, primesc gdzduire si consiliere intr-un centru special amenajat in acest seop
.Asezamantul Iustinian Marina”. Pe langa acest centru, D.G.A.SP.C sector | a dezvoltat cu
Asociatia Diaconia §i un centru de zi, cu o capacitate de 50 de locuri, destinat copiilor provenifi din
somunitatea sectorului 1, aflati in risc de marginalizare sociala.

c) Parteneriatul cu Asociatia ,,Sf. Ana” prin care copii, adolescenti gi tineri cu handicap mintal
sever, proveniti din familii cu venituri mici din sectorul 1, beneficiazd de servicii de educare §i
recuperare, in - ,,Centrul de zi Apa”.

d) Parteneriatul cu Fundatia Umanitara ,Health Aid Romania™ ptin care 5 copii seropozitivi
sunt gazduiti si Ingrijiti, in structuri de tip familial.

€) Parteneriatul cu Asociatia Caritas, prin care un numir de 6 copil, beneficiari ai sistemulului
de protectie sociald, sunt gaduiti in cadrul modulelor de tip farnilial, Casa Sf. loan.

f) Parteneriatul cu  SOS Satele Copiilor Roménia- copii, adolescenti si tineri beneficiazd de
“serviciile oferite de citre organizatie, iar Directia Generala de Asistentd Sociald §i Protectia
Copilului, Sector 1 acoperd o parte din costuri in ceea ce priveste gizduirea si furnizarea serviciilor
de baza, cat si asigurarea de servicii sociale, pentru copiii din comunitatea sectorului I{cu acte
privind domiciliul in sectorul 1)
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Alte programe derulate:

Programau
Sectorului 1, clasel

si prevenirea consumului de droguri. Totodatd sunt abordate teme precum:

exploatarea prin muncé a copiilor,
abuzul si neglijarea copiilor,
traficul de fiinfe umane.

1 “Impreuni pentru viitorul tau” se desfasoard in cadrul scolilor de pe raza
e V- VIII si are ca obiectiv principal informarea copiilor cu privire la drepturile lor

AN Numir de copti | Numdr de | Numdr Numar de | Numar de |
pentru care au ; beneficiari beneficiari pentru | beneficiari pentru | sedinte de
fost desfasurate | pentru care s-au | care s-au acordat | care s-au intocmit | consiliere  a
activititi  de | acordat servicii | servicii de | fige de evaluiri | familiilox
prevenire a | de dezvoltare | asistentd initiale persoanelor
consomului de | personald si | integratdi adulti | ,,Obregia” dependente
droguri consiliere '

psihologica
tineri
2008 - 24 5 18 -
2009 | 554 24 1 25 - )
2010 994 2 - - -
2011 2.323 2 - - -
2012 1.353 6 8 18 -
2013 1.644 17 4 62 13

Programul de prevenire a abuzului §i neglijarii copilului, precum si de prevenire a
violentei in familie - in cadrul consilierilor sociale §i psihologice se urmiregte atingerea obiectivelor

legate de prevenirea abuzului si neglijarii copilului, precum si prevenirea violentet Tn familie la
nivelului Sectorutui 1.

Modalitatile de interventie in aceste situatll sunt:
informarea, sensibiiizarea §i cresterea gradului de constientizare a comunitafii cu privire la efectele
negative ale abuzului st neglijirii copilului asupra dezvoltarii psiho — emotionale a acestuia cu

implicatii sociale si educationale;
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oferirea de alternative la situatia de crizd socio — psiho - economicd in care se afld victimele violenter
in familie prin sustinerea si continuarea colaborarii cu Asociatia Diaconia — Centrul Comunitar de
Servicii “Patriarh Justinian Marina” — Ad#postul pentru mamele si copiti acestora.

3. Programul de prevenire a separirii copilului de parinti aflati in situatie de criza - se
adreseazi familiitor din comunitatea defavorizata a Sectorului 1 care trec printr-o perioada de crizd
socio - psiho - economic# avénd ca scop prevenirea separdrii copiilor de familie. n cadrul acestui
program s-au incheiat conventii de colaborare cu diverse ONG-uri care deruleazd activitati de
prevenire a separarii copilului de familie.

3.1 -Un parteneriat a fost incheiat intre Directia Generald de Asistenti Sociala si Protectia

Copilului Sector 1 si Asociatia pentru o Comunitate Solidari si Interventie Sociald (ACSIS).
-Obiectivul acestui parteneriat il constituie prevenirea abandonului maternal printr-o intervenie
specializati asupra mamelor cu risc de parisire a copilului.
-Asociajia pentru o Comunitate Solidard si Interventie Sociald, prin intermediul proiectului “Ajuta-
mi si cresc langd mama mea” acordd in colaborare cu D.G.A.S.P.C. Sector 1 servicii sooidic o
syport material financiar In vederea reducerii efectelor situatiilor de crizd in familiile cu copii cu
varstd intre O si 8 Juni. Acest proiect are drept scop furnizarea de activitagi de urgentd in vederea
iniaturdrii situatiei de crizd in care se poate giisi o familie la un moment dat. Ajutorul acordat este
individualizat in functie de nevoile identificate, precum si in functic de bugetul previzut pentru
beneficiari.

3.2 -O alti colaborare este cea incheiatd intre D.G.A.S.P.C, Sector 1 si Organizatia Salvati
Copili “Centrul de zi pentru recuperareq scolard a copiilor exploatati economic”. Programul are ca
principal scop conlucrarea §) mobilizarea tuturor resurselor disponibile In vederea operationaliz3rif
echipei intersectoriale locale pentru combaterea exploatarii copiilor prin munca. In cadrul acesiui
parteneriat s-a creat un centru pentru recuperarea scolard a copiilor exploatagi economic, care se afld
in ai:andon scolar sau nescolarizati. -

-Organizatia Salvati Copiii impreund cu D.G.AS.P.C Sector 1 au ca si obiectiv includerea copiilor
intr-0 forma de Invdfamant potrivita nivelului tor de educatie scolard, consilierea copiilor s1 a
familiilor acestora In vederea Tmbunatairii relatiilor parinte — copil.

3.3 -Printre conventiile de colaborare incheiate de catre D.G.A.S.P.C. Sector 1 se numar i
conveniia de colaborare cu Asociafia Pratilor Maristi ai Scolilor din Roméania avind ca obiectiv
principal prevenirea abandonului familial si scolar al copiilor aflati in dificultate.

Pentru atingerea acestui obiectiv Asociatia Fragilor Marigti acordi servicil sociale n cadrul
Centrului de zi pentru copii scolari “Casa Sf. Marcellin Champagnat”, avénd o capacitate de 30 de
locuri, serviciu de care beneficiazi 24 de copii. .

Serviciile destinate protectiei copilului s-au dezvoltat de-a lungul anilor, de la structuri
rezidentiale clasice la alternative de tip familial, astfel c¢a unele structuri rezidentiale au fost
desfiintate, altele reduse ca nurmar de locuri conform standardelor in vigoare. (50 de locuri maxim pe
componenta rezidential). S

s
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in perioada 2008 — 2013 s-a continuat procesul de dezinstitutionalizare, restructurarea

vechilor centre rezidentiale si crearea de alternative de tip familial - case de tip familial, reintegrarea
in familia de origine, plasament la asistenti maternali profesionaiigti, plasament fa rude de pénd la
gradul IV etc.

in momentut de fatd, in structura DGASPC Sector 1 maj existd 3 structuri rezidentiale care
gazduiesc un numar de 175 copil :
- Componenta rezideniiald din cadrut Complexutui Social de Servicii ,,ST. losif” cu o capacitate
de 35 de locuri, ocupate in prezent 33;
- Componenta rezidentiald din cadrul Complexului Social de Servicii ,,Sf. Maria”, cu o
capacitate de 44 locuri, ocupate in prezent 44;
- Componenta rezidentiald din cadru! Complexuiui Social de Servicii ,,8f. Nicolae” cu o
capacitate de 50 locuri, ocupate in prezent 41;
- Componenta rezidentiali din cadrul Centru de Priniire in Regim de Urgenti ,Pinocchic” cu 0
capacitate de 70 de locuri, ocupate In prezent 38;
- Componenta rezidentiala din cadrul Complexului Social de Servicii LJiului”? cu o capacitate
de 30 de locuri, ocupate in prezent 17;

Tabel cu evolutia copiilor 2008 — 2014

Serviciu Date de referintd 31 Iulie a fiecirui an Tn parte

2009 | 2010|2011 12012 | 2013 03.2014
Sistem  rezidential | 195 | 192 195 181 175 169
clasic
Case de tip familial | 71 71 86 91 98 97
Centre maternale 16 17 27 23 30 30
Retea AMP proprie | 181 | 182 171 164 164 155
AMP ONG 3 4 4 2 1 1
Plasament la rude | 168 | 165 153 148 130 129
de pana la gradul
v B
Centru - de | 89 107 101 73 84 143
recuperare ]
Tineri in{15 |10 10 12 9 10 j
apartamente sociale
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* numsrul copiilor din centrele de zi nu include §i copiii din casele de tip familial, pentru 2 nu fi cuantificati de 2 ori,

DIRECTIA PROTECTIA PERSOANEI si FAMILIEX

B)  REALIZARIIN DOMENIUL PERSOANELOR ADULYE

Obiectivele stabilte in perioada 2008-2013, au fost atinse partiale, cele neatinse urmind
a deveni obiective pentru urmitoarea perioada:

1)Reabilitarca , refunctionalizarea, accesibilizarea imobilelor din subordinea D.G.A.S.+.C
Sector 1: ClA 8f Elena, Sf. Vasile.

2)Transformarea C.S.S. Sf. Stefan Intr-o Inteprindere sociald ( 8 ateliere lucrative protejate
pentru persoane cu dizabilitati) aflatd sub jurisdietia Consilivlui Local al Sectorului 1

3)incheierea unui parteneriat public privat cu Asociagia Crips pentru formarea continud a
adultului , in vederea asigurarii formarii prevzute de lege pentru asistentul personal.

4}Dezvoltarea serviciilor alternative la institutionalizare pentru persoanele vérstnice prin
tnfiintarea unor Cluburi ale Seniorilor: Pajura nr. 15 A, elaborarea unui proiect de tipul “pachete
alimentare- dezvoltarea proiectului SOMARO

S)Remodelarea si redefinirea sistemului de Ingrijire de tip rezidenfial pentru vérstnici prin
modernizarea campusulu de la Straulesti -

in ceea ce priveste obiectivele stabilite pentru dezvoltarea sistemului de ngrijire de tip
rezidential pentru varstnici, acestea nu au putut fi duse la indeplinire din cauza litigiului existent,
pentru Complexul de Servicii Sociale Striulesti. Pand in momentul in care situatia juridici va fj
clarificatd, vom propune aceste objective pentru perioada 2014-2020.

it
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6) Obicctivele specifice pentru sprijinirea familiilor/ persoanelor aflate in nevoie sau in risc de
marginalizare/ excluziune sociald au fost atinse prin serviciile de prevenire acordate:
sociald gi psihologica,

- consiliere

- sprijin material/ financiar fn yederea depésirii situatiilor de criza.
La nivelul D.G.A.S.P.C. Sector 1, familiile expuse riscurilor de marginalizare §i excluziune
sociald beneficiazi de:

- programe structurale aprobate prin Hotaréri ale Consiliulul Local;

- interventii punctuale (HCL-usi nominale) prin ajutor material pentru.asigurarea habitatutui,
asigurarea venitului minim garantat, tichete sociale, ajutoare financiare de urgentd pentru utilitagi
(lumina, chirie, intrejinere, etc.), ajutoare financiare pentru diverse interventii medicale care sd
mentind coeziunea familiel, prevenirea institutionalizdrii copilului, a adultulyl cu handicap sau a
varstnicului.

- accesul persoanelor defavorizate la programele sociale §i socio-medicale preventive
implementate de catre DGASPC Sector i in parteneriat cu CM Caraiman §i alti parteneri publici sau
privati. '

- programul ,,Back to school”;

- rezolvarea cazurilor privind lipsa identitaii legale pentru persoanele care au domiciliul in
Sectorului 1.

Cazuri de prevenire a marginalizarii 2009 — julie 2013
2009 2010. 2011 2012 ;2013
Venit 123 123 131 91 60
minim
garantat
Ajutoare 1314 1429 1943 1792 | 222
Urgenta
Plata chiriei 148 186 239 220} 224
conform '
HCL 120
Ajutoare de §701 6683 5419 6134 | 1455
incalzire

Centre Rezidentiale pentru adulti — servicii in structura D.G.A.8.P.C, Sector 1

Nr. Denumirea centrului Adresd Capacitate Capacitate
crt. auforizata ocupatd
. . aprilie 2014
I.- | Centrul de Ingrijire si Bd. Barbu Delavrancea, 40 45
Asistenia Sf. Elena ni.18
2. Centrul de Ingrijire si Bd. Barbu Delavrancea, ] — 45
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Asistenta Sf. Vasile

nr.l7

Centrul de Recuperare §i
Reabilitare Neuropsihica
Milcov

Str. Milcov nr.2

24 23

| Straulesti -

Complex Social de Servicii
persoane
vérstnice

ar. 10

Sos. Bucuresti-Targoviste

Complex Social de Servicii
Odii — persoane véarstnice

Sos.0déi nr.3-5

288 198

Complex Social de Servicii
Odii — Centrul de Urgentd
pentru Persoane Fard
Adapost ‘

S0s.0da1 nr,3-5

o5 & QRN

200

250

200

150

A0 e

= Capacitate autorizats

# occupatd

Centrele de zi pentru adulti-servicii fn structura D.G.A.S.P.C. Sector 1

crt.

Denumirea centruiui

Adresi

Capacitate
autorizatd

Ocupare
aprilie 2014

Centru) Multifunctional
Phoenix
- Compartiment Terapie
Ocupationald

Str. Pajurei
nr.15A, Sectot 1

40

37

Centruf de zi “Un pas
fmpreund”

Cal. Dorobantilor

nr.187, Sector ]
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3. Centru de zi “Alternativa Str. Fortunel 29 . 29
2003” ur.51, Sector 1

4, Clubul Seniorilor Str.lon Slatineanu - 128
Nr.16, Sector ]

Ca si Tn domeniul protectiei copilului §i in domeniul proteciiei persoanelor adulte, institutia a
implementat o serie de proiecte 1n vederea imbunitatirii activitatii sexviciilor existente si dezvoltdrii
altor servicii pentru persoanele cu handicap si pentru persoanele varstnice astfel :

PROGRAME /COLABORARI iN DOMENIUL PERSOANEL ADULTE SI
' REALIZARI PANA IN PREZENT

fn perioada 2009 - 2012 au fost inifiate colaborari cu diversi parteneri sociali implicati in
prevenirea si combaterea marginalizarii sociale: Socictatea Nagionald de Cruce Rosie din Roménia —
Filiala Sector 1, Agentia Locald pentru Ocuparea Fortei de Muncd Sector 1, Centrul de Pregitire a
Personalului pentru Comert — CEPECOM SA, Fundatia pentru Invatamant- Centru pentru formare
profesionald, Asociafia Sf Capitanio si Geroza, SODEXO, SOMARO, Fundatia Dezvoltarea
Popoarelor, Fundatia Natiunile Unite, Fundagia React,

Astfel au fost Incheiate conventii de colaborare cu :
a) Societatea Nationald de Cruce Rogie din Roménia — Filiala Sector 1(S.N.C.R.R.)

in cadrul colabordrii cu S.N.CR.R. s-a avut in vedere Implementarea unuj program
(Programul ” Banca de Alimente “ ) de asistare cu alimente de bazd pentry persoanele
singure/familiile aflate Tn situatie de risc de marginalizare sociala, aflate In evidenta D.GASP.C
Sector | si in imposibilitatea de a-gi procura alimentele de bazi. Serviciul Prevenire a selectat, in
perioada 2010-2012, 511 beneficiari, a pus la dispozitia SN.C.R.R. listele cu numele beneficiarijor,
cu datele de identificare, precum si copii ale anchetelor sociale si a anuntat beneficiarii sd se prezinte
la sediul Filialei Sector 1 2 S.N.CR.R. pentru a primi gratuit alimente de baza prin Programul ©
Banca de Alimente”.

De asemenea In luna decembrie, in perioada 2009 -2612 , au fost selectate 597 persoane
/familii singure aflate in evidenta Serviciul Prevenire care au beneficiat de tichete sociale in cuantum
de 50 lei/persoand singura sau familie.

in cadrul colaborarii cu S.N.CR.R. s-a avut in vedere implementarea unui program de
asistare cu medicamente pentru persoanele varstnice cu nevoi socio-medicale si venituri foarte mici
aflate in evidenta D.G.A.S.P.C Sector 1 si In imposibilitatea de a procura medicamentele de strictd
necesitate. Asistarea acestor beneficiari s-a efectuat in anul 2009 perioada februarie- aprifie 2009 si

respectiv septembrie-noiembrie 2009 i 2 constat in decontarea unei ratg Q?&ULSB@kde 50 lei sau
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120 lei per total, precum §i in perioada ianuarie 2012 - martie 2012, prin care persoanele varstnice
aflate in situaiie de risc de marginalizare sociald cu probleme medicale majore , au primit gratuit, 3
Tuni’ medicamentele necesare tratamentuli recomandat. In anul 2009 si 2012 Serviciul Prevenire a
sejectat 250 de beneficiari, a pus la dispozijia S.N.C.R.R. listele cu numele beneficiarilor cu datele
de identificare , precum si copii ale anchetelor sociale, a verificat §i confirmat retetele s1 a anuntat
beneficiarii si se prezinte la sediul Filialei Sector I a SN.CR.R. pentru inregistrarea si decontarea
retetelor.

b) Agentia Locali pentru Ocuparea Fortei de Munci Sector 1

Conventia de colaborare cu Agentia Locald pentru Ocuparea Forfei de Muncd Sector 1 a avut
ca obiectiv Tmbundtairea capacititii persoanelor aﬂate in situatie de marginalizare sociald de p(*‘ raza
sau asigurarea reconversiei profesionale prin participarea la cursuri de cahﬁcare in diverse domenii
de activitate, in funtie de oferta locurilor de munca. Astfel in perioada 2009-2012 au fost oricitng
citre ALOFM 262 de persoane aflate Tn cButarea unui Joc de munci, dintre acestia 52 au fost tineri.

¢} Centrul de Pregitire a Personalului pentru Comert — CEPECOM S.A si Fundatia
pentru Invitamint- Centru pentru formare profesionald

In data de 22 iulie 2009 a fost incheiatd conventia de colaborare cu CEPECOM S.A si pe 16
august 2009 cu Fundatia pentru Invitamant- Centru pentry formare profesionald. Ambele au avut ca
obiectiv principal asigurarea calificarii profesionale pentru tinerii necasitoriti cu vérste cuprinse fnire
18 si 35 de ani aflati in risc de marginalizare sociald de pe raza sectorutui 1 si care nu beneficiazi du
programele pentru tinerii care provin din centrele de plasament, in vederea integririi sociale a
. estoia Astfel ay fost orientati In vederea calificirii prin CEPECOM S.A 15 persoane §i prin
F undai,'ia pentru Invitimant- Centru pentru formare profesionald 5 persoane.

d) Asociatia Sf. Capitanio si Geroza

Conventia de colaborare cu Asociatia Sf. Capitanio i Geroza a avut ca obiectiv implementarea unui
program de asistare cu tichete alimentare pentru 20 de persoane aflate in risc de marginalizare
socialé, in evidenfa S.P.MS.IS, cu venituri financiare reduse, respectiv mai mici de 500 lei.
Asistarea acestor beneficiari s-a efectuat in perioada martie — noiembrie din anii 2010, 2011 si 2012.
Serviciul Prevenire a selectat 62 de beneficiari, a pus la dispozitia asociatiei lisiele cu numele
beneficiarilor cu datele de identificare, precum si copii ale anchetetor sociale §i a anuniat beneficiarii
s& se prezinte lunar la sediul D.G.A.S.P.C Sector | pentru a primi tichete in valoare de 100 i:i ¢ 5
tichete)/persoand singuré sau familie,
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f) SOMARO

Proiectu) SOMARQ este rezultatul unui parteneriat intre Directia Generald de Asisten{a
Sociald si Protectia Copilului Sector 1 si Fundatia Austriacd Katharina Turnauer.Scopul proiectului
SOMARQO a fost acela de a veni in sprijinu} persoaneior cu venituri reduse si de a preveni adéncirea
siraciei ta nivelul comunitatii locale.Principalele obiective ale proiectului SOMARO au fost:

- Ajutorarca oamenilor care trdiesc la limita séraciei;

. Cresterea gradului de implicare a persoanclor asistate social in procesul de imbunétatire a
propriei situaii sociale;

- Stimularea unui comportament civic just, bazat pe conceple econornice cum ar fi “ foloseste
si nu risipi”;

- Cresterea stimei de sin¢ a persoanelor din categoriile defavorizate prin inducerea sistemulul
de normalitate ;

Beneficiarii acestui proiect sunt persoancie singure/familiile ( altele decét beneficiarii de
ajutor social acordat in baza Legii nr.416/2001 privind venitul minim garantat, cu medificarile gi
completirile ulterioare ) aflate in evidenta Serviciului Prevenire, care au venituri sub 500 lei/membru
de familie si care se afli in cel putin 2 din situafiile enumerate mai jos: -

Parsoane fird loc de munci;

Familii cu multi copii in Intretinere;

Bolnavi cronici care necesitd tratament permanent, fara de care viata le-ar fi pusa in pericol;
Persoane fira locuinti;

Pensionari cu venituri sub pensia medie, respectiv 504 lei;

Persoane incadrate intr-un grad de handicap;

Familii monoparentale;

Somert;

- Tineri proveniti din centrele de plasament din sectoru} 1( dach nu mai beneficiaza de sprijin
de }a alt furnizor de servicii sociale);

Persoane care au executat o pedeapsi privativi de libertate, in maximui 1 an de la data eliberdrii,
daci sunt inscrigi intr-un program de reintegrare sociala;

Stabilirea dreptului de a beneficia de serviciile magazinului sacial s-a facut prin dispozifie a
Primarului Sectorului ] la propunerea asistentilor sociali din cadrul S.P., propunere formulatd pe baza
anchetei sociale s1 a actelor doveditoare. B

Serviciu} Prevenire a selectat beneficiarii si la sfargitul anuiui 2012 beneficiau de legitima?gie
pentru a cumpara produsele Magazinuiui Social, aproximativ 641 de persoanc singure/familii.

o) Fundatia Dezvoltarea Popoarelor

Colaborarea cu Fundatia Dezvoliarea Popoarelor a fnceput in luna Octombrie 2010 pe

proiectul Servicii integrate pentru promovarea ocuparii durabile Tn 3 %ﬁ#&n@omﬁnia. Tn cadrul
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™
I )

proiectufui beneficiari ai - SPMSIS si BRI au fost

indrumat de asistentii sociali n vederea integrérii profesionale si
recalificirii  in  vedetea  reinsertiei  profesionale. Péna in anul 2012 au  fost

orfentati  de- SP spre a  beneficia de  servicile fundaiiei 75 asistafi
dintre care 55 au fost inregistraii in proiect, 14  nu s-au prezentat jar 6 au
renuntat.

h ) Fundatia Natiunile Unite

Colaborarea cu  Fundatia Natiunile  Unite a ‘inceput T luna  Aprilie 2012
pe proiectul  Servicii  integrate  pentru  promovarea ocupdrii  durabile tn 5 regiuni
din  Roménia. Tn  cadrul  profectulni  beneficlai ai  SP si BRI au  fost

indrumati de asistenjil sociali n vederea integrarii profesionale §i
recalificarii in vederea reinsertiei profesionale, accesului instutional. Pand fn prezent au fost orientati spre a
beneficia de serviciile : fundatiei 25 agiatati

n

dintre care 18 auw fost Tmregistrai In proiect, 4 nu s-au prezemtat lar 3 au
yenuntat.

i) Fundatia React

Colaborarea cu Fundatia React a Inceput in luna junie 2012 pe proiectul Dezvoltarea economiet
sociale prin infiintarea gi dezvoltarea de intreprinderi sociale. In cadrul proieclului beneficiari ai SP i
beneficiari de ajutor social au fost fndrumati de citre asistentil sociali In vederea integririi
profesionale si recalificarii in vederea reinsertiel profesionale. Pand in prezent au fost indrumai: 1.
beneficiari de ajutor social dintre care 8 au fost acceptati in proiect, doi au renuniat si doi nu s-au
e zenis. Te anul 2012 au fost integrati in munci n cadrul acestul proiect 4 beneficiari de ajutor

soiial .

j) Asociatia Alternativa 2003

Colaborarea cu Asociatia Alternativa 2003 se deruleazi Tn cadrul proiectului Centrul de Zi
Alternativa, scopul principal al proiectului constdnd in cresterea sanselor de integrare socio-
profesionald a tinerilor cu dizabilitdfi mintale cu vérste de peste 18 ani neinclugi intr-o altd forma de
educatie sau pregitire profesionald. Contributia Directiei Generale de Asistentd Sociald si Protectia a
Copilului Sector 1, consta in acordarea de sprijin financiar n ceea priveste furnizarea de hrana pentru
un numar de 16 beneficiari domiciliafi pe raza Sectorulut 1.

'k) Fundatia Motivation

Colaborarea cu Fundatia Motivation, a Tnceput in anul 2010 prin implementarea proiectului
Orizont 2009 si continud Tn prezent prin asigurarea functiondrii atelierului de gridindrit (Sera), ce se
afla in Comuna Clinceni, Jud. Ilfov. Prin implicarea financiard, D.G.A.S.P.C. SECTOR 1 asigurd
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venturile lunare ale angajatitor, cat si resursele materiale necesare pentru derularea in cét mai bune
conditii a activitégilor.

PROIECTE IN PERIOADA DE SUSTENABILITATE, PENTRU PROTECTIA
PERSOANEI §1 FAMILIE]

1. PROIECT ORIZONT 2009 ~ aflat in anul 11 de sustenabilitate

Beneficiar: Directia Generald de Asistentd Sociald si Protectia Copilului sector 1
Numirul de identificare al contractului: POSDRU/84/6.1/8/45167
Obiectiv principal:

' Proiectul & contribuit la cresterea gradului de ocupare véndul persoanelor aflate in risc de
excluziune sociald, pe de o parte prin crearea de locuri de muncd in cadrul atelierelor nfintate,
acompaniere in vederea angajdii pe piata liberd a muncii cat si prin calificarea specialistilor n
domeniu. Pe langa rezuitatele directe, cu efect pozitiv imedial asupra persoanelor cu dizabilitét,
implementarea acestul proiect a produs o multime de efecte secundare pozitive, cu impact pe iermen
fung asupra gradului de paticipare a persoanelor defavorizate la viata sociald, asupra cregterii
gradufui de independentd financiari cét si sociald, cresterea calitdjii vietii lor si nu in ultimul ténd la
includerea acestora in societate ca cetdteni cu drepturi egale. Astfel, s-a permis fntérirea legaturilor
dintre cei implicati In pregitirea socio-profesionald a acestor perscanc si gasirea de solutii concrete,
reale §i utile pentru promovarea cerintelor lor in directia egalizarii sanselor acestora de integrare
sociala si profesionald cu a celorlalfi membri ai societétii.

Obiectivele specifice ale proiectului au fost:

Dezvoltarea unei intreprinderi sociale pilot formatd din 7 ateliere protejate, destinate
persoanelor cu dizabilitati;

Evaluarea competentelor si aptitudinilor i incadrarea Tn muncd, in cadrul celor 7 ateliere, a
60 de persoane cu dizabilitd(l;

Formarea profesionald si dezvoltarea competenielor a 188 de speciaiigti care desfagoara
activititi in domeniul protectiei persoanelor defavorizate,

Evaluarea si consilierea vocationald a 450 persoane cu dizabilitati, in vederea integrérii pe
piata muncii.
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Proiectul a fost structurat pe trei componente

Componenenta 1: Introducerea in COR a ocupatiei de consilier vocational, elaborare
standard ocupational pentru consilierul vocational si formare i certificare consilieri vocationali.

Componenta 2: Infiintarea a 3 centre de evaluare vocationald (DGASPC Sector 1,
DGASPC Sector 6, DGASPC Prahova)

Componenta 3: Infiintarea Intreprinderii sociale pilot cu 7 ateliere protejate:

- Atelier de croitorie '

- Ateiier de modelare obiecte din lut

- Brutérie '

- Tipogratie

- Spalatorie ecologicd

- Atelier de luménari

- Atelier de gradinant (serf)

Parteneri proiectului au fost:

1. D.G.A.S.P.C. Sector 6 — realizeazi la nivelul Sectorului 6 masuri de asistentd sociald
care 54 raspundi nevoilor identificate i si ofere o securitate sociald universald §i cuprinzitoare.
2. D.G.A.8.P.C Prahova — asiguri la nivel judetean aplicarea politicilor si strategiilor

de asistentd sociald in domeniul protectiei copilului, familiei, persoanelor singure, perscanelor
vérstnice, persoanelor cu handicap precum si a oriciror persoane aflate la nevoie.

3. Fundatia Estuar — oferd optiuni sociale si alternative adulfilor cu probleme de
séiniitate mintal# pentru reintegrarea lor in comunitate.
4. Fundatia Speranta — Olanda — desfasoard activiti{i in scopul Tmbunatatirii sitwa

copiilor §i tinerilor cu handicap, aflafi in dificultate. Se implici fmanciar In proiecte,
. implementarea de proiecte fn domeniul persoanelor cu dizabilitdfi, facilitind in acelagi timp
stal:lirea de contacte Intre organizatiile romanegti §i cele olandeze.

3. Haga Group — Olanda — este o organizatie de dezvoltare ocupationald, aflatd in
subordinea Municipalitiii din Haga, al cérei scop este de a contribui la dezvoltarea persoanelor cu
dizabilitati ocupationale prin desfdsurarea de activitdti lucrative, generatoare de venit in cadrul unor
ateliere protejate, urménd un plan individuaj de dezvoltare.

6, Asociatia “Alternativa 2003” — acordi din anul 2003 servicit sociale tinerilor cu
dizabilitati intelectuale. Activititile asociatiei se desfigoard n trei centre: Centru de zi, Centru de
Integrare prin Terapie Ocupationala si Centru Respiro.

7. Fundatia ,,Motivation™ — este o organizatie neguvernamentald, creatd pentru a veni
in sprijinul persoanelor cu dizabilitdti. Programele pun accent pe integrarea sociald, educaionala si
profesionald, prin consultan{d pentru accesibilizare spatiilor, medierea integrarii in munci.

8. Asociatia Centru} de Resurse si Formare in Profesiuni Sociale — ,,ProVocatie”
este o organizatie neguvernamentald, infiintatd in anul 2002, iar din 2003 a devenit centru de evaluare
a competentelor profesionale §i furnizor de formare profesionald in domeniul social, autorizat de
catre Consiliul National de Formare Profesionald a Adultilor.
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Intreprinderea Sociald Orizont s-a dezvoltat in cadrul Centrului Multifunciional Nazarcea
(actual Nazarcea Grup) unde, in urma unor lucrari ample de refunciionalizare $i amenajare s-au creat
si dotat corespunzator 6 din ateliere. Al saptelea, atelierul de gradingrit, dezvoltat in parteneriat cu
Fundatia Motivation, are sediul In orasul Bragadiru, comuna Clincenti, sos. Clinceni nr. 36, judetul
[Hfov.
intreprinderea Sociald Orizont 2 fost inflintatd prin Hotérérea Consiliului Local al
Sectorului 1 nr. 183/27.10.2011 1n cadrul Nazarcea Grup, cu sediul in Bucuresti, Sector 1, str.
Nazarcea nr. 24-28. (tel: 021.310.59.71, 021.310.34.38, e-mail: office@nazarceagrup.ro).
fntreprinderea Sociald Orizont este formata din 7 ateliere lucrative: atelier brutirie, atelier
spiltorie, atelier croitorie, atelier tipografie, atelier luméniri, atelier modelare obiecte din lut
si atelier de gradinirit. Pentru ca o persoand s poatd fi evaluatd in vederea angajarii in cadrul
intreprinderii sociale, trebuie sa ndeplineasaci cumulativ urmatoarele criterii:
1. varsta de 18 ani Impliniti;
2. domiciliul legal: municipiul Bucuresti sau Judetul Tlfov;
3. persoane neincadrate in muncé;
4. persoane cu dizabilitdti datorate:
- deficientelor; fizice, senzoriale, intelectuale (certificat de incadrare in tip si grad de
handicap);
- conditii de sinitate: boli mintale gi neuropsihice (act medical doveditor).
Persoanele care indeplineau aceste criterii, au trecut printr-un proces de evaluare sociald,
psihologicd, vocationald si o testare a abilititilor practice, in urma ciruia au fost sau nu recomandate
spre angajarea in unul dintre ateliereie intreprinderii sociale.

ILPROIECT “SANSE EGALE PE PIATA MUNCII”

anul 111 de sustenabilitae

Obiectivul general al acestui proiect a fost cresterea oportunitdtilor de angajare in muncéd &
persoanefor cu handicap si trecerea de la modelul medical la cel social al handicapului ( creste
importanta ocupirii unul loc de munci pentru persoanele cu handicap).

Obiectivele specifice:

- Evaluare profesionald, prin care s¢ evalueazi competentele, abilitatile si interesele
persoanei cu handicap si se analizeaza cerintele pentru locul (locurije) de munca destinate;

- Formare profesionali, care ajutd la depisirea golului dintre profilul personal §i
profilu} pentru locul de munca $1 creste nivelul de angajare a persoanei cu handicap;

- Ateliere de lucru asistate In vederea realizér ajustirilor necesare pentru procesele de
muncé cu scopul de a oferi acces tuturor persoanelar, indiferent de nivelul curent de productivitate;

- Locuri de munci asigurate, prin care se oferd sprijin persoanelor cu handicap in
asigurarea $i menjinerea unui loc de munca platit pe piaa deschisa a muncii. Acest serviciu include
pregatirea pentiu un loc de murnica, gasirea unui loc de IMUNCA, angajare si § PW E}ful de muncé.
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Grupul tinti: persoane cu handicap
Activitati:
Cymponenta A: Evaluare profesionald a persoanelor cu handicap cu scopul integririi pe
piata muncii
- Subcomponenta 1: Imbunititirea instrumentelor existente in Roménia pentru evaluare
profesionalad
- Subcomponenta 2: Implementarea unui nou instrument de evaluare profesionala pentru
persoanele cu handicap
Componenta B: Dezvoltarea serviciilor sociale integrate orientate cu prioritate pe piaja munchi
adresate persoanelor cu handicap
‘ - Subcomponenta 1: Dezvoltarea legislatiei
- Subcomponenta 2: Infiinjarea de centre model unde vor fi implementate aceste servicii
- Subcomponenta 3: Formare
- Subcomponenta 4: Campanii de informare §i promovare in accord cu manualul de
identitate vizuald

Componenta C: Dezvoltarea de standard profesional

OBIECTIVE STRATEGICE ALE C.M.CARAIMAN IN PERTIOADA 2008-2013:

A. in domeniul asistentei sociale a persoanelor v&rstnice

1. Dezvoltarea serviciilor alternative la institufionalizare pentru persoanele vérstnice:

- extinderea unitatilor de ingrijire la domiciliu din cadrul C.M. Caraiman cu incd 3 unitéti pe
zomele: Aviatiei — Floreasca — Daméroaia; Bucurestii Noi — Chitila, Striaulesti;

- exiinderea programului de recuperare medicald la domiciliu;

- elaborarea unui proiect (de tipul ,,masa pe roti”, ,,pachete alimentare™) in vederea asigurdri
unuj trai decent persoanelor vérstnice aflate la limita subzistentei;

~ finfiintarea unui Centru de zi pentru persoanele vérstnice cu probleme specifice vérstei, la
nivelul C.M. Caraiman;

B. in domeniul asistentei medicale comunitare:

1. Dezvoltarea cu 40% a numarului de servicii medicale Tn vederea acoperirii nevoilor
grupulul {inté :

fn acest sens cabinetele de medicina de familie, planificare familiald, stomatologie,
oftalmologie, radiologie si imagisticd medicald, psihiatrie vor fumiza servicii medicale cétre
comunitatea sectorului 1, cu prioritate ctre grupurile dezavantajate. In etapa urmatoare se vor
dezvolta cabinetele de urologie, neurologie, ORL, care vor completa gama de servicii

medicale oferite.
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2. Dezvaltarea de parteneriate cu unitatile sanitare cu paturi din Bucuresti In vederea
referirii cazarilor spre tratament si interventie in regim de spital.
3. Dezvoltarea de programe de educafie pentiu sindtate in comunitatea Sectorului 1

Bucuresti, ce presupun :

_ consiliere sociald si medicald a populaiei de etnie rroma in vederea cresterii calitatii viegii st
promovarii unui stil de viat sandtos;

- educatie pentru sinétatea igienel bucale dezvoltat in gradinitele si scolile din sectorul 1
Bucuresti;

- educatie pentru sdnétatea reproducerii initiat in cadrul liceelor din Sectorul 1 Bucuresti $i In
cadrul centrelor de plasament din cadrul D.G.A.S.P.C. sector 1;

- prevenire a cancerului de col uterin §1 séndtatea reproducerii adresat tuturot femeilor din
Sectorul 1 Bucuresti.

4. Crearea pand n anul 2019 a unui centru medical HOSPICE, in regim de spital cét i in
regim ambulatoriu.

5. Dezvoltarea serviciilor de asistentd medicala la domiciliu fn urmétoarele 12 luni astfel ncét
asistenta medicald gi asistenta medicali stomatologica si fie furnizate In regim de garda (24h/24h).

6. Formarea continud a personalului in vederea cresterii calitatii serviciilor oferite.

[. INDICI DE PERFORMANTA
PREZENTAREA GRADULUI DE REALIZARE A ACESTORA

1. Dezvoltarea serviciilor alternative la instituiionalizare pentru persoanele varstnice:
v indicatori cantitativi :

- media ingrijitorilor la domiciliu: 24 in 2013 fatd de 33 in anul 2012, 35 in anul 2011, 39 1n
anul 2010, 46 in 2009, 52 in anul 2008, 51in anul 2007, 36 in anu} 2006;

- media persoanelor vérstnice ingrijite la domiciliu 1124 in 2013 fats de 135 in anul 2012, 148
tn anul 2011, 179 in apul 2010, 238 in anu] 2009, 221 (2008}, 183 Tn anul 2006

- frecventa vizitelor la domiciliu : 2 ore/S zile/saptamand la persoancle dependente, 2
ore/3zile/saptimand la persoancle semidependente;

- ur. de intruniri/lund cu ingrijitorii la domiciliu (bilunar intraniri n cadru] CM Caraiman}
pentru a identifica eventualele conflicte intre persoanele asistate si ingeijitori precum si alte probleme
cu care se confruntd grijitorii la domiciliu atét in viata de zi cu zi cit §i Tn cadrul activitafii
profesionale.

- acordarea de pachete alimentare, anual, cu sprijinal unor donatori privagi pentru 14
beneficiari ai servicitior de ingrijire la domiciliu.

In ceea ce priveste activitatea de recuperare medicald la domiciliu §i monitorizarea stérii de
sanatate a beneficiarilor prin Serviciul Ambulanta Sociali.

In figura de mai jos este prezentatd distributia lunard a deplasarilor la domiciliu a
kinetoterapeutului pentru acordarea de servicii de recuperare a persoaneior varsinice cu probleme
de mobilitate, concomitent cu evolutia numarufui de beneficiari.

Dezvoltarea de programe de educatie pentru sinatate Tn comunitatea Sectorului 1
Bucuresti, ce presupun : ‘

, /’-\6\ U [‘—E}(/‘ "
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- au fost consiliate prin intermediul Serviciului Asistentd Comunitard, Informare si Censiliere Socio-
medicald un aumir de 7962 de persoane de pe raza Sectorului 1 Bucuresti cu privire la serviciile
. edicale existente pe raza sectorujui 1 Bucuresti.

280

S’

Evolutia numaryiui de persoane consiliate

oeiEma) e EEenDersoane

I 1aport cu’ anul 2012, se observd o crestere & numirului de persoane consiliate cu
aproximativ 12%.

OBIECTIVELE GENERALE ALE C.M.CARAIMAN SUNT :

v'in domeniul asistentei medicale comunitare:

fn vederea prevenirii imbolndvirilor in rdndul populatiei sarace din sectorul 1 Bucuresti ne-am
seenees e tentia pe dezvoltarea de servicii medicale care sd asigure identificarea §i tratarea precoce
a boiiim Astfel, dapd cum se poate observa din graficul de mai jos In perioada 2009-2013 numérul
consultatiilor de asistentd medicald primard prin intermediul medicului de familie a crescut In mod
considerabil ajungind la un numér mediu de 6000 consultatii anual, pacientii provenind atit din
mediul institutionalizat cat si din comunitatea Sectorului | Bucuresti,
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Analiza consuitatiei dupa tipul ; Evolufia numirului de consultati
interventiei 10060 -
CabinetMedicina defamilie .
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in cadrul CM Caraiman funciioneazid un cabinet de oftalmologie prin incadrarea cu
jumatatea de norma a unui medic specialist oftalmologie, cabinet care furnizeaza servicii medicale de
specialitate persoanelor varstnice institutionalizate (13%) dar i persoanelor din comunitate (87%).
Din graficul de mai jos se observd ¢a Tn anul 2013 s-au realizat 1742 de investigafii pentru un numar
de 481 de persoane, 69% dintre ei fiind de sex masculin. Intre anii 20092013 au beneficiat de
servicii oftaimologice un numér de 2086 pacienti realizéndu-se aproximativ 4690 investigatii de
specialitate.

238 Eep——r R 55 Smed A

Distributia beneficiarilorpe mediide Distribugia pe sexe? beneficarilor

provenisntd Cabinet Oftalimologie
Cabinet Dftalmologie
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Evolutia numidnalui de bensfician

3 2500 .
2000 S5 i ey e O G iAo 2013
1500 |

in cadrul CM Caraiman functioneazi cabinetul de planificare familiald care o s piv
programul national de planificare familiala, consiliere g1 metode contraceptive moderne  gratuite
citre grupurile de femei vulnerabile (eleve, studente, someri, persoane care an efectuat un avort in
uitisid pecioadd, persoane cu domiciliul in mediul rural, precum §i persoane aflate in evidenta
serviciilor de asistenta sociala, etc).

in intervalul 2009-2013 au fost efectuate 4284 investigatii medicale de specialitate, 79%
dintre beneficiari provin din comunitate, iar dintre acestia 32% au studii medii. Cea mai folosita
metodi contraceptivi este COC (74%).

Analiza solicitarilor dupa tipal : Distributia heneficiarilor dupi mediul de

fnterventisi provenientd

CabinetPlanificare Familiala Cahinet Planificara Familiala

)
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Tigontrol 2 . o
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Totodats, cabinetul de planificare famil

iala, incepand cu luna martie 2012, oferd gratuit,

persoanelor domiciliate in sectorul 1, testul pentru depistarea osteoporozel (osteodensitometrie

periferied). In perioada lanuarie-decembrie 2013
de sex feminin.

Distributia pe sexe a beneficiaritor testului

1 @ femoel

harbat
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pentru depistarea osteoporozei

s-au efectuat 284 teste, 86 % dintre beneficiari fiind

Rezultatele testuiui de osteodensitometrie
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Analiza consultatiilor dup3a tipul
interventiel
CabinetPsihiatrie

=2 initial :

= fralament

In cursul anului 2013 cabinetul de pleanificare familiald a oferit consiliere si tratament de
specialitate unui numir de 116 persoane din urmitoarele centre: din Centrul ,Diacoma” -11
persoane, din CSS ,,8f. Maria” - 18 persoane, din CSS ,, Pinocchio” — 20 de persoane, dis v

»Sf. Mihai si Gavril” -16 persoane, din CS8 ,,Sf. Andrei” — 10 persoane, din CSS ,,Sf. Nlcoiae -8
nm:some din Césuta ,,Alexandra” - 33 persoane.

I vadrul cabinetului de psihiatrie se acordd servicii medicale de specialitate persoanelor
vérstnice institufionalizate n centrele rezidentiale ale D.G.A.S.P.C. Sector 1, dar si cetfenilor
sectorului 1. In intervalul 2009-2013 s-au realizat un numir de 9824 de consultatii, 93% dintre
acestea sunt {ratamente, 7]1% fiind acordate persoanelor de sex masculin. '

Evatujia numaniide bepeficiari

Distributia heneficiarilor dupi sex "
Cabinetpsihiatrie
' ' IR st 2033
: 1509
i A
= et 1006 . wasgeepit beneficiori
baehal N
560 St BhS16
i 364 S 350
m ¢ :
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Comparativ cu 2012 se observd o erestere a numarului de beneficiari cu §%.

Cabinetul de psihiatrie, cu un medic specialist psihiatru, cu jumitate de norma, acordd
consultatii de specialitate in vederea angajérii, reangajarii sau evaludrii periodice a salariapior
D.G.ASP.C Sector 1 si CM. Caraiman. In intervalul 2009-2013 realizdndu-se peste 6.500
consu ltatii de specialitate.

S
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Tn cadrul C.M. Caraiman funciioneazi cabinetul de medicina muncii prin care sunt evaluati
periodic salariatii institutiei §i ai D.G.A.S.P.C sector 1. i cursul ultimilor 4 ani au fost eliberate un
numir de 10071 fise de aptitudini medicina muncii.

Prin intermediul unui psiholog, angajat cu jumdtate de normi, au fost examinati psihologic un
numar de 2048 salariati.

Totodata, in cadrul C.M. Caraiman functioneazi un laborator de analize care a efectuat in
perioada 2009-2013 un numar de 34574 de investigatii din care 4602 investigatii au fost necesare
evaluarii stirii de sdndtate a persoanelor defavorizate din sectorul 1, neasigurate sau institutionalizate
si neacoperite de sistemul national de asigurdri de sanatate.

C.M. Caraiman furnizeazi servicil stomatologice prin intermediul a trei cadre medicale (un
medic stomatolog cu norma ntreaga $i un medic stomatolog chirurg oro-maxilo-facial cu % norma,
un conferentiar universitar doctor cu jumatate de norma). Prin parteneriatul cu Universitatea Titu
Maiorescu a fost dezvoltat un program de asistenid medicald stomatologica pentru persoanele
defavorizate din Sectorul 1 Bucuresti. In intervalul 20092013 s-au efectuat 27419 .consultatii
stomatologice. Anual un numér de aproximativ 466 pacienti au beneficiat de programe ci;ﬁﬁpléxe de
reabilitare orald, 96 % sunt din comunitate, iar 63% sunt de sex feminin. Din totaiul pacientilor
inclugi in program 78% au beneficiat de servicii medicale stomatologice gratuite avénd un venit pe
rhembru de familie sub salariul minim pe economie.

Prin medicul stomatolog angajat al C.M.Caraiman au fost furnizate servicii de asistentd
medicald stomatologicd la domiciliu pentru 142 de persoane imobilizate de pe raza sectorului I
Bucuresti

R T b rasath pgrs =y

z' Incadrarea beneficiarilor dupa criteriul o N .
costuluiinterventiei stomatologice Distributia beneficiarilor pe medii de
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Comparativ cu 2012 se observa o crestere a numarului de beneficiari cu 3%.
fn cadrul C.M. Caraiman functioneazi un cabinet de Radiologie si Imagistici Medicald, cu un

medic specialist cu un sfert de norma. in pericada 2009- 2013 s-au efectuat un numar de i {5 e

radiografil.
Distributia pe medii de provenientd a
bapeficiarilor
Cabinet Radiologie

= comunitart
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Distributia pe sexe a beneficiarilor
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Serviciul Ambulanta Socialii furnizeazi cu precidere servicii de transport medicalizat si
asistentd medicald la domiciliu. Astfel in pericada 2009-2013 la dispeceratul 021/9644 au fost
inregistrate un numir de 18927 solicitari telefonice, 62% dintre acestea provenind din comuniiatea

Sectorului 1, 67% fiind de sex feminin.
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SCURTA PREZENTARE A PROGRAMELOR DESFASURATE SIA
MODULUI DE RAPORTARE A ACESTORA LA OBIECTIVELE C.M.
CARAIMAN

Pe 1anga activitatea de dotare i autorizare a serviciilor constituite in cadrul CM Caraiman
(dotare cu aparaturd $i instrumentar a cabinetelor medicale, dotarea cu aparaturd electronicad a
cabinetelor §i serviciilor in vederea informatizairii activitatii, etc) au fost dezvoitate diferite programe
in scopul realizarii objectivelor stebilite si aprobate prin Strategia structurilor Integrate de
Asistentii Social si Asistenta Medicald Comupitars « Directia Generald de Asistenta Sociald st
Protectia Copilului Sector 1» sl « Complexul Multifunctional Caraiman » subordonate
Consiliului Local Sector 1.

{n acest sens:- in domeniul asistentei sociale ¢ persoanelor vérstnice:

{. A continuat implementarea Proiectului 7O alta sansd” in pagteneriat cu Fundatia de
Utjlitate Publicd Crucea Alb Galbeni.

Scopul proiectului — acordarea de servicii integrate de asistenté si consiliere socio-medicald
ta domiciliul persoanelor vérstnice dependente si semidependente;




&
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Obiective — dezvoltarea i consolidarea programului de furnizare de servicii care si asigure
accesul la ingrijire a persoanelor dependente, prin acordarea de servicii integrate socio-medicale la
domiciliu;

- dezvoltarea unui program de recuperare medicald la domiciliv, care si rdspundi nevoilor
persoanelor aflate intr-o stare de dependentd temporard sau permanenti, in vederea
valorificdrii la maximum a restantului functional;

- furnizarea unor scrvicii specializate cu scopul de a preveni i combate marginalizarea sociald
si de a contribui la reintegrarea persoanelor dependente sau semidependente;

Grupul {intd — 30 persoane vérstnice dependente si semidependente domiciliate pe raza
sectorului 1;

Activititile desfasurate :

- servicii medicale specializate prin 2 asistente medicale (angajate ale Fundatiei Crucea
Alb-Galbena);

- materiale medico-sanitare in valoare de 20 RON/persoand/iung;

Totodatd a continuat procesu de furnizare a serviciilor de ingrijire a persoanelor varstnics b
domiciliu prin intermediul medicului si a doud cadre medicale medii.

Dupé cum se poate vedea in figurile de mai jos numérul de beneficiari ai serviciilor medicale
la domiciliu a variat, fiind In medie de 30 de beneficiari/luna.

[yin al doilea grafic reiese faptul c&, persoanele vérstnice au beneficiat de servicii medicale
constdnd In consultafii punctuale si tratamente (simptomatologie post accident vascular cerebral,
mésurarea glicemiel, administrare insulind i medicatie specificd, pansament picior diabetic,
misurarea tensiunii arteriale, administrare tratament prin perfuzii, pansamente si administrare
fratamente penttu persoanele care au suferit interventii chirurgicale grave, urmirirea stomei,
schimbarea pungii de stoma, acceptarea stomei si adaptarea la modul nou de viags, Ingrijiri paliative,
sonda vezicald sau condom urinar, aleza absorbanté etc.). '

2. fn perioada 21-22 mai 2013 la intersectia dintre Turda si B-dul fon Mihalache s-a
desfizrat o acfiune pentru testarea glicemict si tensiunii arteriale a populatiei sectorului 1. Au fost
testatc 464 de persoane, din care 157 cu valort tensionale crescute, 43 cu valori ridicate ale glicemiel
si 63 de persoane si -au testat masa corporala, Cei cu valori ridicate au fost directionati cétre medicul
de familie Tn vederea efectudrii unui examen mai amanungit.

3. Tn perioada 28-29 septembrie 2013 in Parcul Bazilescu s-a desfasurat o actiune pentru
testarea glicemiel §1 tensiunii arteriale a populatiei sectorului 1, de informare a populagiei cu privire la
beneficiile planificarii familiale i de promovare a serviciilor oferite de C.M. Caraiman, prin oferirea
de pliante si fly-ere. Au fost testate 158 de persoane, din care 38 cu valori tensionale crescute, 29 cu
valori ridicate ale glicemiei. Acestia au fost directionati citre medlcu] de familie Tn vederea efectuirii
unui examen mai amanuniit.

- in domeniul gsisteatei medicale comunitare:

=31

1.Implementarea pl’OleCtu!ul »Pentru sanzfatea noastra” care are ca obiectiv imbunatagirea
calitafii vietii persoanelor aflate in situaie de marginalizare sociald prin asigurarea accesului la
informare st servicli de séndtate gratuite.
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Obiective specifice:

1. Evaluarea stirii de sinitate pentru un numér de 500 de persoane intr-o perioada de 3
luni.

2. Cresterea numirulul de persoane asistate social care au acces la servicii sociale de
calitate. -

Grupul Tinti: persoanele aflate in situatie de risc major de marginalizare sociald din cauza
problemelor socio-economice cu care se confrunta.

Activitati desfasnrate:
- Evaluarea stirii de siniitate generald ;
- Recoltarea de probe biologice In vederea realizérii analizelor medicale;

- Controlul de specialitate in cadrul cabinetelor medicale din CM. Caraiman la
recomandarea medicului;

- Consiliere medicali;

- Consiliere locala.

In perioada 2009-2013 s-au realizat un numir de 4602 de investigatii de laberator pentru
persoane aflate in dificultate de pe raza sectorului 1.

iN CEEA CE PRIVESTE, PROCESUL DE EVALUARE SI CONTROL, iN
 PERIOADA 20082013, VA PREZENTAM URMATORM INDICATORI DE
PERFORMANTA:

1. Numirul de servicii nou infiinfate pentru grupurile finti ale institutiei
In pericada 2008-2013, pe langd reorganizarea structuriior institutiei cerutd prin republicarea
H.G.R 1434/2004 privind atributiile si Regulamentul-cadru de organizare si functionare ale Directiei
Generale de Asistentd Sociald i Protectia Copilului, au mai fost Infiinfate structur] noi ca urmare a
proiectelor derulate si implementate la nivelul institutiei, asigurfndu-se astfel sustenabilitatea
serviciilor sociale destinate grupurilor finta:
v Indicator pentru perioada 2008-1013: 24 de structuri nou inflinfate
9. Numirul de metri patrati reabilitati/ modernizati Tn imobilele centrelor
v Indicator pentru perioada 2008-1013: un total de 12.234 mp reabilitati/ modernizati

3.Numirui de metri patrati - extindere a cladirilor centrelor

v Indicator 2008-1013: un total de 4.398 mp
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v Indicator pentru perioada 2008-1013: 82 persoane cu handjcap incadrate in munci
5.Numairul de asistenti maternali angajati din sectorul 1

¥ Indicator pentru perioada 2008-1013: un total de 48 de asistenti maternali angajati, din care
11 au domiciliul pe raza Sectorului 1 si 37 sunt domiciliati in alte sectoare.

6.Numirul de adoptii in cazul copiilor cn viirsta peste 6 ani si de etnie rrom3
v Indicator pentru perioada 2008-1013: 7 copii cu varste peste 6 ani si 2 copii de etnie rromi.
7.Numirul de solicitiri ale cetatenilor pentru a beneficia de serviciile institutiei

v Indicator pentru perioada 2008-1013: 266.554 solicitdri ale cetdtenilor si 1651 solicitari cu
Regim special transmise spre solutionare de catre alte institutii publice.

8. Numirul de proiecte implementate din fonduri structurale sau alte surse de finanjuie
+ Indicator pentru perioada 2008-1013: 9 proiecte implementate, din care 3 In curs de derulare
9. Numirul de reclamatii la adresa servicitior furnizate de citre DGASPC sector 1
v Indicator pentru perioada 2009-1013:au fost solutionate 382 de reclamatii

10.Numirul de reclamatii ]la adresa serviciilor furnizate de citre Complexul
Multifunctional Caraiman

v Indicaior pentru perioada 2009-1013:34 reclamatii solutionate,
ii.Numirul de zile de instruire de care beneficiazi fiecare angajat
¥ Indicator pentru pericada 2009-1013: pentru fiecare anagajat 5 zile de instruire/an

12.Numirul de Tngrijitori la domiciliu angajati ai Complexului Multifunctional
Caraiman

v Indicator pentru perioada 2009-1013:

- media ingrijitorilor la domiciliv: 24 in 2013 fatd de 33 1n anul 2012, 35 in anul 2011, 39 in
anul 2010, 46 in 2009, 52 in anul 2008, 5! in anul 2007, 36 in anuf 2006;

- media persoanelor vérstnice Tngrijite la domiciliu 1124 In 2013 fagi de 135 inanul 2012, 148
in anul 2011,179 in anul 2010, 238 n anui 2009, 221 (2008}, 183 Tn anul 2006

- frecventa vizitelor la domiciliu : 2 ore/5 zile/siptamédnd la persoanele dependente, 2
ore/3zile/saptdmana Ja persoancle semidependente;
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13.Numirul de beneficiari ai serviciilor de asistenti sociald §i medicald comunitara
v Indicator 2010-1013:

_ 442 de consilieri ale persoanejor aflate in situatii de risc de marginalizare, in vederea
accesdrii serviciiior medicale;

- 86 de persoane inscrise la medicul de familie, din care 84 adulfi si 2 copii, colaborarea
Ficandu-se cu medicii din cadiu]l CM Caraiman;

- 156 de persoane cu virsta fertild au fost consiliate §i indrumate citre cabinetul de Planning
Familial din cadrul C M Caraiman;

- peniru 10 perscane 5-8 facilitat accesul la servicii medicale n sensu] depunerii acteior
necesare procurarii tubului de oxigen de la S.C Oxigen Plus si obtinerea deciziei de
compensare de la Casa de Asigurari de Sanatate a Municipiului Bucuresti;

- 5 cazui de TBC/SLD.A  monitorizate la  solicitarca medicului  primar

pneumatolog/specialitate, cu obligativitatea de a se prezenta periodic la control din cauza

tiscului epidemiologic pe care il prezintd;

au fost consiliate si monitorizate 3 familii (20 de persoane) cu pediculozd peniru care au fost

scoase din farmacia Caraiman produse antiparazitare si distribuite.

- pentru un numir de 47 de persoane vérstnice care au pecesitat gizduire in centrele din
subordinea DGASPC Sector 1 s-a colaborat cu medicii de familie ai persoanelor, in sensul
ci le-au fost puse la dispozitie asistentilor comunitari adeveriniele si analizele necesare
ntocmirii desarufui de gézduire. '

- pentru un numir de 50 de cazuri de persoane vérstnice cu probleme de sénatate, asistentii
medicali comunitari au insofit echipa de asistenti sociali, acordénd servicii medicale
constand in misurarea tensiunii arteriale, a indicelui glicemic, iar Tn functie de gravitatea
cazului a fost apelat sexviciul de ambulan{a.

[

14.Numir de copii cu cerinfe educative speciale integrati in Invitiméantul
de masi

v Indicator pentru perioada 2012-1013: 93 de copii integrati in invatdmantul de masi
15.Numirul de actiuni de prevenire a comportamentului delinevent

v Indicator pentru perioada 2009-1013: 212 actiuni
16.Numirul de actiuni de prevenire a consumului de droguri

v Indicator pentru perioada 2009-1013:263 actiunt

17. Numarul de parteneriate active Incheiate cu sectorul neguvernamental si cu sectorul

public, Ia nivelul anului 2013
\\\ AL oo,
6 Lfo%s _49 -
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v Indicator anul 2013: 90 parteneriate active cu ONG-urile §i 25 de parteneriate cu alte
institutii publice

18 Numirul de cazuri de abuz, neglijare, exploatare, victime ale violentei in familie
cirora li s-au acordat servicii sociale

v' Indicator pentru perioada 2008-1013: 224 de cazuri
19.Numairul de programe educationale pe diverse teme desfasurate n gcoli

v Indicator pentru perioada 2008-1011 a fost derulat programul ,tmpreund pentru Viitorul
Tau” in colaborare cu scoli gi licee de pe raza Sectorujut 1.

20.Numirul de persoane pentru care s-au facut demersuri in vederea obfinerii actelor
de identitate

" V" Indicator pentru perioada 2008-1013: 461 de cazuri

21.Numairul de copii de etnie rromi pentru care au fost acordate diverse facilita(i 1
vederea participirii scolare $i reducerii abandonujui scolar

[
=

v Indicator pentru perioada 2008-1013: aproximativ 500 de cazuri

22.Baza de date pentru persoanele aflat in risc de marginalizare sociald creatd si
actualizata

v Indicator atins; 1a nivelul Serviciului Prevenire cxista o bazd de date actualizatd lunar 3i
anual,

IV. MISIUNE, SCOP, PRINCIPII $I VALORI
MISIUNE :

Misjunea strategiei este dezvoltarea unui sistem functional de servicii la nivelul Sectorului 1
care si aibd ca scop sprijinirea persoanelor vuinerabile pentru depisirea situatiilor de dificultate,
prevenirea §i combaterea riscului de excluziune sociald, cregterea calitatil vietii si promovasea
incluziunii sociale a acestora. Dorim ca implementarea strategiei si aibid ca rezultat exxslen;a unui
sistem de servicii sociale la nivelul Sectorului 1, capabil sé asigure dezvoltarea capacirapior
indivizilor si/ sau comunitdfilor pentru soluionarea propriilor nevoi sociale, precum §i cregterea
calitdtii vietii 5i promovarea principitlor de coeziune i incluziune sociald.

Sistemu! de servicii sociale la nivelul comunitétii locale a Sectorului 1 cuprinde ansamblul
tuturor serviciilor sociale func;iona]e fa nivelul sectorului, asigurate de furnizori de servicii sociale
acreditati, publici si privai, prin care autoutatea publicd locald impreund cu sometatea civild intervin
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pentru prevenirea, limitarea sau inlaturarea efectelor temporare ori permanente ale situagiilor care pot.. -

genera marginalizarea sau excluziunea sociald a persoanei, familiei, grupurilor ori comunitatilor.

Serviciile sociale furnizate la nivelul D.G.A.S.P.C. Sector | reprezintd activitatea sau
ansamblul de activitifi realizate pentru & réspunde nevailor sociale, precum gi celor speciale,
individuale, familiale sau de grup, in vederea depasirii situatiilor de dificultate, prevenirii si
combaterii riscului de excluziune sociald, promovirii incluziunii sociale i cresterii calitaii vieli.

Ne propunem asigurarea la nivelul Sectorului 1 a unui sistem de servicii sociale §i medicale cu
caracter proactiv §i care si aibd o abordare integrati a nevoilor persoanei, in relatie cu situaiia socio-
economica, starea de sanitate, nivelul de educatie §i mediul soeial de viata al acesteia.

PRINCIPII SI VALORI

Principii generale ale sistemului de asistentd sociali la nivelul D.G.A.S.P.C. Sector 1
> Solidaritatea socialid

intreaga comunitate participd la sprijinirea persoanelor vulnerabile care necesitd suport si mésuri de

protectie sociala pentru depisirea sau limitarea unor situatii de dificultate, in scopul asigurdrii
incluziunii sociale a acestei categorii de populafie. -

3 Subsidiaritatea

in situaia in care persoana sau familia nu igi poate asigura integral nevoile sociale, intervin
colectivitatea locala si structurile e asociative g complementar, statul.

» Universalitatea
 Fiecare persoand are dreptul la asistentd sociald, in conditiile previzute de lege.

» Abordarea individuala

Masurile de asistentd sociald trebuie adaptate situatiei particulare de viatd a fiecarui individ;
acest principiu ia in considerare caracterul §i cauza unor situatii de urgenta care pot afecta abilitatile
individuale, conditia fizici si mentala, precum §i nivelul de integrare sociala a persoanei; suportul
adresat situatiei de dificultate individuald consta inclusiv in masuri de sustinere adresate membrilor
familiei beneficiaruiui.

%  Parteneriatul

Institutiile publice, organizaiile neguvernamentale, institutiile de*cult recunoscute de lege,
precum si membrii comunitdtii stabilese obiective comune, conlucreaza si mobilizeaza toate resursele
necesare pentru asigurarea unor conditii de viad decente si demne pentru persoanele vulnerabile.
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V. ANALIZA SWOT

STRENGH (PUNCTE TARI)

- Existenta unni sistem integrat de asisten{i sociald i medicald la nivelul sectorului 1
(D.G.A.S.P.C sector 1 $i C..M. Caraiman) care oferd o abordare complexi a problematicii si nevoilor
sociale si socio-medicale;

- Dezvoltarea si diversificarea serviciilor nevoilor a fost centratd pe nevoile reale identificate
la nivelul comunitatii sectorului 1 si corelati cu resursele disponibile;

- Existenta unui portofoliu semnificativ de proiecte implementate, cu finantare externd,
sustenabile §i a unet echipe de manageri de proiect, cu experientd §i competen{s in managementul
fondurilor europene;

- Existenta unor modele de buni practicd, ce pot fi preluate si de citre celelalte D.G.A.S.P.C.
—uri;

- Parteneriatul public — privat realizat la nivelul tuturor axelor strategice (parteneri rivei .
exceptie);

- Personal calificat §i perfectionat continuu, in acordarea serviciilor sociale;

- Retea de servicii sociale i medico-sociale in continud expansiune;

- Suport logistic din partea Consiliului Local Sector 1 §i a executivului Sectorului 1;

- Top management eficient si inalt calificat;

- Acreditare 1SO — standardizarea tuturor activitatilor D.G.A.S.P.C.Setor 1, cesa ce a generat
realizarea de proceduri coerente si functionale;

- Existenta unei bune infrastructuri de asistent3 sociald si asistent# comunitard

- Acreditare In ceea ce priveste gestionarea de proiecte europene ¢e au la baza conceptn! de
voluntariat european;

- Afthierea D.G.A.8.P.C. Sector 1 la Comitetul Furopean de Coordonare ( CEC), Bruxelies,
Belgia

Coiaborari cu mediul Academic national §i transnational ( Universitatea Bucuresti-
Roménia, Universitatea Via- Danernarca, Universitatea Hogeshool van Amsterdam- Olanda,
Universitatea Titu Mailorescu).

WEAKNESSES (PUNCTE SLABE)

- lipsa cronicé de resurse umane,

- Tntérziert sau imposibilitatea acordarii in timp ut} a unor servicii din cauza resurselor umane
insuficiente;

- nu existd Incd servicii pentru toate categoriile de nevoi identificate;

- fluctuatia foarte mare a personalultui;

- nu tofi salariatii au beneficiat de o formare continud adecvatd (in principal din cauza
deficitului cronic de resurse umane $i a supraincircirii personalului existent cu sarcini de seiviciu
suplimentare);

- numdr insuficient de asistenti sociali cu studii superiocare, ceea ce genereazi probleme reale
in realizarea managementului de caz;
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- demotivarea resurselor umane din cauza sistemului de salarizare subfinantat, inexistenfa
unui sistem de recompensare a rezultatelor obtinute;

_ insuficientd cunoastere a drepturilor si a serviciilor existente la nivelul comunitii;

_ insuficienta cunoastere a nevoii sociale reale la nivelul Sectorului 1;

- lipsa unei hir(i sociale la nivelul Sectorului 1;

- existenta unui sistem biroeratic.

OPORTUNITIES (OPORTUNITATI)

- posibilitatea accesarii de fonduri Structurale, bazatd pe experienta acwmulatd;

- existenta unor documente strategice interne pentru marile linii directoare ale strategiei locale
(grupurile vulnerabile);

- existenta unor documente strategice internationale corespunzatoare — Strategia de la
Lisabona;

- posibilitatea contractérii unos servicii socjale de citre D.G.A.S.P.C. sector | dela partenerii
privati, .

- existenta unor standarde de calitate care completeaza §i susgin reglementarile legislative

programatice;

- cointeresarea unor ONG-uri externe in cofinanfarea projectelor sociale majore, derulate la
nivelul sectorului 1;

- regiunea Bucuresti - Iifov este un pol de cregtere si creare de locuri de muncé;

- regiunea Bucuresti - Ilfov are cel mai ridicat nivel al investitiilor straine directe din
Romania.

THREATS (AMENINTARI)

- cadru legislativ insuficient gi/sau nepermisiv pentru anumite directii, de exemplu:
protectia varstnicului, protectia persoanelor cu handicap, serviciile medico sociale;

- responsabilitate i implicare scdzutd a actorilor sociali (gruputi tintd vulnerabile) in
realizarea programelor strategice formulate;

_ " mentalitatea ,traditionalista” reprezintd un real obstacol in exprimarea coparticipativa a
grupurilor {intd vulnerabile;

- criza cronici de locuinte si de terenuri pentru constructiia de locuin{e fac imposibild
continuarea unor elemente strategice concrete Tn domeniul locuitii si dezvoitérii durabile, crend
grave probleme sociale;

- nu existd o piatd coerentd a serviciilor sociale §i medico-sociale §i nici mecanisme
transparente si flexibile de decontare, fapt de naturd sa creeze Hpresiuni” bugetare nesustenabile la
nivelul bugetului D.G.A.S.P.C sector 1,

- nu existi o cuantificare completa a costurilor pentru toate serviciile sociale oferite;

- salarizarca defectuoasd, nemotivanti a personalului din domeniul asistentei soctale sau
medicale, de naturd sd genereze o instabilitate cronicd a resurselor umane st 0 migrare a acestora
catre alte sectoare mai bine platite;

- proportia scizutd a populatiei avind vérsta cuprinsd intre 0 - 20 de ani, raportat la
populaia totals, fapt ce va exercita pe viitor o presiune crescut’ asupra nivelul de trai si a resurselor
necesare, impunandu-se o regéndire a politicii sociale la nivelul comunitétii seg i

Y (o)

r




ae

Strategie asistentd sociald $i asistentd medicald comunitard 2014-2020

- existenia unui procent in crestere a populafiei vérstnice constltme 0 prob]ema a sistemului
socio-medical, capabiia sd determine cheltuiell ridicate In viitor.

VI. SCOPUL SI OBIECTIVUL GENERAL AL STRATEGIE]

Strategia 2014 - 2020 urméreste stabilirea unor linii directoare pentru céteva domenii majore
conturate dupi criteriul grupurilor tintd si definitivarea unut cadru institutional coerent $i integrat,
menit sd asigure un pachet de servicti sociale g1 medico-sociale, care 1a nivelu! sectorolui ! s8 asigure
incluziunea sociald a grupurilor vulnerabile, prevenind marginalizarea sociald si contribuind la
cresterea calitdiii vietii categoritlor vizate.

Obiectivul general:

Dezvoltarea pachetului de servicti sociale si medico-sociale existente si aducerss lor ia
standarde de calitate In vigoare, ca urmare a cuantificéri cu prioritate a nevoilor, prin Imbunstitirea
maragementului  resurselor  disponibile (financiare, materiale §i umane) si  maximizarea
randamentului capacititilor administrative si institutionale.

Grupurile tint sunt reprezentate de:

1. copiii gi tinerii institutionalizati sau care provin din familii in situatie de rise
2. persoane cu handicap institutionalizate sau din familii
3. persoane varstnice
4. persoane fard addpost (fard o locuin{d permanentd din motive diverse)
5. victime ale violenfei domestice (femei , copii)
6. agresori
7. persoanele dependente de consumul de droguri
8. persoane / familii far& venituri sau cu venituri insuficiente pentru un trai
decent
9. persoane discriminate pe criterii etnice si/sau religioase
10. familiile monoparentale;
11. femeia gravidd $i lauza,
12. copilul nou nascut;
13. somerii.
14. persoane in situatii de risc aflate Tn evidenta Serviciului de Probatiune

Caracteristica comund a acestor grupuri fintd o reprezintd ,situatia de dificultate
generatoare de marginalizare sau excludere sociali §i riscul croniciziirii acestei situatii daci o
momentul de crizd nu exista un suport acordat de familie sau de comunitate.

Ideea novatoare a strategiei propuse este de a extinde interventia sociali sau medico-
sociald de la persoanele institutionalizate (copii, tineri, persoane cu handicap, persoane varstnice
sau persoane care reclama institutionalizarea ca g1 variantd de protecfie /asistentd socialﬁ) citre orice

.-
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lung vizeazd propunerea gi imptementarea unor proiecte structurale dar i a unor proiecte punctuale al
ciror temei juridic se regaseste intr-o serie de acte normative ale ciror prevederi coroborate, permit
centrarea oricaror interventii sociale sau socio-medicale pe ANALIZA COST - BENEFICIU.

- este mai usor si previi un fenomen decét sa-l tratezi

- este mai usor sa intervii cu celeritate ntr-o stare acutd decat sa-l iasi sa se cronicizeze.

Prin usor, este de dorit sé se Tnteleaga gi ,MAI IEFTIN”. Desi comunitatea sectorului 1 este o
comunitate bogatd, plecind de la principiul €& ,,nu existd sac fars fund”, orice interventie care are la
bazi ANALIZA COST BENEFICIU, nu poate fi decat benefica pentru bugetul Consiliului Local
Sector 1, cét §i pentru sistemul de protectie (exemplu: costurile de ntretinere pe lun# pentru un copil
4n sistem rezidential se ridjca la 2800 lei. Este mai avantajos sa oferim familiei un ajutor pentru
iesirea din situatia de crizd decdt si platim lunar pe 0 perioada indelungatd de timp costurile de
intretinere a copilului in sistemu] rezidential).

Este de esentd insa faptul ¢ fard un corp profesional calificat $i motivat (Incadrat conform
standardelor) care si beneficieze de o continui perfectionare, implementarea unei strategii de
asemenea anvergur riméne o mare provocare.

Un lobby insistent la nivel guvernamental pentru crearea unei legislaiii adecvate unui
domeniu atit de sensibil este absolut necesar sub cel pufin 2 aspects:

1. o lege adecvata profesiei de asistent social

2. o lege a salarizirii ,adecvatd atat pentru functia publica cit si personalui contractual
din domeniul social.

VIL. OBIECTIVE SPECIFICE PENTRU PERIOADA 2014-2020

A. OBIECTIVE SPECIFICE PENTRU PROTECTIA DREPTURILOR COPILULUIL

1. Diversificarea serviciilor sociale si furnizarea unor servicii de formare profesionala
pentru beneficiarii sistemului de protectie sociala ( in parteneriat public- privat) prin executarea unor
lucriri de mansardare la Centrul de Primire in Regim de Urgenta Pinocchio.

2. Diversificarea serviciilor sociale pentru cresterea capacitatii centrului de zi si a sistemulut

rezidential prin executarea de lucrdri de mansardarea la Complexul de Servicii Sociale ,,Sf.
Maria”.

3. Optimizarea a activititi serviciului adopfii si postadoptii, astfel incét un numér de

minim 7 copiii de varste mai mari de 5- 6 ani adoptabili, s& fie adoptai de citre familii cu domiciliul
in Romania. :

4. Restucturarea retelei AMP ( cu 25%) astfel incat tot mai multi asistenti maternali sa fie

identificati la nive! teritorial in sectorul 1, in paralel cu sciderea duratei de asistare Tn cadru} acestei
alternative de tip familial la institutionalizare.
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5.  Centrarea dezvoltirii serviciilor sociale pentru un numér de min. 5000 de familiile
. expuse riscurilor de marginalizare §i excluziune sociald astfel: asigurarea de ajutoare materiale si
financiare care-sid mentind coeziunea familiei, prevenirea institutionalizirii copilului ( consiliere
sociald $i psihologicd, inscrierea copiilor in gradinite sau centre de zi, ajutoare materiale: lapte,
pampers, haine, plata after school, obtinerea actelor de identitate)

6. Diversificarea serviciilor de protectie/interventie in domeniul violentei domestice prin
derloarea unui numér de 2 parteneriate public privat ( acordarea unor servicii protective pentru
victime, servicii suportive/educative pentru agresori).

7. Transformarea celor 7 cisute de tip familial: Casa de Tip Familial “Alexandra”, Casa de
Tip Familial ,,Buburuza”, Casa de Tip Familial ,,Briadut”, Casa de Tip Familial ,,3f. Mina®, Casa de
Tip Familial ,,Stejérel”, Casa de Tip Famila ,,Sf. Stefan”, Casa de Tip Familal ,,Sf. Constantin” in
C.R.R.N. ( centre de recuperare, reabilitare neuropsihiatricd pentru adultul cu handicap).

8. Incheierea unui numir de min. 20 de noi parteneriate public- privat in vedere-
diversificarij serviciilor acordate grupurilor defavorizate.

9. Diversificarea serviciilor acordate comunititii Sectorului 1 prin infiintarea unui complex
de servicii pentru copii prescolari in parteneriat cu Inspectoratul Scolar al Municipiului Bucuresti
(ISMB) (cresa si gradiniié) zona Striulesti.

B. OBIECTIVE SPECIFICE PENTRU ADULTUL CU HANDICAP

1.Dezvoltarea nnui atelier de procesare deseuri biologice (distrugere  pampers, seringi) in
Soseava Odéi nr, 3-3.

2.Dezvoltarea unui atelier de confectii metalice pentrn mobilier urban in cadrul
Temprexuini Multifunctional Nazarcea.

3.Construirez Tn cadrul Complexului Muntifunetional Nazarcea a unei unitdfi — buedtérii
tip catering ce va deservi sistemul de protecfie sociala.

4.Dezvoltarea unei spélitorii publice deschisd pentru comunitatea Sectorului 1-Str.
Tintasului) in cadrul careia angajati vor fi persoane cu diferite dizabilitéti.

5.Achizitionarea unor imobile de maxim 300 mp destinate persoanelor cu handicap (cu
diferite forme de demente ): - mixte, vasculare, Alzheimer; in cartierele Ddmaroaia, Bucurestit Noi,
Straulesti, Chitila, Bineasa, pentru realizarea unor centre de z1.

~ 6.Achizitionarea de locuinte protejate pentru adultul cu handicap mental sau diferite forve
asociate ( minim 10 unitdti locative- garsoniere, 2 camere).

7.Dezvoltarea de ateliere protejate pentru adnltul tindr cu handicap in cadrul C.R.R.N.
Milcov.
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8.Achizitionarea unui imobil de minim 1000 mp suprafata utild sau a unui teren de minim
1500 mp, pentru dezvoltarea unui CRR.N. cuo capacitate de 30 de locuri pentru birbati cu afectiuni
neuro - psihiatrice severe.

9 incheierea unui numir de 2 de parteneriate public-private {cu unul sau mal multe ONG-
uri acreditate pentru formarea continui a adultului) n vedersa asigurarii formarii previzute de lege
pentru asistentul personal.

10 Realizarea unui numir de 2 activititi de lobby intens guvernamental si parlamentar

pentru redefinirea profesiei de ,,asistent social” si a celei de ,lucrdtor social”, precum si o salarizare
motivaté a personalului care lucreaza cu persoana cu handicap grav si accentuat.

C. OBIECTIVE SPECIFICE - PERSOANE VARSTNICE

1. fmbunitativea calititii viefii persoanelor virstnice prin dezvoltarea de programe §i
proiecte de Imbatranire activi, avind drept obiectiv optimizarea celor trei principii ale strategiei 2020
Europene-Sanatate-Participare-Securitate.

2. Elaborarea unui plan local de actiune in domeniul protectiei persoanelor
viirstnice n colaborare cu toti factorii interesati (societate civild, institutii publice, etc) in contextul
Tmbatrinirii accentuate a populatiei Sectorufui 1, Bucuregti i realizarea unei baze de date cu
persoanele vérstnice cu rise ridicat de marginalizare si excluziune sociald la nivelul sectorului 1
Bucuresti.

3. Furnizarea serviciilor de ingrijire intr-o manieri flexibili (dimineata, pranz, seara;

servicii de week-end pentru persoanele vrstnice imobilizate fard familie, servicii de supraveghere

24/24h, pe perioada In care persoana suferd de diferite afectiuni ce necesitd supraveghere
permanents, dezvoltarea serviciilor de tip respiro ca modalitate de sprijin a familiei).

4. Dezvoltarea unui centru de zi specializat pentru persoanele virstunice suferind de
boala Alzheimer cu o capacitate de minim 15 locuri §i a unui centru de respiro fn strada Somesulul
nr. 1 A, ‘

5. Extinderea retelei de fngrijire la domiciliu §i specializarea ingrijitorilor 2 domiciliu
pe grade de dependenta ale beneficiarilor.

6. Dezvoltarea serviciilor de zi pentru persoane virstnice prin crearea unui numir de
4 servicii alternative la institutionalizare in zonele Bucurestii Noi; Chitila; Domenii - Calea
Grivitei; Straunlesti.

7. Remodelarea si redefinirea unui nou sistem de ingrijire de tip rezidenial pentru
varstnici prin dezvoltarea unui nou concept pentru virsta a 3-a §i preluarca unpui model de bund
practici - proiectul Humanitas (Olanda), ce va cuprinde structur rezidentiale in pavilioane sau case
de tip familial accesibile In regim gratuit (cazurile sociale), coplata sau cu platd integrala.

8.  Dezvoltarea serviciilor fumizate persoanelor vérsmice prin crearea unui Club al
Senijorilor in cadrul Complexului de Servicti Sociale Striulesti.

9. Diversificarea serviciilor sociale pentru persoanele vérstnice prin infiinfarea unui
centru care si aibi la bazd oferirea de servicii comunitare $i socio-medicale ( centru medical
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10. Dezvoltarea competentelor profesionale ale personalului D.G.A.S.P.C. Sector 1 in
vederea cresterii calitatii serviciilor oferite prin identificarea de cursuri stabilite fn concordanta
cu Planul Anual de Formare Profesionala.

11. Diversificarea serviciilor prin incheierea unui pumir de min. 10 partener iate
publice- private in vederea diversificirii serviciilor acordate grupurilor defavorizate.

D. OBIECTIVE SPECIFICE PENTRU FAMILI/PERSOANE AFLATE IN NEVOIE — CU
RISC DE MARGINALIZARYE 81 EXCLUZIUNE SOCIALA

1. Centrarea dezvoltirii serviciilor pe persoane /familii expuse riscurilor de marginalizare §i
excluziune sociali astfel: prin interventii (programe) structurale gi (hotérﬁri ale Consiliului Local)
HCL pentru grupuri ’;mta, interventii punctuale (HCL-uri nominale) - prin ajutor material pentru
asigurarea habitatuiui ( inclusiv pentru tineril care parisesc sistemul de protectie), asigurarca
venitului minim garantat, tichete sociale, ajutcare financiare de urgentd pentru utilitati (lumma,
chirie, intrefinere, etc.), ajutoare financiare pentru diverse interventii medicale care sd merii.
coeziunea familiei, prevenirea institutionalizérij copilului, a adultului cu handicap sau a varstnwulut.

9. Promovarea unor actiuni de incluziune sociald prin cresterea cu 50% gradului de acces al
persoanelor defavorizate la programele sociale §i socio-medicale si preventive implementate de
catre D.G.A.S.P.C. Sector 1 in parteneriat cu C.M. Caraiman gi al{i parteneri publici sau privati.

3. Tavorizarea accesulni la educatie prin derularea unui numér de 5 actiuni care si aibd la baza
Programel Back 1o school, destinate in special pentru populatie de etnie rromé, programe derulate in
parteneriat cu Inspectoratu! Scolar sau cu furnizori privafi.

4. Cresterea gradului de acces al persoane]or aflate in situatie de risc crescut de excluziune

sociald la pfomamele sociale, de prevenire, evaluare §i consiliere vocafionald implementate de cétre

GARPC Sector 1 In parteneriat cu Serviciul de Probatiune Bucuresti §i alii parteneri publici sau
privati.

4. Promovarea unor actiuni de incluziune sociald prin solutionarea cu 50% a problematicn
legate de lipsa identitatii legale pentru persoanele identificate ca fiind locuitori ai sectorului 1

5. Diversificarea serviciilor sociale pentru familiile aflate fo dificultate prin incheierea de
min. 5 parteneriate publice-private,
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E).OBIECTIVE {N DOMENIUL ASISTENTEI MEDICALE COMUNITARE

1. Obiectivul strategic principal este acela de imbunititire a calitatii vietii cetitenilor
Sectorului 1 Bucuresti prin reducerea inegalitatilor in domeniul san#tagii

2. Imbunititirea accesului la servicii de sinitate de calitate pentru toti cetdtenii cu
diferenta de venituri, statut social, nationalitate, etc.

3. Identificarea, difuzarea si promovarea de bune practici validate pentru misurile de
prevenire eficiente prin abordarea factorilor de risc de importantd majora: cum ar fi:

- Prevenirea consumului de alcool, droguri, tutun;

- Educatie pentru sinatatea alimentatiei si prevenirea obezitatil;

- Educatie pentru sinitatea reproducerii, reducerea incidentei avorturilor la cerere §i a
numarului sarcinilor nedorite prin cresterea accesului grupului tintd la metode contraceptive
gratuite precum si prin cresterea gradului de informare i constientizare cu privire la optiunile
contraceptive;

- Educatie pentru santate orala ;

- Educatie pentru prevenirea raspandirii bolilor transmisibile si depistarea precoce a hepatitel
B, C si a viruslui HIV SIDA prin cresterea gradului de constientizare cu privire la mijloacele
de evitare a infectiilor, testare periodica, etc;

-~ Educatie pentru sanitate cu scopul cresterii gradului de compliania a populatiei la vaccinare,
mai ales n randul grupurilor vulnerabile si dezavantajate, programe de educatie pentru
sinitate in scoli si gridinite, elaborarea de ghiduri de prevenire a imbolnavirilor;

4. Dezvoltarea programului de reabilitare orala astfel incét timpul de asteptare
pentru accesul la servicii stomatologice, astizi de aproximativ 18 luni sa fie redus la minimum,
concomitent cu o crestere considerabild a accesului la servicii pentru persoanele cu venituri reduse.
5. Dezvoltarea gamei de servicii medicale oferite populatiei cu risc crescut de
marginalizare sociald.

6. Dezvoltarea unei retele de asistenti medicali comunitari care in echipi cu
asistenti sociali comunitari s cartografieze nevoile sectorului 1 Bucuresti si sa furnizeze servicii de
asistentd primara in conformitate cu strategia in domeniul sanatitii, comunicarea eficientd a riscurilor
pentru sénétate citre populatie.

7. Dezvoltarea unui serviciu de ingrijire paliativa tip hospice cu o capacitate de
aproximativ 50 de locuri prin constructia unui imobil in strada Somes nr. 1 A Sector 1 Bucuresti.

8. Dezvoltarea de parteneriate cu unititile sanitare cu paturi din Bucuresti in vederea
referirii cazurilor spre tratament si interventie in regim de spital.

9. fncheierea de noi parteneriate public-privat n vederea diversificarii serviciilor acordate
grupurilor defavorizate.

-
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10. Cresterea gardului de informare a cetifenilor Sectorului 1 prin elaborarea unei harii a
serviciilor sociale §i medicale din Sectorul I Bucuresti, ce va cuprinde tofi furnizorii de servicii
sociale si medicale de pe raza Sectorului 1.

11. Formarea continui a personalului fo vederea cresterii calititii serviciilor oferite

V1II. RISCURI ST IPOTEZE
1. Legislatie incompletd in domeniul ajstentei sociale si asistentei medicale comunitare.
2. Lipsa unei legislatii coerente in ceea ce priveste ingrijitorii la domiciliu fapt ce
ingreuneazd dezvoltarea serviciilor de asistenis socio-medicala.
3. Salarizarea defectuoasi, nemotivanti a personalului din domeniul asistentei sociale, de

naturd si genereze o instabilitate cronicd a resurselor umane §i o migrare a acestora catre alte sectoare
mai bine platite.

4. Esecurile in accesarea fondurilor structurale ar intarzia realizarea unn: chieclivi
strategice.
5. Scaderea implicarii ONG-urilor in proiectele aflate In derulare din cauza lipsel cronice

de fonduri si lipsei unul mecanism legislativ coerent de contractare/concesionare a unor servicil
sociale.

6. Finantarea insuficienti din partea Consiliului Local Sector 1 in conditiile unor schimbiri
Jegislative majore in ceea ce priveste alocarca bugetului Consilinlui General al Municipiului
Bucuresti. !

IX. RESPONSABILITATI
Echipa de management
A. In domeniul protectiei drepturilor copilului

Responsabili :

- Director General D.G.A.S.P.C. Sector |
- Director General Adjunct Directia Protec{ia Copilului
- Director General Adjunct Directia Economica

Rapoarte de colaborare :

- Agentia Municipald de Ocupare a Fortei de Munci
- ONG-uri '

- Directia de Munci g1 Protectie Sociald Bucuresti

- Politia Locald :

- Politia de Proximitate

g
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- Directia de Sanatate Publica
- Inspectoratu] Scolar Municipal

Rapoarte ale progreselor realizate :

- Rapoarte de activitate periodice
- Statistici

- Raportari financiare

- Rapoarte narative

B. {n domeniul protectiei persoanelor si familiilor defavorizate

Responsabili :

- Director General D.G.A.5.P.C. Sector 1

- Director General Adjunct Directia Protectie Persoan si Familie
- Director Executiv Centruj Multifunctional Caraiman

- Director General Adjunct Direcfia Economicd

Rapoarte de colaborare :

- Agentia Municipald de Ocupare a Fortei de Muanca
- ONG-uri

- Directia de Munci gi Protectie Sociald Bucuregti

- Politia Locald

- Pelitia de Proximitate

- Autoritatea de Sanitate Publica

- Inspectoratul Scolar Municipal

Rapoarte ale progreselor realizate :

- Rapoarte de activitate periodice
- Statistici

- Raportari financiare

- Rapoarte narative

C.Jn domeniu! asistentei medicale comunitare :
- Director Executiv C.M. Caraiman

- Director adjunct medical
- Medici specialisti si medici generalisti

Raporturi de colaborare : ‘ ,@G\%“Efgq&
2 SILz
g 0%
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- Autoritatea de Sénatate Publich

- Fundatia Crucea Alb Galbena

- Centrul pentru Politici §i Servicii de Sanétate

- Inspectoratul Scolar al Municipiului Bucuresti

- Universitatea Titu Maiorescu- Facultatea de Medicind Dentaré.

Raportéri ale progreselor :

- analiza raportirilor periodice

- statistici

- raportéri financiare

- analiza indicatorilor cantitativi gi calitativi.

XI. EVALUARE si CONTROL

Indicatori de performanta:

- numdrul de servicii nou Infiinfate pentrn grupurile {intd ale institutiei;

- numdérul de metri patrati reabilitati/modernizati in imobilele cenirelor ;

- nuamdrul de metri patrati - extindere a cladirilor centrefor;

- numérul de persoane cu handicap incadrate in muncy;

- numarul de asistenti maternali angajati din sectorul 1;

- numirul de adoptii In cazul copiilor cu vérsta peste 6 ani si de etnie rroma;

- numdrul de solicitéri ale cetdtenilor pentru a beneficia de serviciilor institutiei;

- numirul de proiecte implementate din fonduri structurale sau alte surse de

finantare;

numdrul de reclamatii la adresa serviciilor furnizate de ciitre D.G. AS.P.C.

Sector 1/C.M., Caraiman;

- numérul de zile de instruire de care beneficiazi fiecare angajat;

auirEenl de Ingrijitori la domiciliu angajati ai C. M. Caraiman;

- numérul de beneficiari ai serviciilor de asistentd sociala si medicala
comunitard;

- numdrul de copit cu cerinte educative speciale integrati tn Tnvatamantul
de masi;

- numarul de actiuni de prevemre a comportamentului delicvent i a
consumului de droguri;

- numdru] de parteneriate incheiate cu sectorul neguvernamentai;

- numédrul de cazuri de victime ale violentei in familie cérora !i se acordi
servicii sociale;

- numdrul de programe educationale pe diverse teme desfasurate in scoli;

- numdarul de persoane pentru care s-au facut demersuri pentru obtinerea
actelor de identitate ;

- numérul de copii de etnie rroma pentru care au fost acordate diverse
facilitafi n vederea participdrii scolare si reducerii abandonului scolar;

- baza de date pentru persoanele aflat in risc de marginalizare sociala

creatd si actualizaté. / \PlUl
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ANEXA1

PRINCIPALELE REGLEMENTARI IN DOMENIUL DE ACT TVITATE

« LEGISLATIA IN DOMENIUL PROTECTIEI DREPTURILOR COPILULUI

Legi:

Legea nr. 273 din 21 iunie 2004 privind regimul juridic al adoptiei;

Legea nr. 272 din 21 iunie 2004 privind protectia si promovarea drepturiloy
copilului;

Legea ur. 326 din 8 fulie 2003 privind drepturile de care beneficiazd copiii §i tineril
ocrotili de serviciile publice specializate peniru prolectia copilului, mamele protejate
in centre maternale, precum gi copiil incredinfafi sau dati in plasament la asistenf
maternaliprofesionigti;

Hotiriri de Guvern:

Ordine:

Hotarbrea nr. 1769/2004 privind aprobarea Planului national de actiune pentru
eliminarea exploatdrii prin muncd a copiilor; :

Hotarirea nr. 350/2012 peniru aprobarea Normelor metodologice de aplicare a Legii
nr. 273/2004 privind regimul juridic al adoptiei 5i a Regulamentului de organizare §i
fimefionare a Consiliului de coordonare de pe langd Oficiul Romdn pentru Adopfii;
Hotardrea nr. 1439/2004 privind serviciile specializafe destinale copilului care a
sévarsit o faptd penald §i nu rdspunde penal;

Hotararea nr. 143772004 privind organizareo §i metodologia de funcfionare a
comisiei pentru protectia copilului;

Hotirarea nr. 1295/2004 privind aprobarea Planului najional de acfiune pentru
prevenirea 5i combaterea traficului de copii;

Hotirirea nr. 1018/2002 pentru aprobarea Regulamentului cu privire Ia obligatiile
ce revin serviciilor publice specializate pentru protecfia drepturilor copilului in
vederea garantdrii respectdrii dreptului la imogine si intimitale al copilului aflat in
plasament sau incredintare.

Hotardrea nr. 49/2011 pentru aprobarea Metodologiei-cadru privind prevenirea St
intervengia in echipd multidisciplinard i in refea in situafiile de violenfd asupra
copilului si de violend in familie i a Metodologiei de interventie multidisciplinard g1
interinstitufionald privind copiii exploatafi si aflagi in situafii de risc de exploatare
prin muncd, copiii victime ale traficului de persoane, precum §i copiii romdni migranfi
Victime ale altor forme de violemid pe  teritoriul  altor  siate

Ordinul nr. 8972004 peniru aprobarea Standardelor minime obligatorii privind
centrul de primire in regim de urgemyd pentru copilul abuzat, neglijat §i exploatat;
Ordinul nr. 27/2004 pentru aprobarea Standardelor minime obligatorii privind
serviciile pentru protecfia copilului de tip rezidenfial pentru copiii cu dizabilitdfi;
Ordinul nr. 25/2004 pentru aprobarea Standardelor minime obligatorii privind
centrele de zi pentru copiii cu dizabilitdfi;

Ordinul nr. 21/2004 pentru aprobarea Standardelor minim igqlorii privind

serviciile pentru protectia copilului rezidenfial; ‘\\G\WUL







Ordinul nr. 177/2003 privind aprobarea standardelor minime obligatorii pentru
teleforul copilului, standardelor minime obligaiorit privind centrul de consiliere
pentru copilul abuzat, neglijat si exploatat, precum §i « standardelor minime
obligatorii privind centrul de resurse comunilare peniru prevenirea abuzului,
neglijarii 5i exploatdrii copilului.

Ordin nr. 288/2006 pentru aprobarea Standardelor minime obligalorii privind
managemeniul de caz in domeniul protectiei drepiurilor copilului.

Ordin nr. 286/2006 pentru aprobarea Normelor metodologice privind inlocmired
Planului de servicii 5i a Normelor metodologice privind intocmired Planului
individualizat de protecfie.

Ordinul nr. 550/ 2012 privind aprobarea criteriilor pe baza cdrora se reqlizeazd
potrivirea teorelicd.

Ordinul nr. 552/ 2012 privind aprobarea modelului-cadru al atestaiului de persoand
scu familie aptd si adopte, precum §i a modelului §i continutului unor formulare,
instrumente si documente utilizate in procedura adopfiel.

» LEGISLATIA IN DOMENIUL PROTECTIE] PERSOANEI ADULTE

Legi:

Legea nr.292/2011 privind asistenta sociald;

Legea nr. 17/2000 privind asistenta sociala a persoanelor varstrice, republicata in
2007, Monitorul Oficial, Partea I nr. 157 din 06/03/2007;

Legea nr. 448/2006 republicata 2008, legea privind protectia si promovared
drepturilor persoanelor cu handicap, Monitorul Oficial, Partea Inr 1din 03/01/2008;
Legea nr. 416 din 18 iulie 2001 privind venitul minim garantat, cu modificdrile §i
completdrile ulterioare;

Legea nr. 116 din 15 martie 2002 privind prevenirea si combaterea marginalizdrii
sociale;

Legea nr. 166/2012 privind aprobarea Ordonanfei de urgenid a Guvernului nr.
124/2011 pentru modificarea §i completarea unor acte normative care reglementeazd
acordurea de beneficii de asistentd sociald;

Hotariri de Guvern
si Hotar#ri de Consiliu

Hotirfrea nr. 532/1999 pentru aprobarea Metodologiei de stabilire a nivelului
contributici de intretinere in institutiile de asistenta sociala, datorata de persoanele
asisiate sau de sustinalorii legali ai acestora,

Hotaridrea nr. 938 din 28 septembrie 2011 peniru modificarea anexelor nr. 1 §i 21 la
Normele metodologice de aplicare a prevederilor Ordonantei de urgenid a Guvernului nr.
70/2011 privind mésurile de protectie sociald in pericads sezonului rece, aprobate prin
Hotdrdrea Guvernului nr. 920/2011;

Hotirdrea nr. nr.50/2011 privind Normele Metodologice de aplicare a Legii nr.
416/2001 privind venitul minim garaniat cu modificérile si completdrile ulterioare;

Hotirirea nr. 57 din 30 ianuarie 2012 pentru modificarea §i complelarea Normelor
metodologice "de aplicare « prevederilor Legii nr. 416/2001 privind venitul minim
garantat, aprobate prin Hotdrdrea Guvernului nr. 50/2011, a Normelor metodologice de
aplicare a prevederilor Ordonaniei de urgentd@ a Guvernului nr. 1 1172010 privind
concediul si indemnizagia lunard pentru cresterea copiilor, aprobges

iy, Hotdrdrea
Guvernului nr. 32/2011, 3i a Normelor melodologice de aplicare

e

N






277/2010 privind alocatia pentru sustinerea familiei, aprobate prin Hotdrdrea Guvernului
nr. 3872011

Hotirdrea nr. 225/ 2012 pentru modificarea anexelor nr. 1 si 2 la Normele
metodologice de aplicare a prevederilor Legii nr. 416/2001 privind venitul minim
garamiat, aprobate prin Hoidrdrea Guvernmlui nr. 50/2011, a anexelor wr. 1 5i 2 la
Normele metodologice de aplicare a prevederilor Legii nr. 277/2010 privind alocafia
pentru sustinevea familiei, aprobate prin Hotdrdrea Guvernului nr. 38/2011, precum §i a
anexei nr. 1 la Normele metodologice de aplicare a prevederilor Ordonantei de urgentd a
Guvernului nr. 11172010 privind concediul i indemnizatia Iunard penlru crestered
copiilor, aprobate prin Hotdrdrea Guvernului nr. 52/2011;

Hotirrea nr. 1291/ 2012 pentru modificarea §i completarea Normelor metodologice
de aplicare a prevederilor Legii ar. 416/2001 privind venitul minim garantat, aprobate
prin Hotdrdrea Guvernului nr. 30/2011, a Normelor metodologice de aplicare a
prevederilor Ordonantei de urgenfd a Guvernului nr. 111/2010 privind concediul §i
indemnizatia lunard pentru cregterea copilului, aprobate prin Hotdrdrea Guvernului nr.
52/2011, si pentru modificarea Normelor metodologice de aplicare q prevederilor Legii
nr. 277/2010 privind alocafia pentru susfinerea familiei, aprobate prin Hotérdrea
Guvermului nr. 38/2011, si a Normelor metodologice de aplicare a Legii nr. 61/1993
privind alocaia de stat pentru copii, precum §i peniru reglementarea modalitdtilor de
stabilire gi platd a alocatiei de stat pentru copii, aprobaie prin Hotdrdrea Guvernului nr.
577/2008;

Hotirirea nr. 1149/2002 pentru aprobarea Normelor Metodologice de aplicare a
prevederilor Legii nr. 116/2002 privind prevenirea 3t combatereq marginalizarii sociale;

Hotirirea nr. 488/ 2005 privind aprobarea sistemului national de indicatori de
incluziune sociala;

Hlotirirea nr. 430/2001 privind aprobarea Strategiei de Imbunatatirea sitvatiei romilor
modificatd prin Hot. Nr. 522/19.04.2006;

Hotirarea Consiliului Loecal Sector 1 nr. 20/24.02.2005 pentru aprobarea
metodologiei de identificare « persoanelor si familiilor marginalizate social sifsau aflate
in risc de marginalizare sociala si prevenirea viscului separarii copilului de familia sa,
precum st modalitaii de interventie, cu modificdrile si completdrile ulterioare;

Hotirarea Consiliului Local Sector 1 nr. 120/2004 privind acordarea unor sume cu
tiths de ajutor de urgentd ca masurd de prevenire §i combatere a marginalizdrii sociale,
cu modificdrile §i completdrile ulterioare;

Hotirarea Consilinlui Local Sector 1 ur. 3092005 privind achizitionarea §i
gestionarea de cdtre Directia Generald de Asistentd Sociald 5i Protectia Copilului Sector

1 pentru Serviciul Prevenire g tichetelor sociale, ca modalitate de platd a unor gjutoare... .  ~x ~:

de urgentd;

Hotirfrea Consiliului Local Sector 1 nr. 14/31.01.2008 privind aprobarea
Metodologiei de acordare a unor prestafii sociale pentru persoanele vdrstnice de pe raza
+ sectorului 1, cu modificdrile si completarile ulterioare ;

Hotirdarea Consiliului Local Sector 1 nr. 282/28.08.2008 privind acordarea unui
ajuior financiar copiilor care wrmeazd o formd de invdidmdnt preuniversitar =cursuri de
zi §5i care provin din familii gflate in imposibilitate sé asigure din resurse proprii,
imbrédcdminte, tnedlidminite, manuale, rechizite, echipamente gcolare sau sportive;

Hotirdrea Consiliului Local Sector 1 nr. 220/2010 privind aprobarea reorganizdrii
serviciilor sociale acordate in cadrul Complexului Social de Servicii Oddi - Centrul de
Urgentd pentru Persoane fard Addpost din cadrul Directiei Generale de Asisientd
Sociald §i Protectia Copilului Sector. 1, precum §i pentru acovdare
urgenfd;







Ordonante
si Ordonante de urgenti ale Guvernului :
- Ordonanta nr. 68/2003 privind serviciile sociale cu modificarile yi completdrile
ulterioare;
- QUG nr. 70 din 31 august 2011 privind masurile de proteciie sociald in perioada
sezonului rece;
- QUG nr. 124 din 27 decembrie 2011 pentru modificarea si complelareq unor acte
normative care reglementeaza acordurea de beneficii de asistenta sociala.

Actele normative se completeazé cu acte normative si administrative emise la nivelul sectorului 1 in
domeniul asistentei sociale sau domenii conexe.
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