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STRATEGIA JUDETEANA DE DEZVOLTARE A
SERVICIILOR SOCIALE
2014 -2020

BUZAU

Asumandu-si responsabilitatea de dezvoltare, organizare si furnizare de servicii
sociale la nivelul judetului, conform Legii nr.292 /2011 a asistentei sociale (art.39 si
art.112), Directia generald de asistentd socialdsi protectia copilului Buzdau, a elaborat o
diagnoza a problemelor sociale existente la nivelul judetului in perioada 2008 — 2013 si a
stabilit directiile strategice de actiune pana in 2020, care vin in intampinarea nevoilor
sociale ale tuturor categoriilor de beneficiari (copii, adulti, varstnici aflati in situatie de
vulnerabilitate) prin masuri de asistenta sociala menite sa conduca la imbunatatirea
conditiilor de viata si la reducerea riscului de marginalizare si excluziune sociala a
acestora.

Analiza situatiei denota unele carente in domeniul asigurarii unui suport eficient
familiilor vulnerabile pentru a preveni neglijarea, violenta, exploatarea si separarea
copiilor, precum si in domeniul recuperarii, reabilitarii §i integrarii in comunitate a
persoanelor cu handicap sau al acordarii de ingrijiri in familie / comunitate persoanelor
varstnice.

Dezvoltarea insuficienta sau lipsa serviciilor sociale specializate pentru asistenta
copiilor, persoanelor cu handicap, varstnicilor si familiilor este completata de capacitatea
redusa, cantitativ si calitativ, a resurselor umane implicate in domeniul protectiei sociale si
de resursele financiare insuficient alocate.

De aceea imperativul strategiei il constituie asigurarea accesului la o gama extinsa
de servicii sociale, adaptate nevoilor individuale si de grup identificate in fiecare comunitate
si eficientizarea chetuielilor publice din domeniu.
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I. INTRODUCERE

I.1. Contextul strategic

Oferta unor servicii de asistentd adecvate, care sd raspundd atat calitativ cat si
cantitativ unor nevoi sociale crescande si din ce in ce mai complexe ale populatiei reprezinta
0 provocare pentru orice institutie sau retele de institutii.

Elaborarea unei strategii de dezvoltare a serviciilor sociale la nivelul judetului Buzau
este astfel menita sa contribuie la dezvoltarea unor politici de incluziune sociala care sa
tinteasca grupele sociale cele mai vulnerabile din judet, implicit sa consolideze, initieze si sa
dezvolte servicii bazate pe o identificare realistd a nevoilor si care sd se adreseze grupurilor
de populatie cu vulnerabilitatea cea mai ridicata la excluziunea sociala.

Prezenta Strategie judeteana de dezvoltare a serviciilor sociale 2014-2020 este
formulata in acord cu directiile de actiune nationale, europene si internationale, astfel :

v Programul de Guvernare 2013-2016
v Proiectul ”Strategiei nationale pentru protectia si promovarea drepturilor
copilului”
v Proiectul ”Strategiei nationale privind incluziunea sociali a persoanelor cu
dizabilitati”
Strategia Europa 2020
Strategia europeana 2010-2020 pentru persoanele cu handicap
Strategia Consiliului Europei pentru promovarea drepturilor copilului 2010-
2015
Conventia ONU cu privire la drepturile copilului
Conventia ONU privind drepturile persoanelor cu dizabilitati

AN

AN

Cadrul legal care reglementeaza domeniul

Constitutia Romaniei

Lege nr. 215/2001- Legea administratiei publice locale, cu modificarile si completarile
ulterioare

Lege nr. 466 /2004 privind statutul asistentului social din Roméania

Lege nr. 213/2004 privind exercitarea profesiei de psiholog cu drept de libera practica

Lege nr. 477/2004 privind Codul de conduitd a personalului contractual din autoritatile si
institutiile publice.

Lege nr. 53/2003 Codul Muncii cu modificarile si completarile ulterioare

Codul Civil

Lege nr. 292/2011 a asistentei sociale, cu modificarile si completarile ulterioare

Lege nr. 18/1990 pentru ratificarea Conventiei ONU privind drepturile copilului

Lege nr. 272 /2004 privind protectia si promovarea drepturilor copilului, republicata

Lege nr. 273/2004 privind regimul juridic al adoptiei, republicata

Lege nr. 17/2000 privind asistenta sociala a persoanelor varstnice

Lege nr. 448/2006 privind protectia si promovarea drepturilor persoanelor cu handicap, cu
modificarile si completarile ulterioare

Lege nr.217/2003 privind prevenirea si combaterea violentei in familii cu modificarile si
completarile ulterioare;



Lege nr.197/2012 privind asigurarea calitatii in domeniul serviciilor sociale, cu modificarile
si completarile ulterioare

Ordonanta Guvernului nr. 68/2003 privind serviciile sociale, cu modificarile si
completarile ulterioare

0.U.G nr. 11/2014 privind adoptarea unor masuri de reorganizare la nivelul administratiei
publice centrale si pentru modificarea si completarea unor acte normative (infiintarea
ANPDCA)

H.G. nr. 1434/2004 privind atributiile si Regulamentul-cadru de organizare si functionare
ale Directiei generale de asistentd sociald si protectia copilului, cu modificarile si
completarile ulterioare

H.G. nr. 350/2012 pentru aprobarea Normelor metodologice de aplicare a Legii nr.273/2004
privind regimul juridic al adoptiei si a Regulamentului de organizare si functionare a
Consiliului de coordonare de pe langd Oficiul Roman pentru Adoptii

H.G. nr. 1437/2004 privind organizarea si metodologia de functionare a comisiei pentru
protectia copilului

H.G. nr. 268/2007 pentru aprobarea Normelor metodologice de aplicare a prevederilor Legii
nr. 448/2006

Hotarare nr. 23/2010 privind aprobarea standardelor de cost pentru serviciile sociale

I. 2. Metodologia de realizare

Procesul de elaborare al prezentei strategii a fost realizat in doua etape :

- Analiza evolutiei principalilor indicatori relevanti pentru domeniul asistentei sociale,
pe fiecare segment major de activitate: protectia copilului, protectia persoanelor cu
dizabilitati si protectia persoanelor varstnice;

- Consultarea serviciilor specializate ale DGASPC Buzau, autoritdtilor publice locale, a
organizatiilor nonguvernamentale active in domeniul asistentei sociale in plan
judetean si a altor institutii judetene implicate in acest domeniu.

Astfel, in cadrul unor grupuri de lucru de la nivelul DGASPC Buzau precum si in cadrul
intalnirilor Comisiei judetene de incluziune sociala, au fost analizate informatiile de natura
statistica relevante pentru domeniul asistentei judetene, din perioada 2010-2013.

In cursul anului 2014 au fost transmise catre organizatiile nonguvernamentale din judet si
catre autoritatile publice locale, solicitari de comunicare a oricaror strategii sau planuri de
actiune realizate si aprobate la nivel local, care vizau dezvoltarea serviciilor sociale si
stabilirea prioritdtilor de actiune in acest domeniu pentru perioada 2014-2020.

De asemenea, serviciile specializate ale DGASPC Buzdu au formulat si au transmis
propriile propuneri privind stabilirea obiectivelor generale cuprinse in strategie, precum si, in
mod deosebit, propuneri privind obiectivele operationale ale acesteia.

I. 3. Misiunea strategiei

Premisa de la care porneste elaborarea acestei strategii este ca oferta actuala de
servicii sociale furnizate la nivel judetean trebuie sa fie diversificatd, din cauza
dimensiunilor crescinde ale segmentului social indreptditit sd fie asistat si banii alocati cu
aceasta destinatie sa fie cheltuiti pe principiul eficientei si eficacitatii .

Privit din acesta perspectivd, misiunea prezentei strategii este acea de a stabili
premisele crearii unui sistem eficient de servicii sociale pe raza judetului, sistem capabil
sa asigure incluziunea sociala a tuturor categoriilor de persoane vulnerabile si sa
contribuie astfel la cresterea calitatii vietii acestor persoane.



In mod prioritar, prin implementarea acestei strategii se urmareste sa se ajunga etapizat la
dezvoltare institutionald pentru realizarea la nivelul judetului a unui sistem functional si
integrat interdisciplinar de servicii de incluziune sociala. Acest fapt presupune in paralel
dezvoltarea unei capacitati institutionale acolo unde acestea nu sunt dar si cresterea
constientizarii locale a importantei pilonului de incluziune sociala pentru grupurile
vulnerabile in ecuatia dezvoltarii durabile a comunitatilor.

1.4. Scopul strategiei

Scopul prezentei Strategii este de a asigura un sistem judetean de asistenta
sociala descentralizat, diversificat, eficient, care sa poata asigura construire unor relatii
sociale bazate pe participare si interventie comunitara.

Problemele sau dificultatile cu care diferite grupuri considerate vulnerabile se
confruntd nu sunt doar ale lor, sunt ale comunitatilor. In acest context, este necesard o
interventie convergentd, care sa asigure motivarea persoanelor de a participa activ la
construirea unor noi relatii sociale dar si shimbarea contextului si a conditiondrilor
exterioare.

Accesibilitatea, adaptabilitatea si echitabilitatea serviciilor prin deschiderea lor cétre
grupurile cele mai vulnerabile din comunitate si intr- o permanenta concordanta cu nevoile
acesteia, este parte a scopului pe care si-l1 propune aceasta strategie. Serviciile trebuie sa fie
accesibile si adaptabile, rdspunzand distinct atat dificultatilor din zonele rurale cat si din cele
urbane.

Strategia doreste sa depaseasca lipsa actuald de echitabilitate in furnizarea serviciilor,
manifestatd prin faptul ca existenta si calitatea unui serviciu depinde de locul unde
beneficiarul isi are domiciliul, de existenta si fondurile ONG- urilor locale si de posibilitatea
cetatenilor de a accesa aceste servicii.

L.S. Principiile si valorile care au stat 1a baza elaborarii strategiei

Abordarea 1n sensul cel mai apropiat incluziunii sociale nu doar a serviciilor sociale, a
fost ghidata de modul de lucru care acest fapt sa asigure respectarea urmatoarelor principii:

o  Un mod de lucru participativ, lucrul in parteneriat cu toti actorii comunitari in
cadrul unei consultdri a institutiilor/societdtii civile, ONG, asociatii s1 fundatii,
obtinandu-se astfel, participarea activa din partea tuturor celor implicati in serviciile
sociale dar §i din sfera mai largd a incluziunii sociale. In contextul in care
consecintele crizei economice isi fac din ce In ce mai simtitd prezenta, a lucra In
parteneriat este o dimensiune fundamentala pentru a pune in practici modelul
incluziunii sociale active.

o  La baza elaborarii strategiei st o0 buna cunoastere a starii de fapt a situatiei atat a
serviciilor existente, a nevoilor grupurilor cele mai vulnerabile, cit si a
potentialului financiar real al judetului, respectiv al localitatilor.

o  Sustenabilitatea strategiei va fi datd de modul in care acest proces va fi pus in
practica de o maniera transparentd si care sa aiba rezultate analizate permanent ;
important este de mentionat cd procesul de implementare a strategiei este un proces
dinamic ce necesitd consultdri $i ajustari permanente pentru a-gi atinge scopul
propus.

o  Abordarea de o maniera integrata a serviciilor sociale cu alte servicii prin care sa
se poata ajunge la conceptul european de incluziune sociala ce va cuprinde alaturi de
serviciile sociale si servicii de sandtate/ingrijire pe termen lung, educatie, angajare
pe piata muncii, locuire. Aceastd abordare integrativa inclusiva se va realiza pentru
toate grupurile vulnerabile identificate ca prioritare.
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o  Monitorizarea progresului si evaluarea impactului in urma implementarii
strategiei; unul din elementele importante il va reprezenta modul in care strategia va
fi implementatd si mai ales modul in care va fi ajustatd/corectatd anual in functie de
noile evolutii economice si sociale.

o  Coerenta cu politicile europene, nationale, regionale si judetene pentru fiecare
dintre sectoarele de activitate; pornind de la dezvoltarea liniard a unor servicii
sociale bazate pe o nevoie identificatd a grupului vulnerabil, la o abordare mai
complexa prin prisma incluziunii sociale ce presupune in abordare nu doar
dezvoltarea unor servicii sociale dar si a serviciilor conexe acestuia in special legate
de angajarea pe piata muncii, educatie, ingrijire pe termen lung, locuire.

o  Parteneriatul : Unul din principiile de baza este ca asistenta sociala are la baza
relatii de parteneriate atdt ca principiu al intregii activitati, cat si ca mijloc de
realizare a strategiei prin conventii de parteneriat intre principalii factori implicati.
Parteneriatul presupune cooperarea intre structurile publice cat si intre acestea si
organizatiile societatii civile. Prin parteneriat se urmareste activarea participarii a cat
mai multe institutii, autoritati, asociatii si fundatii, culte, agenti economici si cetdteni
in vederea realizarii obiectivelor propuse in strategie.

o  Principiul Solidaritatii Sociale: Comunitatea participd la sprijinirea persoanelor
care nu isi pot asigura nevoile sociale, pentru mentinerea si intdrirea coeziunii
sociale.

o  Principiul Universalititii: Fiecare persoand are dreptul la asistentd sociald, in
conditiile prevazute de lege. Prin acest drept recunoastem principiul accesului egal
la servicii pentru cetdtenii din orice parte a arealului.

o  Principiul Subsidiaritatii: Statul intervine atunci cand resursele personale si
comunitare nu au satisfacut sau au satisfacut insuficient nevoile sociale ale
persoanelor.

o  Principiul Planificarii: Cheia pentru asigurarea unor servicii de calitate care sa
satisfacd nevoile celor mai sdraci dintre cetdteni este planificarea si furnizarea
acestor servicii pe baza unei bune informari in legatura cu nevoia sociald pe care
serviciile Incearcd sa o acopere si cu impactul serviciilor asupra nevoii respective si
asupra vietii cetatenilor. Aceastd strategie incearcd asadar sd ofere mijloace
imbunatatite de planificare, furnizare si monitorizare a serviciilor existente si a celor
noi ce urmeaza a fi furnizate.

Valorile care stau la baza acordarii serviciilor sociale

B Egalitatea de sanse
Toate persoanele beneficiaza de oportunitdti egale cu privire la accesul la serviciile sociale si
de tratament egal prin eliminarea oricaror forme de discriminare.

B Libertatea de alegere
Fiecarei persoane i este respectata alegerea facuta privind serviciul social ce raspunde nevoii
sale sociale. In situatia in care unele persoane se expun riscului, serviciile sociale vor
promova interesele acestor persoane $i vor avea o preocupare continud pentru bundstarea
acestora.

B Independenta si individualitatea fiecarei persoane
Fiecare persoana are dreptul sa fie parte integrantd a comunitdtii, pastrandu- si in acelasi
timp independenta si individualitatea. Daca unele persoane se afla intr- o situatie de nevoie
care le creeazd dependenta fatd de serviciile socio- medicale, ele au dreptul la servicii care sa
ofere sprijinul necesar acolo unde este posibil pentru ca acele persoane sa continue sa
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locuiascd 1n propria locuinta si in propria lor comunitate. Acest principiu urmareste sa evite
marginalizarea actuald a beneficiarilor de servicii sociale pe baza principiului cd toti
cetatenii, indiferent dacd necesitd servicii de asistentd sociald sau nu, sunt fiinte umane
normale cu nevoi $i aspiratii umane normale.

B Servicii de calitate, accesibile, flexibile, adaptate nevoilor sociale
Serviciile sociale trebuie sa fie eficace, raspunzand nevoilor sociale in schimbare ale fiecarei
persoane si oricare potential beneficiar sd poatd accede in mod facil la aceste servicii.

B Transparenta si participarea in acordarea serviciilor sociale
Fiecare persoana are acces la informatiile privind drepturile fundamentale, masurile legale de
asistentd sociald, precum si posibilitatea de contestare a deciziei de acordare a unor servicii
sociale. Membrii comunitdtii trebuie incurajati §i sprijiniti pentru a fi parte integrantda in
planificarea si furnizarea serviciilor in comunitate.

B Confidentialitatea
Furnizorii serviciilor sociale trebuie sa ia toate masurile posibile si rezonabile, astfel Incat
informatiile care privesc beneficiarul sd nu fie divulgate sau facute publice fara
acordul persoanei in cauza.

B Demnitatea umana
Fiecdrei persoane 1i este garantata dezvoltarea libera si deplind a personalitatii. Toti oamenii
sunt tratati cu demnitate cu privire la modul lor de viatd, cultura, credintele si
valorile personale.

II. ANALIZA CONTEXTULUI LOCAL

Situat in partea de S-E a Romaniei, judetul Buziu are o suprafati de 6102,6 Km?,
ceea ce reprezinta 2,6 % din suprafata totald a tarii.

Judetul Buzdu ocupd cea mai mare parte a Bazinului Hidrografic al raului cu acelasi
nume. Ocupand o zona aflatd la granita dintre cele trei provincii istorice romanesti:
Muntenia, Moldova si Transilvania, judetul Buzdu face legatura intre Arcul Carpatilor si
Campia Dunarii, concentrand intre limitele sale, in mod armonios, toate formele de relief:
munti - in partea de N, cadmpie - la S, intre acestea situdndu-se zona colinarad subcarpatica.

Judetul Buzau se incadreaza in zona de climat temperat-continentala.

Din punct de vedere al organizérii administrative, judetul Buzau are 87 de localitati,
din care: doud municipii (Buzau si Rm. Sarat), trei oragse (Nehoiu, Pogoanele si Patarlagele)
si 82 comune.

Impreuni cu judetele Briila, Constanta, Galati, Tulcea si Vrancea, judetul Buziu face
parte din Regiunea de dezvoltare S-E cu sediul la Braila.

Indicatori demografici

Populatia reprezintd un factor determinant al dezvoltdrii comunitare, influentdnd
evolutia acesteia printr-o serie de elemente: structura pe grupe de varsta a populatiei, numarul
populatiei active, repartizarea medii de rezidenta, etc.

Consideram ca o analiza detaliatda a profilului demografic trebui inclusa in orice
strategie de dezvoltare sociala, astfel incat comunitatile sd poata sd elaboreze programe si
obiective cu privire la serviciile ce sunt necesare populatiei. Nevoile populatiei de asigurare a
sandtatii, educatiei, muncii, accesului la informatie sunt elemente care trebuie sd ghideze
comunitatea In dezvoltarea sociald durabila.



1. Profilul demografic al judetului
Populatia stabild a judetului Buzdu a evoluat in timp, sub incidenta transformarilor
economico-sociale, dupd cum urmeaza:

1930 377.463 persoane
1956 465.829 persoane
1977 508.387 persoane
1992 516.307 persoane
2000 504.540 persoane
2013 472.316 persoane

Scaderea populatiei judetului Buzdu se incadreaza in tendinta nationald a ultimelor
decenii. Dupa cel de-al doilea razboi mondial, populatia Romaniei a inregistrat un proces de
crestere continud pand in 1990 (cu ritmuri medii care prezentau o tendintd de scadere) iar
dupd 1990 a inregistrat un ritm negativ, din cauza sporului natural negativ si al migratiei
externe.

Conform informatiilor furnizate de Directia Judeteand de Statisticd Buzau, la data de
01.01.2013, populatia totala a judetului era de 472.316 persoane, repartizata astfel:

Mediu de rezidenta Repartizare pe sexe
Urban Rural Masculin Feminin
193423 1 278893 230072 242244

Deasemenea, repartizarea intre medii de rezidenta urban (40,95 % din totalul
populatiei judetului) si rural (59,05 % din totalul populatiei judetului) urmeaza valorile
evidentiate la nivel national.

Cel mai mare numar de locuitori se regasesc in municipiul Buzau - 128.730 persoane
ceea ce reprezintd 27,25 % din totalul populatiei judetului, urmat de municipiul Rm. Sarat cu
38.583 persoane, 8,16% din totalul populatiei judetului.

In mediul rural, localitatile cu numarul cel mai mare de locuitori sunt : Vadu-Pasii cu
9903 locuitori (2,09% din totalul populatiei judetului), Vernesti, cu 9212 persoane (1,95%
din totalul populatiei).

La polul opus, localitdtile cu cel mai mic numdr de locuitori sunt : Pardosi, cu 482
locuitori (0,10% din totalul populatiei judetului) si Chiliile cu 600 persoane (0,12 %din
totalul populatiei judetului).

2. Structura populatiei pe grupe de varsti
Din perspectiva dezvoltdrii comunitare, structura populatiei pe grupe de varsta este
esentiala. Sub efectele unor fenomene precum migratia populatiei in varsta de munca si
scaderea natalitdtii, datele pentru luna ianuarie 2012 aratd astfel :

Grupa de Total populatie : 475.983, Masculin Feminin
varsta din care :

0-19 ani 95.449 persoane (20,5%) 48.962 46.487
20-59 ani 294. 268 persoane (61,82 %) 148.385 145.883
65 ani si peste 86. 266 persoane (18,12) 34.683 51.583

Evolutia pe acest segment de analiza in perioada 1990-2013 arata ca se inregisteaza o
scadere semnificativd a populatiei tinere (corelat cu scaderea natalitdtii, introducerea
9



planningului familial, etc.) si o crestere a populatiei in varstd de peste 60 de ani (corelat cu
cresterea sperantei de viata, scaderea ratei mortalitatii, etc.).

Populatia judetului Buzau pe grupe de varsta

350000
304726 304232
287058
300000
250000 M grupa de varsta 0-14 ani
200000
B grupa de varsta 15-59 ani
grupa de varsta 60 ani si
74445
100000 67655 peste
50000
0
1990 2006 2013

3. Analiza altor indicatori relevanti (datele referitoare la indicatorii de dezvoltare
durabila teritoriala In Roméania —IDDT- sunt preluate de pe Site-ul Institutului National de
Statisticd — insse.ro)

Rata mortalitatii
In cazul judetului Buzdu, rata mortalitatii a inregistrat o scadere apreciabild in
perioada 2005-2009, in anul 2010 s-a inregistrat o usoara crestere.

Evolutia ratei mortalitatii

an 2005 an 2006 an 2007 an 2008 an 2009 an 2010

Apreciem ca principalii factori care influenteaza evolutia acestui indicator sunt atat
din sfera medicala: Inrautatirea stdrii de sanatate a populatiei, cresterea semnificativa a
ponderii bolilor de mare risc in rdndul populatiei, nivel redus de informare al populatiei
privind serviciile medicale de preventie, cat si din cea sociald : conditii improprii de locuit,
nivel scazut al veniturilor familiilor, etc.

Rata mortalititii infantile
Decesul copiilor, in special al celor de virsta mica, este influentat de o multitudine de
factori: stare de sandtate precara a mamelor, lipsa investigatiilor medicale minime specifice,
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nivel scazut de educatie a mamelor care privind asigurarea nevoilor de ingrijire si crestere a
copiilor de varsta mica, etc.

In judetul Buzau s-a Inregistrat o scddere semnificativa a acestui indicator, de la 18,8
decese la 0 mie de nascuti vii in anul 2005 la 11,6 decese la 0 mie de ndscuti vii in anul 2010;
evolutia indicatorului urmeaza trendul national.

Rata natalitatii

La nivelul judetului, rata natalititii a inregistrat o permanentd scadere, de la 9.5
ndscuti vii/1000 locuitori la nivelul anului 2008, la 7,9 ndscuti vii/1000 locuitori la nivelul
anului 2012.

Sporul natural al populatiei

2005 2006 2007 2008 2009 2010

-1904 -1604 -1677 -1785 -2163 -2418

Ocuparea fortei de muncd

Modificarile de pe piata muncii (privind statutul muncii, modificéri structurale si
ocupationale), au un impact social si economic major in cadrul societatii. Ocuparea fortei de
munca este una din conditiile esentiale de asigurare a unui echilibru macroeconomic si este
influentatd de nivelul de pregétire, neconcordanta intre calificarile tinerilor si cerintele
efective ale angajatorilor, etc.

Conform datelor furnizate de catre Directia Judeteand de Statisticd Buzau, disponibile
pentru 1 ianuarie 2013, un numar de 298.600 persoane reprezentau resursa de munca a judetului,
populatia activa civild fiind de 191.400 persoane, din care: someri: 15.000 persoane si populatie
ocupatd: 176.400 persoane.

Un numar de 107.200 persoane in varstd de muncd erau implicate in pregatire
profesionala.

In ceea ce priveste evolutia somajului, se constati ca, in judetul Buziu acesta se mentine
inca la valori destul de ridicate. Majoritatea somerilor provin din mediul rural, iar din punct d
evedere al nivelului de instruire, ponderea cea mai mare o au somerii cu nivel de instruire mediu,
gimnazial si profesional.

Conform datelor Agentiei Judetene pentru Ocuparea Fortei de Muncd Buzau, evolutia in
perioada 2000-2013 este urmatoarea :

Rata somajului

Anul 2000 | 2001 | 2002 | 2003 | 2004 | 2005 | 2006 | 2007 | 2008 | 2009 | 2010 | 2011 | 2012 | 2013

medie | 134 | 11,7 | 13,6 |81 |73 |75 |75 |61 |54 |78 |97 |82 |759 |823

anuala

4. Sanatatea
Indicatorii de sandtate sunt reprezentantivi pentru evaluarea bunastarii sociale. Starea de
sdndtate a populatiei este influentata de factori precum : calitatea alimentatiei, starea de igiend a
vedere geografic cat si al costurilor, etc.
In anul 2012, in judetul Buziu functionau :
= 7 spitale din care 2 private (avand in vederea gradul mare de adresabilitate al
unei asemenea unitati sanitare, mentionam ca in anul 1990, in judetul Buzau
functionau un numar de 9 spitale cu proprietate de stat) ;
= 4 policlinici private ;
= 17 laboratoare medicale ;
= 78 cabinete medicale de familie ;
= cabinete medicale de specialitate .
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Asistenta medicala in domeniul stomatologiei era asiguratd prin intermediul a 117
cabinete stomatologice, 33 laboratoare de tehnica dentara.

Pe raza intregului judet functionau un numar de 160 de farmacii (inclusiv punctele
farmaceutice), din care 148 private si 8 depozite farmaceutice.

5,75 Numarul de paturi la 1000 locuitori
5,7 /0\5,7
5,65 \

5,55
5,5 / \04 \
5,45 / \

5,4 /5,4 \&4*

5,35
53
5,25

5,6 5,6

A
(@)}

an 2005 an 2006 an 2007 an 2008 an 2009 an 2010

Conform datelor Institutului National de Statisticd, in anul 2010 in judetul Buzau se
inregistra una din cele mai mici valori nationale privind numarul de medici la o mie de
locuitori.

Anul 2005 2006 2007 2008 2009 2010
Nr medici la | 1,11 1,11 1,11 1,13 1,19 1,19
1000

locuitori

Caracteristicile furnizarii asistentei medicale la nivelul judetului urmeaza tendinta
nationala : existd diferente majore intre mediul rural si urban, reteaua de asistentd medicala
comunitara este foarte slab dezvoltata, serviciile de natura preventiva sunt insuficiente si slab
accesate.

5. Saracie si excluziune sociali

Abordarea sardciei ca o problema comunitard se incadreaza in contextul european de
eradicare impus de societatea contemporana.

Profilul sardciei, conturat la nivel national, regional sau local, poate fi extrem de util
in ierarhizarea problemelor cu care se confruntd populatia, in vederea realizarii unor
programe adaptate de asistenta si protectie speciala.

Prezentdim o analizd relevantd, efectuatd pe date aferente tarilor din Uniunea
Europeana utilizand surse de date publice (Eurostat, Esspross).

Astfel in exemplul de mai jos vom considera anumiti indicatori care caracterizeaza
saracia (de output), inegalitatea veniturilor, PIB-ul pe cap de locuitor si ponderea economiei
subterane astfel:

e At-risk-of-poverty rate (AROP) (37 EUROPE 2020 AT RIO1) reprezinta
ponderea populatiei care are un venit disponibil mai mic decat 60 % din mediana
venitului national.
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e Atrisk of poverty of social exclusion (_ 37_EUROPE_2020_AT_ RISK) reprezintd
persoanele care se afld in risc de saracie si care sunt i deprivate material.

e Severe material deprivation rate (_ 37 EUROPE 2020 SEVERAL ) reprezinta
ponderea populatiei din total care au mai putin de patru dintre indicatorii de mai jos
realizati:

isi pot plati utilitagile curente

au o locuinta adecvata

fac fata la cheltuieli neasteptate

mananca proteine o data la doua zile macar

isi permit vacante

detin un autoturism

detin o masina de spalat

detin televizor

au telefon

A e A Al

Indicatorii de input considerati in analiza
e Produsul intern brut pe cap de locuitor (_ 0GDP_ PERHEAD_ OF POPULATI)
e Ponderea evaziunii fiscale ( 0SIZE_ OFSHADOWECONOMY)

e Income quintile ratio reprezentata de (_38 INCOME_INEQUALITIES_ )
reprezintd raportul intre volumul veniturilor detinut de 20 la sutd din persoanecle cele mai
bogate fata de 20 la suta din persoanele cele mai sarace. S80/S20.

Acest indicator care reprezintd si un indicator de output, dar si un indicator de input
referitor la politica de redistribuire a veniturilor (un grad de taxare pe avere ridicat, de
exemplu, determind reducerea acestui coeficient).

Prezentam in tabelul de mai jos indicatorii descrisi mai sus:

BE 153 39 21.0 5779 21.0
BG 223 6.5 353 6479 49.1
CZ 9.8 35 18.4 18227 153
DK 13.0 44 17.7 55636 18.9
DE 15.8 4.5 16.0 40498 19.9
EE 17.5 53 31.2 13934 23.1
IE 15.2 4.6 15.8 44506 29.4
EL 21.4 6.0 27.5 28260 31.0
ES 21.8 6.8 31.2 13934 27.0
FR 14.0 4.6 15.0 38893 19.3
HR 21.1 5.4 32.1 14183 32.7
IT 19.6 5.6 27.0 33793 28.2
CY 14.8 43 28.0 31174 24.6
LV 19.1 6.6 29.2 10869 40.4
LT 19.2 5.8 32.0 11321 33.1
LU 13.6 4.0 9.7 107643 16.8
HU 13.8 39 24.4 13061 31.0
MT 15.4 4.1 272 19340 21.4
NL 11.0 3.8 13.2 46816 15.7
AT 12.6 3.8 9.7 44691 16.9
PL 17.7 5.0 27.2 12301 272
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PT 18.0 5.7 23.0 21650 24.4
RO 222 6.2 32.6 7540 40.3
SI 13.6 35 26.2 23245 19.3
SK 13.0 3.8 18.1 16381 20.6
H 13.7 3.7 NA NA 17.9
SE 14.0 3.6 18.8 48358 16.1
UK 16.2 53 12.5 36053 22.7

Tabelul 1 Indicatori de analizd ’

Reprezentare grafica atat a variabilele de output cat si a variabilele de input

37_europe 2020_at risk of poverty rate (2011)_total 37_europe 2020_at risk of poverty or social exclusiom rate (2011
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37_europe 2020_several material deprivation rate (2011)_total OGDP perhead ofpopulation
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Gradul de saracie si de excluziune sociala din Romania a ajuns in 2012 la 42% din
populatie, in crestere fatd de anul precedent, cand acest indicator se afla la 40,3%. Acest
indicator plaseazd Romania pe primele locuri in Europa.

Dincolo de aspectele sale cantitative (diferenta dintre venituri obtinute si cele
necesare asigurate subzistentei), masurarea saraciei este o problema complexd, cu implicatii
majore in multe domenii. In cazul tarii noastre, fenomenul a avut o dinamica diferita de la an

! Sursa de date Eurostat , Esspross
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la an in perioada 1995-1998, iar dupa anul 1999 a fost in crestere. In prezent, siricia in
Romania are o dimensiune absoluta, mare parte a populatiei fiind lipsita de bunuri de natura
primara: hrand, imbracaminte, medicamente.

Consecintele mentinerii si cresterii gradului de saracie se reflectd in izolarea si
marginalizarea categoriilor de persoane de restul comunitatii, in cresterea gradului de
dependentd a acestor categorii de persoane de formele de sprijin social acordate si in
accentuarea vulnerabilitatii., care nu face altceva decat sa nasca o noud dependenta.

La nivel individual, consecintele sdraciei se fac resimtite in instabilitatea familiilor,
stare de sandtate precara, lipsa educatiei.

Mai mult de jumatate din copiii Romdniei se afld in risc de sdracie si excluziune
sociald, cel mai ridicat nivel din Uniunea Europeand. Asa cum se precizeaza in proiectul
Strategiei nationale pentru protectia si promovarea drepturilor copilului 2014-2020, cel
mai ridicat risc se Inregistreaza in grupa de varsta 12-17 ani (54,8) si 5-11 ani (52,5%).
Riscul saraciei creste considerabil in gospodariile cu multi copii sau in cele monoparentale.

Saracia afecteaza disproportionat mediul rural de cel urban (in mediul rural existand
forme traditionale de sardcie), insd, o caracteristica a ultimilor ani este formarea unor zone
urbane izolate 1n care predomina saracia extrema.

Provenind din astfel de medii, familiile care au copii nu pot asigura cresterea si
educarea corespunzitoare a acestora, cu largi si dramatice consecinte asupra viitorului
copiilor. Multi dintre copii au o stare precard de sdnatate, manifestind grave probleme
medicale de la nastere, cresc intr-un mediu In care nu le sunt asigurate nevoile de hrana,
igiend, securitate.

Astfel, conform datelor furnizate de site-ul Institutului National de Statistica, in anul
2012, rata deprivarii materiale severe pentru regiunea S-E era de 36,4 %, iar rata deprivarii
materiale severe pentru grupa de varsta 0-17 ani atingea valoarea de 37.,9.

O altd categorie de persoane supuse riscului de sardcie si excluziune sociala sunt
persoanele cu dizabilitati.

Numarul personelor incadrate in grad de handicap este In permanenta crestere, atat la
nivel local cat si national ; serviciile comunitare oferite acestor persoane sunt mult sub nevoia
reald, inregistrandu-se discrepante majore intre mediul rural si urban, din perspectiva
accesului la servicii medicale, de asistentd sociala si de recuperare specifice.

Persoanele cu dizabilitdti sunt dezavantajate si de sistemul de educatie, atat din
prisma accesului cat si a adaptarii acestuia la nevoile diferitelor tipuri de dizabilitati.
Serviciile de integrare sociala si profesionald destinate persoanelor adulte cu dizabilitdti sunt
extrem de slab dezvoltate.

In ceea ce priveste persoanele virstnice se constata ca veniturile scdzute reprezentate
de pensii, cresterea progresia a costurilor de 1intrefinere a locuintei, a alimentelor si
medicamentelor, limitarea suportului familial si scdderea numarului de ingrijitori traditionali,
determind nevoia, in continud crestere, de a solicita servicii de ingrijire, din ce in ce mai
costisitoare, mai ales daca este vorba de asistenta acordata in regim institutionalizat.

Existenta saraciei afecteaza veniturile totale ale unei familii, structura si stilul de
viata al acesteia, determinand sistarea ajutorului traditional acordat varstnicului.
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Comunitatile au nevoie de prognoze mai bune cu privire la tendintele demografice si

consumul de resurse.

Astfel, in acest moment, principalele tendinte de evolutie la nivel national sunt:
cresterea gradul de urbanizare ;
continuarea procesul de Tmbatranire a populatiei, mai ales la sate, valorile fatd de mediul

urban fiind uneori duble ;
continuarea procesul de erodare a veniturilor si degradarea acumularilor populatiei;
calitatea conditiilor de locuit, accesibilitatea serviciilor medicale, 1si vor pune din ce in ce

mai accentuat amprenta asupra stdrii de sandtate a populatiei, si asupra duratei mediei

de viata.

Principalele servicii sociale furnizate in judetul Buzau
Serviciile furnizate de catre DGASPC Buzdu

Nr. . s .. .
Crt Denumirea serviciului social Servicii oferite
Servicii destinate copilului
.. Dezvolta la nivelul judetului Buziu o retea de asistenti maternali profesionisti la
Serviciul . . o o S DS
ineriiii de ti Retea de asistenti | care pot fi plasati/incredintati copiii aflati in dificultate sociala si/sau cu
1 fa ri ilJial en trr; maternali handicap care au nevoie de protectie intr-un mediu familial; asigura mentinerea
co ?1 profesionisti legaturii copilului cu familia naturald, pregétind prin consiliere si suport
P reintegrarea acestuia in familia sa ori intr-o familie adoptiva.
Identifica, monitorizeaza si sprijina familii care primesc in plasament copii, cu
2 Serviciul plasamente familiale precadere printre rudele pana la gradul al IV-lea, in scopul unei dezvoltari
armonioase a copilului.
Serviciul pentru . s .. . .
) ben Intervine in cazul sesizarilor facute la Linia telefonica gratuita — 0800800203,
Interventie in . < < . A e e .
3 domeniul Compartimentul care poate fi apelatd de cdtre orice persoana abuzata in familie si in afara ei,
asistentei Telefonul copilului | rudele acesteia, vecinii sau orice persoana care considera ca un copil s-ar afla in
. situatie de risc.
sociale, evaluare

16




si consiliere

Compartimentul
pentru situatii de
violenta asupra
copilului, violenta
in familie si pentru
copilul aflat in
situatii de
trafic,migratie si
repatriere

Ofera servicii specializate in situatiile persoanelor expuse sau victime ale
abuzului / neglijarii / exploatarii, victime ale violentei in familie, trafic si
migratie, pentru a asigura refacerea, mentinerea i dezvoltarea capacitatilor
persoanei si ale familiei sale, pentru depasirea situatiilor care ar determina
separarea acestora;

Compartimentul
pentru copilul care
a savirsit o fapta
penala si nu
raspunde penal

Ofera servicii integrate de asistentd sociala (evaluare, consiliere, monitorizare,
plasament) pentru copiii care au savarsit o fapta penala dar nu raspund penal si
analizeaza sesizarile primite.

Serviciul pentru ingrijiri de tip

Identifica si evalueaza cazurile aparute prin solicitare directa, referite din partea
altui serviciu sau institutie, prin semnalare/sesizare scrisd sau telefonicd;

4 . . . inainteaza catre CPC/instanta propunerea privind instituirea unei masuri de
rezidential pentru copil . . oo < . RS N . . o
protectie speciald; monitorizeaza evolutia copilului; pregateste copilul si familia
pentru reintegrare.
.. < Identifica, evalueaza si monitorizeaza copiii cu dizabilitati; asigura evaluarea
Serviciul de evaluare complexa a o N N . .
5 copilului complexd si propune incadrarea intr-un grad de handicap precum si orientarea
p scolara / orientare profesionala.
Realizeaza evidenta copiilor care pot fi adoptati si a familiilor sau persoanelor
potential adoptatoare, evaludnd conditiile materiale si garantiile morale pe care
6 Serviciul de adoptii acestea le prezinta; consiliaza si sprijina familiile sau persoanele adoptatoare pe
si postadoptii tot parcursul procesului de adoptie, supravegheaza familia sau persoana pe
perioada incredintarii copilului in vederea adoptiei; realizeazd urmarirea post-
adoptie a copiilor pe o perioada de cel putin 2 ani de la Incuviintarea adoptiei.
Asigurd servicii specializate in vederea evaludrii globale a competentelor,
- . . aptitudinilor precum si carentelor in dezvoltarea deprinderilor de viata
Serviciul de integrare socio- . < L o L.
7 . . . independentd pentru copii si tineri aflati in sistemul de protectie, In scopul
profesionala si vocationala . .. . . . N .
integrarii socio-profesionale; consiliaza, acompaniaza si face demersuri pentru
integrarea socio-profesionald a tinerilor care parasesc sistemul de protectie.
Modulul Fratii
Modulul
Adolescentiii
Modulul Temerarii
Serviciul Modulul Casa Asigura un climat de tip familial benefic pentru dezvoltarea armonioasa a
module Sperantei personalitatii copiilor si tinerilor, prin accesul acestora pe o perioada
8 rezidentiale de determinata la gazduire, protectie, crestere, ingrijire, educatie nonformala si
; . Modulul Colf Alb | . ° . b . . .7
tip familial informala, sprijin emotional, consiliere, dezvoltarea deprinderilor de viatd
Buzau Modulul Liceenii | independentd, in vederea re/integrarii familiale i socioprofesionale.
Modulul Razd
De Soare
Modulul Violeta
erviciul pentru | Centrul rezidential L . L TR, N .
S v p " ., | Asigura protectia, gazduirea, ingrijirea medicala individualizata si personalizata,
copilul cu Floarea Soarelui . o S PR PN
9 dizabilitati - - recuperarea si reabilitarea copilului de varsta micd cu dizabilitdti si/sau
B Centrul rezidential probleme grave de sanatate.
uzau Floare de Colt”
.. Serviciul L . o . C o -
Serviciul rezidential pentru Asigurd protectia, cresterea si ingrijirea copiilor aflati in dificultate sociala,
10 comunitar nr.2 copilul aﬂr;t in separati temporar de parinti, ca urmare a stabilirii in conditiile legii, a unei
B . . masuri T i iala.
uzau dificultate sociala asuri de protectie speciald
Serviciul Centrul de primire | Asigurd in regim rezidential protectia si asistenta de urgenta a copiilor aflati in
11 comunitar nr. 3 in regim de pericol ca urmare a abuzului, neglijarii si exploatdrii, precum si reabilitarea
Buzau urgenta si evaluare | psihologica in vederea re/integrarii familiale si sociale.
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Centrul maternal

Ofera cuplului mama-copil servicii de gazduire pe perioada limitatd (6 luni
pand la 1 an), asistentd si suport in vederea formarii, mentinerii si intaririi
legaturilor familiale. Asigura gazduirea si sprijinirea femeii gravide aflate in
situatie de risc, pentru prevenirea separarii copilului de familia sa §i asumarea
responsabilitatilor parentale.

Serviciul rezidential pentru recuperarea

Asigura copilului cu tulburari de comportament, separat temporar de parinti ca
urmare a stabilirii in conditiile legii a unei masuri de protectie speciale, servicii

12 si reabilitarea copilului cu tulburari de o . . e < s
comportament nr. 5 Beceni de. gazd‘lu.r'e, ingrijire, ec.lucatl%, Tecuperare §i .reabllltare, pregatire in vederea
reintegrarii familiale sau integrarii socio-profesionale.
Modul de recuperare Ofer.é .zltsiste-nté si spriji.n peritru readapt.a.rea copilului cu probleme p.sih.osoci.a!e,
asistenta si violenta | SCTVicil de mform'arf: si dupua“caz, c_onmhere ps1h(_)l_0g1ca pen.tlzu.f:opll si fan_nlle?2
in familic in _scopu_l_preven_llru separdrii copllu_lul de familia sa, evitdrii marginalizarii
sociale si integrarii acestuia in comunitate.
Asigura prevenirea separarii copilului de familia sa, prin oferirea pe timpul zilei
Centrul de 7 a unor .s.ervicii de in.griji.re, educatie, recreere/ so.(.:ializare, de.zvoltarea
- e < autonomiei personale si orientare scolara pentru copii, precum si a unor
Serv1.c11 » Piticii™ Rm. Sarat activitati de sprijin si consiliere pentru parin{i sau alte persoane care au in
13 comunitare ingrijire copii.
Raér:rl :;[:u_ Centrul rezidential
MAGNOLIA
Centru/i;ﬁ{ientlal Asigura _uwn“climag de tip fgmi!ial bengﬁc pentru dezvoltarea armoniogsé a
Contrul rezidential personghta}n coE)nloy si tmen}or, prin acAcesg_l_ acestora pe o penouade.l
CAMPIONII fietermmflta la“gazdulre,. protectie, .c_restere, ingrijire, educgpe npnformalq si
Contrul rezidential }nformala, sprijin emopongl, cong}llere? .dezv.oltar.ea depr}ndenlor de viatd
ilznVIN GATORII independenta, in vederea re/integrarii familiale si socioprofesionale.
Centrul rezidential
ORHIDEEA
Centrul rezidential Asigura protectie si ingrijire copilului cu handicap sever aflat in dificultate
Serviciul pt pentru copilul cu sociala si medicala, separat temporar de familie, precum si servicii de recuperare
copilul cu handicap sever psihomedicala a acestuia, de educatie si socializare.
14 handicap Ofera copiilor cu handicap sever cu domiciliul pe raza mun. Buzdu, pe timpul
sever nr.8 Centrul de zi pentru | zilei, servicii specializate de ingrijire, educatie, re/abilitare, socializare,
Buzau copii cu TSA consiliere i sprijin, in scopul diminudrii riscului de izolare in familie si/sau
separare a copilului cu handicap sever de familia sa.
Asigura protectia in regim rezidential a copilului cu handicap mintal i asociat si
15 Serviciul rezidential pentru copilul cu | ingrijirea individualizatd a acestuia, pe perioada scolarizarii, in scopul facilitarii
handicap nr.9 Buzau accesului la educatia necesard integrarii socio-profesionale si comunitare a
acestuia.
Asigurd copilului cu deficiente de auz, protectie rezidentiald pe perioada
16 Serviciul rezidential pentru copilul cu | scolarizarii, pana la momentul reintegrarii lui in familie, precum si servicii
deficiente de auz nr. 10 Buzau specializate de ingrijire, recuperare si socializare, in scopul facilitdrii accesului
la educatie speciala.
Asigura copilului cu deficiente de vedere, protectie rezidentiald pe perioada
17 Serviciul rezidential pentru copilul cu | scolarizarii, pana la momentul reintegrarii lui in familie, precum si servicii
deficiente de vedere nr. 11 Buzau specializate de ingrijire, recuperare si socializare, in scopul facilitérii accesului
la educatie speciala.
Asigurd copilului cu handicap mintal si asociat, protectie rezidentiald pe
Serviciul rezidential peric.>a.(.ia sco.lar.izérii, pélAne'\ la momentul reint‘egrérhii .lui in Afamilie, precum 51
Serviciul servicii §pe01allzat§ de ingrijire, recuperare si socializare, in scopul facilitarii
pentru copilul accesului la educatie speciala.
18 cu handicap

nr. 14 Rm.-
Sarat

Centrul de recuperare
pentru copilul cu
dizabilitati

Asigura copilului cu handicap mintal si asociat, cu domiciliul pe raza Mun.
Rm.-Sarat si a localitatilor limitrofe, servicii de ingrijire, recuperare, educatie si
socializare, in scopul sustinerii frecventei scolare la cursurile speciale si
diminuarii riscului separarii acestuia de familie.
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.. . . Ofera copiilor cu handicap avand domiciliul pe raza mun. Buzau, pe timpul
Serviciul Centrul de zi pentru copilul iy pior wndicap s pe - » be ump
e - ., | zilei, servicii specializate de ingrijire, educatie, re/abilitare, socializare,
19 cu dizabilitati ,,Dumbrava Minunata - . PN Lo ; . N VS
Buziu consiliere si sprijin, in scopul diminudrii riscului de izolare in familie si/sau
separare a copilului cu handicap sever de familia sa.
Servicii conexe
- . .. - . Stabileste si acorda drepturile si prestatiile sociale cuvenite conform legii
Serviciul evidenta si platd prestatii . S < NP
20 sociale persoanelor cu handicap; monitorizeazd permanent situatia persoanelor cu
handicap din comunitate prin colaborarea cu autoritatile locale.
Ofera consultanta si evaluare in vederea incadrarii in grad de handicap,
Serviciul de evaluare complexa a reevaluare in vederea incadrarii in grad de handicap si evaluare in vederea
persoanelor adulte cu handicap - eliberarii certificatului de orientare profesionala.
21 Compartimentul interventie, Ofera servicii de evaluare si facilitare a accesului la servicii persoanelor
evaluare,stabilire si acordare servicii | adulte/varstnice si familiilor, pentru depasirea situatiilor de criza in care se afla
sociale pentru persoane adulte temporar; inainteaza propuneri privind institutionalizarea persoanelor adulte/
varstnice.
Servicii destinate persoanelor cu dizabilititi
.. . - Ofera beneficiarilor, persoane adulte cu handicap, servicii de gazduire, ingrijire
Serviciul de recuperare si reabilitare a . . . ; .
22 . personald, recuperare si integrare/reintegrare, adaptate nevoilor specifice ale
persoanelor adulte cu handicap Rm.- L A oo N
Sirat acestora, asigurand astfel cresterea sanselor recuperdrii §i integrarii acestora in
familie ori comunitate.
.. . - Ofera beneficiarilor, persoane adulte cu handicap, servicii de gazduire, ingrijire
Serviciul de recuperare si reabilitare g . . ; .
. personald, recuperare §i integrare/reintegrare, adaptate nevoilor specifice ale
23 pentru persoane adulte cu handicap L SR o N
Stilpu acestora, asigurand astfel cresterea sanselor recuperarii si integrarii acestora in
familie ori comunitate.
Asigura tinerilor cu handicap sever din familii, activitati de recuperare,
24 Serviciul respiro de interventie in socializare si consiliere psihologica, precum si servicii de gazduire si ingrijire,
situatii de criza in limita a 12 zile pe luna, cu scopul de a sprijini familia in depasirea diferitelor
situatii de dificultate sau criza temporara ce pot impiedica Ingrijirea in familie.
Servicii destinate persoanelor adulte cu probleme medico-sociale §i persoanelor virstnice
Ofera beneficiarilor - persoane varstnice, servicii de gazduire, asistentd medicala
25 Céaminul pentru persoane varstnice si Ingrijire, asistenta paleativa, consiliere psihologicd, socializare si petrecere a
“Alecu Bagdad” Rm.-Sarat timpului liber, in vederea mentinerii pe cat posibil a capacitatilor de autonomie
ale persoanelor varstnice.
Ofera beneficiarilor - persoane varstnice, servicii de gazduire, asistentd medicala
2 Caminul pentru persoane varstnice si Ingrijire, asistenta paleativa, consiliere psihologicd, socializare si petrecere a
Smeeni timpului liber, in vederea mentinerii pe cat posibil a capacitatilor de autonomie
ale persoanelor varstnice.
Ofera servicii de ingrijire, servicii medicale si sociale persoanelor cu afectiuni
cronice din judetul Buziu care necesitd permanent sau temporar supraveghere,
27 Centrul de Asistenta Medico-Sociala asistare, ingrijire §i tratament si care, din cauza unor motive de naturd
Pogoanele economica, fizicd, psihicd sau sociald, nu au posibilitatea sa isi asigure nevoile
sociale, sa isi dezvolte propriile capacititi si competente pentru integrare
sociald; ofera servicii de insertie/reinsertie sociala.

Alte servicii sociale publice furnizate la nivelul judetului Buzau

Nr Furnizor Servicii oferite
crt
1 Consiliul local Buzdu - Directia de Asistenta Sociala a | Servicii primare de protectie si promovare a drepturilor
municipiului Buzau copilului, adultului, familiilor aflate Tn dificultate, servicii
primare de identificare si monitorizare a insotitorilor
persoanelor cu handicap
2 Consiliul local Buzau - Cantina de ajutor social Pregitirea si distribuirea mesei
3 Consiliul local Buzau - Complexul de servicii pentru | Gazduire, asistenta medicala, socializarea si petrecerea
persoanele varstnice "Al Marghiloman,, timpului liber
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4 Consiliul local Buzau — Centrul de urgentd de zi si de noapte | Gazduire pe perioada determinata a persoanelor adulte
pentru persoane adulte fard adapost fara adapost, asigurarea hranei, asistenta medicala,
consiliere sociala, psihologica, juridica, ergoterapie
5 Consiliul local mun. Rm Sarat - Serviciul public de asistenta Servicii primare de protectie si promovare a drepturilor
sociala copilului, adultului, familiilor aflate in dificultate,
servicii primare de identificare §i monitorizare
insotitorilor persoanelor cu handicap
6 Consiliul local mun. Rm Sérat - Cantina de ajutor social Pregatirea si distribuirea mesei
7 Consiliul Judetean Buzau - Centrul de integrare prin terapie | Gazduire, asistenta medicala si recuperare , socializarea
ocupationala cito - centru pentru pesoanele cu dizabilitati si 3 | si petrecerea timpului liber, consiliere psihologica
locuinte protejate
8 Consiliul local Cislau - Centrul de zi Doamna Neaga din satul | Activitati de pregatire a mesei, de efectuare a curateniei
Buda Craciunesti pentru copii cu varste intre 3-6 ani zilnice si de pregatire a materialului de lucru de catre
educator pentru ziua in curs
9 Consiliul local Nehoiu - Centrul de zi Valea Nehoiasului Consiliere si informare cu caracter primar in domeniul
protectiei copilului si familiei
10 | Consiliul local Vintila Voda - Camin pentru persoane varstnice | Géazduire, asistentd medicald, socializarea si petrecerea
timpului liber, servirea mesei

Principalii furnizori de servicii sociale privati din judetul Buziu

Nr Furnizor Servicii oferite
crt
1 Fundatia "Sf Sava de la Buzau " - Centrul de urgenta violenta in | Gazduire temporara, socializare, consiliere
familie
2 Fundatia "Sf Sava de la Buzau " - Centrul de zi pentru copii Asistenta si ingrijire, educare si socializare
3 Fundatia "Sf Sava de la Buzau " - Caminul de batrani Campeni Gazduire, asistenta, suport emotional, socializarea si
petrecerea timpului liber
4 Fundatia "Sf Sava de la Buzau " - Caminul de batrani Gazduire, asistenta, suport emotional, socializarea si
Pietroasele petrecerea timpului liber
5 Fundatia "Sf Sava de la Buzau " - Caminul de batrani Naeni Gazduire, asistenta, suport emotional, socializarea si
petrecerea timpului liber
6 Centrul de recuperare reabilitare si educatie speciala "Speranta" Educatie speciala, reabiliare, reeducare, socializare si
petrecerea timpului liber
7 Asociatia ortodoxa "Filantropia" - Centrul rezidential pentru Sf. Maria Gazduire, asistenta, suport emotional,
copii educare, socializarea si petrecerea timpului liber
8 Asociatia ortodoxa "Filantropia" - Caminul de batrani Gazduire, asistenta, suport emotional, socializarea si
petrecerea timpului liber
9 Fundatia umanitara Nord Bedfordshire Suport material pentru familiile aflate in dificultate,
sprijin material pentru tinerii studenti
10 | Asociatia de Sprijin a Copiilor cu Handicap Fizic din Romania — | Educatie speciala, socializare si petrecerea timpului
filiala Buzau liber a copiilor cu dizabilitati
11 | Centrul de pregatire pentru o viata independenta in limbaj Gazduire temporara, reorientare si integrare familiala,
mimico gestual socializarea si petrecerea timpului liber, consiliere
psihologica a persoanelor cu dizabilitati
12 | Asociatia 1 iunie 2001 Reorientare si integrare familiala, socializarea si
petrecerea timpului liber, consiliere psihologica a
persoanelor cu dizabilitati
13 | Societatea Nationala de Cruce Rosie din Romania -filiala Buzau | Servicii de ingrijire socio medilale la domiciliu
- Servicii de ingrijire a persoanelor varstnice la domiciliu
14 | Asociatia speranta caritate 2006 Servicii de ingrijire socio medilale la domiciliu a
persoanelor cu dizabilitati
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15 | Biroul Eparhial de asistenta sociala - Centru de consiliere Servicii de consiliere si asistenta sociala
16 | Asociatia de dezvoltare comunitara Nehoiu A.D.C.N. - centru Servicii de consiliere si informare
de consiliere
17 | Asociatia incredere speranta intelegere Asistenta medicala, cazare si hrana pesoanelor bolnave
de alzheimer
18 | Asociatia ,, MUTU-L" - centrul de consultanta comunitara Ajutorarea persoanelor defavorizate din punct de
asistenta si sprijin pentru copil si familie vedere social, profesional, financiar si medical prin
oferirea de sprijin moral
19 | Asociatia ,,Unison" - centrul de informare si incluziune sociala Activitati sportive, culturale, de petrecere a timpului
liber si integrare in societate

II1. DOMENIUL PROTECTIEI SI PROMOVARII DREPTURILOR
COPILULUI SI FAMILIEI

si respectarii drepturilor copilului in judetul Buzau.

III.1. Misiune : mobilizarea resurselor, responsabilizarea factorilor relevanti si
asigurarea unui parteneriat eficient la nivel judetean, in vederea promovarii, protectiei

II1.2. Grup tinta

Strategia se adreseaza tuturor copiilor din judet ale caror drepturi, asa cum sunt
ele definite de Conventia ONU trebuie respectate.

In mod prioritar, sunt vizati:

legale;

Copii victime ale violentei;

Copiii cu dizabilitati sau boli grave;
Copiii de etnie rroma;

Copiii fara acte de identitate;

Copiii care traiesc In strada;

traficului de fiinte umane);

YV VVVVVVVVYVY VY

Copiii aflati in propria familie, afectati de saracie;
Copiii care beneficiaza de o forma de protectie in conditiile reglementarilor

Copiii abandonati in maternitdti si unitati medicale;

Conpiii separati de familie, cu parinti plecati la munca in strainatate;
Copiii care au savarsit o fapta penald si nu raspund penal;

Conpiii victime ale oricaror forme de exploatare (prin munca, victime ale

Copii/tineri consumatori de substante nocive.

Strategia se adreseaza si parintilor, familiilor si comunititilor in care triiesc
copiii, Tn vederea responsabilizarii lor in cresterea, educarea si ingrijirea copiilor.

II1.3. Premise

+ Copilul are nevoie de dragoste si securitate, de noi experiente, de incurajare si
apreciere iar neimplinirea acestor nevoi isi pune amprenta pe termen lung asupra

sanatatii si dezvoltarii acestuia.

% Mediul ideal pentru dezvoltarea copilului este familia, calitatea realtiilor familiale

fiind cea mai importanta variabila pentru comportamentul sdu

% Separarea prelungitd sau permanentd a copilului de parinti, institutionalizarea lui

intr-un mediu nestimulativ vor genera incapacitatea sa de a de dezvolta normal
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psihologic si de a isi valorifica la maximum potentialul.

% Copiii cu nevoi speciale de Ingrijire si educatie trebuie sa se bucure pe deplin de
drepturile lor in ceea ce priveste viata de familie si educatia.

% Pentru a permite copilului sa traiasca si sa se dezvolte armonios alaturi de familie,
este nevoie de dezvoltarea unor noi metode de interventie, in mod prioritar asupra
familiei si comunitatii de provenienta.

% Pentru a evita separarea copilului de familie, aceasta trebuie sd fie integrata
intr-un sistem coerent de sprijin, in asa fel incat sa fie capacitatd sa asigure
cresterea si ingrijirea copilului.

« Atunci cand plasamentul unui copil in afara familiei sale este inevitabil, ingrijirea
alternativa trebuie sa se faca cu luarea in considerare a tuturor nevoilor copilului.

< Serviciile de asistentd sociala trebuie sa fie capabild sa se adapteze la nevoile
crescande si tot mai diferite din acest domeniu, s reactioneze cu profesionalism
si eficienta.

< Parteneriatul transversal este in masura sa asigure un raspuns coerent la nevoile
copilului.

I11.4. Principalii indicatori relevanti pentru domeniul protectiei copilului

Scurt istoric

In anul 1997, Consiliul Judetean Buzdu a infiintat Directia pentru Protectia
Drepturilor Copilului, serviciu public specializat de interes judetean cu personalitate juridica,
care a preluat 7 case si leagane de copii care adaposteau un numar de 1009 copii cu varste
cuprinse intre 0 si peste 18 ani, reorganizandu-le in 8 centre de plasament.

In anul 2000 a mai preluat 1234 copii din invatamantul special organizand inca 6
centre de plasament pentru copilul cu nevoi speciale, de tip nou, familial.

A fost dezvoltata o gama larga de servicii alternative : Centrul de Consiliere si Sprijin
pentru Parinti si Copii (infiintat printr-un proiect PHARE in anul 1997 si pe care Consiliul
Judetean Buzau l-a preluat in cadrul Directiei pentru Protectia Drepturilor Copilului in anul
1999), Centrul Maternal (in anul 1999); Centrul de primire in regim de urgenta si evaluare,
Centrul pentru readaptarea psihologica a copilului cu probleme psihosociale, Serviciul pentru
sprijinirea copilului in exprimarea libera a opiniei sale (in anul 2001, desfiintat in anul 2003);
reteaua de asistenti maternali profesionisti (care a inceput sa se dezvolte in anul 1999 );
servicii de tip centru de zi si centru saptamanal in cadrul centrelor de plasament (din anul
2001); apartamente de tip familial din 2001 si case de tip familial din 2005.

Dezvoltarea acestor servicii s-a realizat astfel:

- cu finantare interna: reteaua de asistenti maternali profesionisti la dezvoltarea
careia au contribuit si ONG-urile; servicii tip centru de zi si centru saptamanal in cadrul
centrelor de plasament, Centru Vocational, Telefonul copilului.

- cu cofinantare: Centrul Maternal; Centrul de Consiliere si Sprijin pentru Parinti si
Copii; Centrul de primire in regim de urgenta si evaluare, Centrul pentru readaptarea
psihologica a copilului cu probleme psihosociale, Serviciul pentru sprijinirea copilului in
exprimarea libera a opiniei sale; case de tip familial;

- cu finantare externa (granturi nerambursabil) : 3 apartamente sociale pentru
tineri de 18 ani care isi continua studiile, 5 apartamente sociale pentru copii aflati in
dificultate sociala, 5 case de tip familial pentru copii in dificultate sociala si unde acestia pot
ramane pana la reintegrarea familiala sau integrarea socio-profesionala; 2 case de tip familial
pentru copii 0-5 ani cu probleme grave de sanatate, 2 centre de zi (din care unul a fost predat
prin protocol primariei locale).
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Incepand cu anul 2010, activitatea de protectie si asistentd sociala a copilului a
capatat noi dimensiuni, fiind operationalizate frecvent concepte ca: parteneriat
interinstitutional/pluriinstitutional (ex: constituirea Echipelor de Interventie Locala EIL),
parteneriate public-private, cresterea calitatii serviciilor de asistenta si protectie sociala a
copilului (implementarea SMO, acreditarea si licentierea furnizorilor de servicii sociale);
descentralizarea serviciilor sociale catre comunitatile locale prin sprijinirea realizarii
infrastructurii necesare preluarii responsabilitatilor de prevenire a separarii copilului de
familie; centrarea serviciului pe nevoile individuale ale beneficiarilor atat prin crearea de
instrumente specializate moderne adaptate si de evaluare, cat si prin specializarea
personalului etc.

Date statistice

Intreaga activitate de protectie a copilului in perioada 2006-2013 s-a derulat cu
respectarea prioritatilor si domeniilor majore de interventie stabilite prin intermediul
Strategiilor judetene aprobate. In cadrul planurilor operationale stabilite in baza strategiilor
au fost incluse concepte moderne ale asistentei sociale a copilului .

Astfel, la 30.06.2014 erau ocrotiti in sistemul de asistenta sociala judeteand un numar
total de 1634 copii, din care:

- Numar copii aflati in centrele de zi si de recuperare: 149

- Numar copii aflati in plasament la rude sau alte familii: 443

- Numar copii aflati in plasament la asistenti maternali profesionisti: 371
- Numar copii aflati 1n serviciile de tip rezidential: 671

Protectia de tip rezidential a copilului

Analiza comparativa a datelor statistice din perioada 2005-2013 demonstreaza ca s-a
inregistrat o scadere cu aprox. 20% a numadrului de copii care beneficiazd de masurd de
protectie in regim rezidential. Scaderea cea mai semnificativd a avut loc in perioada 2006-
2011, justificata de restructurarea institutiilor rezidentiale de tip vechi si dezvoltarea
serviciilor de tip alternativ, prmovarea si sustinerea reintegrarilor familiale.

Cea mai mare scadere a fost inregistrata in cazul copiilor cu handicap beneficiari de
masura de protectie de tip rezidential, de la 525 copii la inceputul anului 2006 la 380 copii in
iunie 2014 (scadere de aprox 28%). In aceastd perioadd s-a promovat atdt mentinerea
invatimantul de masa, asigurarea de profesori de sprijin, etc) cét si reintegrarea familiald a
celor institutionalizat (prin sustinerea materiala a reintegrarii).

Reprezentativ pentru acest domeniu este derularea derularea unui parteneriat (in
perioada 2010-2012) intre Fundatia SERA ROMANIA si Complexul de Servicii pentru
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Copilul cu Handicap nr. 14 Rm. Sérat, care a vizat reintegrarea familiala a copiilor rezidenti
si reorganizarea Centrului de zi din cadrul complexului in Centrul de recuperare pentru
copilul cu dizabilitati si ulterior acontractului de asociere intre Consiliul Judetean Buzau,
Directia Generala de Asistentd Sociald si Protectia Copilului Buzau si Fundatia ,,SERA
ROMANIA” pentru reorganizarea Serviciului rezidential din cadrul Complexului de servicii
pentru copilul cu handicap nr. 14 Rm. Sarat in serviciu de tip ,,case de tip familial”, prin
construirea si amenajarea a doua case de tip familial cu o capacitate de 18 locuri fiecare (care
vor fi finaziate la sfarsitul anului 2014).

In prezent, din totatul copiilor din sistem rezidential, peste 50 % sunt copii cu
dizabilitdti, cea mai mare parte dintre ei beneficiind de masurd de protectie pentru asigurarea
accesului la educatie (copii cu deficiente mentale, vizuale si auditive). Ponderea mare a
acestor copii in sistem rezidential este justificata si de agravarea problemelor sociale ale
familiilor care le aduc in imposibilitatea asigurarii accesului copiilor la invatamant special.

Aproape toti copiii beneficiari de masura de protectie in sistem rezidential se afla in
unitatile de protectie ale DGASPC Buzau, doar 4,3% dintre acestia (29 copii/tineri) se afla in
servicii de tip rezidential ale organismelor private acrediatate.

Protectia de tip familial a copilului

La sfarsitul lunii iunie 2014, un numar total de 814 copii beneficiau de masurad de
protectie de tip familial, aprox. 55% dintre acestia aflandu-se in plasament la rude si alte
familii/persoane.

Numarul copiilor aflati in plasament la rude si alte familii/persoane a inregistrat in
timp variatii importante in valoarea sa absoluta.

O scadere importantd, de peste 20% a avut loc in intervalul 2006-2011. Activitatea
sustinutd a profesionittilor care lucreazd in acest domeniu, promovarea permanentd a
importantei mentinerii copilului in mediul sdu familial si comunitar, a determinat incepand
cu anul 2011 cresteri permanente ale numarului copiilor aflati in plasament familial astfel:

Diferente semnificative se regasesc nu doar in valoarea absolutd a acestui indicator ci
si in faptul ca numarul copiilor aflati in plasament la alte familii/persoane este in prezent de
peste 10 ori mai mare fatd de anul 2005, justificarea se regaseste in realitatea sociala a
familiilor de provenienta ale copiilor, multi dintre ei nefiind declarati de tata dar fiind in fapt
ingrijiti de bunicii naturali.

Evolutia plasamentul copiilor la asistenti maternali profesionisti a fost marcatd de o
serie de elemente precum:
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Prevederi legislative (Legea 272/2004), astfel incat, incepand cu anul 2005, copiii cu
varste 0-2 ani au fost plasati doar la asistenti maternali profesionistis

Numarul asistentilor maternali profesionisti a inregistrat scaderi permanente ceea ce a
determinat necesitatea plasarii celui de-al doilea sau chiar al treilea copil la un asistent
maternal

A crescut semnificativ numarul copiilor abandonati in maternitati si unitati de
pediatrie.

Astfel, la finele anului 2005, un numar de 423 de copii se aflau in plasament la
asistenti maternali profesionisti iar n iunie 2014 numarul de copii era de 371 (scddere de
peste 12 %, in perioada 2006-2010 ).

In perioada 2005-2014, cresterea numdrului de copii pentru care se impunea masura
plasamentului la asistent maternal profesionist, diminuarea retelei de asistentd maternala,
accentuarea dificultatilor economice si sociale cu care se confruntau familiile copiilor, a
influentat negativ posibilitatea de reintegrare a acestora in familie. Astfel, rata de reintegrare
a copiilor aflati in plasament la asistenti maternali profesionisti in familia naturala inregistra
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in anul 2005 o valoare de aprox. 6%. Prin eforturile personalului specializat de a relua si
mentine legatura acestor copii cu membrii familiei si prin sustinerea materiald a familiilor
pentru a facilita reintegrarea copiilor (asiguratd prin intermediul unor parteneriate ), in anul
2013 rata de reintegrare a copiilor aflati in plasament la asistenti maternali profesionisti n
familia naturala a fost de peste 13%.

In prezent, in plasamenet la asistenti maternali profesionistise afla un numar de 103
copii cu varsta sub 3 ani si 32 de copii incadrati in grade de handicap.

Adoptia

Promovarea adoptiei a fost una din principalele priorititi ale DGASPC Buzau.
Incepand cu anul 2012 activitatea s-a organizat si desfasurat in conformitate cu noile
prevederi legislative (intrarea 1n vigoare a Legii nr. 233/2011 pentru modificarea si
completarea Legii nr. 273/2004 privind regimul juridic al adoptiei a generat o serie de
modificari si reorganizari ale activitatii).

In acest context, a crescut semnificativ numarul de copii adoptati, de la doar 6 Tn anul
2005 1a __ in anul 2013, precum si numarul de familii adoptatoare aflate in evidentd, de la 29
in anul 2005 la 53 in anul 2013.

Pentru a reprezenta activitatae din acest segment ala sistentei scoiale, prezentam mai
jos o situatie detaliata a ultimilor doi ani:

2012 2013

Atestate de familie adoptatoare
eliberate
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35 (53 de familii adoptatoare in
evidenta)

Actiuni pentru deschiderea procedurii
de adoptie interna depuse

8 (toate fiind solutionate cu sentinta
civila investita cu formula executorie)

70 (53 solutionate cu sentinta civila
investita cu formula executorie)

Actiuni de incredintare in vederea 12 12 (10 fiind investite cu formula
adoptiei initiate executorie)
Actiuni de incuviintare a adoptiei 19 11

initiate

Protectia in regim de urgentd a copilului

Protectia in regim de urgenta a copilului este un segmentul de activitate in care s-au
inregistrat atat cresteri ale solicitdrilor, cat si in modificari ale tipologiei cazurilor
instrumentate.

Riscurilor legate de lipsuri materiale severe ale familiei care duc la imposibilitatea
asigurdrii starii de sandtate §i securitate a copiilor (care generau aparitia fenomenelor de
neglijare, abandon in maternitati si unitati spitalicesti), 1i s-au adaugat cele legate de violenta
in interiorul familiei, de abandon scolar si aparitia delincventei juvenile, de aparitia
fenomenelor de trafic de persoane si exploatare precum si a fenomenului de repatriere.

Cele mai multe solicitdri se fac prin intermediul Telefonului pentru semnalarea
cazurilor de urgenta —copil. Analiza valorilor pentru ultimii ani demonstreaza ca se mentine
un trend crescator, cu o crestere semnificativa ancepand cu anul 2011, pe masura ce a crescu
gradul de informare si constinetizare de catre populatie cu privire la respectarea drepturilor
copilului.

2010 2011 2012 2013
Nr. copii pentru care s-au 435 465 562 copii 675 copii
primit sesizari
Crestere procentuala 6,8% 20% 20%
fata de anul anterior
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Anual, peste 50 % din cazurile semnalate prin intermediul Telefonului pentru
semnalarea cazurilor de urgenta —copil sunt cazuri de abuz/neglijare/ exploatare produse in
interiorul familiei.

Numarul copiilor abanonati In maternitate si in unitatile spitalicesti se mentine relativ
constant 1n ultimii ani, dupa ce a inregistrat o crestere semnificativa in anul 2010.

De mentionat este faptul ca numarul anual al sesizérilor privind situatiile de risc de
abandon primite este dublu, activitatea de consiliere si sprijinire a mamelor (inclusiv prin
asigurarea unei perioade de rezidentd in cadrul Centrului Maternal ) in vederea integrarii
acestora si copiilor lor in familia naturald reducand semnificativ numarul abandonurile
efective.

Protectia in regim de urgentd a tinerelor gravide si mamelor cu copii prin intermediul
Centrului Maternal a capatat in ultimii doi ani noi caracteristici, trecdnd de la rolul sau
principal de prevenire a abandonului si facilitare a integrarii mamei si copilului in familie, la
acela de a oferi protectie tinerelor gravide si mamelor victime ale violentei in familie, care
risca sa 1s1 abandoneze copii.

In anul 2012, un numar de 48 mame (8 tinere gravide si 40 mame cu 68 copii) au fost
protejate in cadrul Centrului Maternal, iar in anul 2013 s-a Inregistrat o scadere de peste 30%
(33 mame , din care 6 tinere gravide si 27 mame cu 56 copii). In acest caz scaderea este
doar aparenta, fiind determinata de gradul de complexitate al cazurilor sociale care a
generat prelungirea perioadelor de rezidenta, determinand imposibilitatea de raspunde altor
solicitari.

Tinerii care urmeazd sd pardseascd sistemul de protectie

Tinerii din sistemul de protectie, in mod special cei care provin din serviciile
rezidentiale, au nevoie de sprijin sti sustinere pentru dezvoltarea abilitdtilor de viatd
independenta. Ei sunt implicati in activitd{i de socializare, evenimente culturale si educative,
sunt sustinuti pentru a participa la Bursa Locurilor de Munca organizata in judetul Buzau, in
scopul prevenirii marginalizarii sociale si facilitarii integrarii pe piata muncii in momentul
incetarii masurii de protectie.

In perioada 2005-2014 evolutia integrarii socio-profesionale a tienrilor care pardseau
soistemul de protectie era caracterizat de:

- Numar in permenentd scadere (de la 56 tineri in 2006 la 8 in anul 2013)
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- Prioritatea procesului de reintegrare era in anul 2005 calificarea tinerilor,
angajarea acestora pe piata muncii avand o rata de reusita de peste 75 %

- Incepand cu perioada anului 2010, dificultatea majora este aceea de angajare a
lor, avand in vedere restrictionarile impuse de piata fortei de munca.

- Numarul tinerilor care au urmat cursurile invatamantului superior a inregistrat
fluctuatii majore (Astfel, daca in anul 2006 se inregistrau 23 de tineri din
sistemul de protectie care erau studenti, in anul 2010 numarul acestora a fostd
e doar 6 iar in prezent sunt 14 tineri studenti)

Majoritatea copiilor care se afld in prezent in sistemul rezidential au varste cuprinse
intre 10-13 ani (32,5%) si intre 14-17 ani (34,5%). Desemenea, un numar de 75 tineri aflati
in sistem rezidential au varsta de peste 18 ani (este vorba, in mod deosebit, de tinerii cu
cerinte educationale speciale care frecventeaza invatamaantul special).

Avand in vederea dificultatea reintegrarii familiale, copii si tinerii din aceste categorii
sunt cei mai expusi riscului de excluziune sociala.

O categorie extrem de vulnerabila este reprezentatd de copii si tinerii cu dizabilitati,
pentru care solutiile de reintegrare familiala si profesionala sunt extrem de reduse, din cauza
dificultatii familiei de a asigura Ingrijirea si atentia necesard, a lipsei de abilitati si
competente a acestora care sa permita angajarea lor. Mai mult, pentru tinerii cu deficiente
grave, nu existd solutii de integrare sociald, servicii care sd asigure terapii ocupationale,
sustinere de lunga durata.

Copiii cu dizabilitati

Asigurarea asistentei si protectiei copiilor cu dizabilitati este un segment major al
activitatii sociale in ansamblul ei, care include un ansamblu de masuri de naturd psihologica,
pedagogica si sociala care sd asigure depistarea, diagnosticarea, recuperarea, instruirea i
integrarea sociald si profesionald a acestora.

Problematica copilului cu dizabilititi se regaseste In mod transversal in toata
activitatea de protectie sociala detaliatd mai sus.

In plus, mentiondm numarul mare de copii care se prezintd pentru evaluarea de echipa
multidisciplinard din cadrul Serviciului de Evaluare Complexd a Copilului si gravitatea
problemelor medicale cu care unii dintre acestia se confrunta (21.213 copii evaluati in anul
2013)

Numarul copiilor incadrati in grad de handicap aflati in
familie
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Incidenta cea mai mare in numarul total de copii incadrati In grad de handicap o au
copii cu afectiuni din sfera mentala si neuropsihica; copiii cu tulburari de spectru autist sunt o
categorie care necesita atentie speciald, sansele lor la o viata normald fiind semnificative daca
beneficiaza de servicii si terapii recuperatorii de specialitate.

In cadrul DGASPC Buzau a fost infiintat si este functional Centrul de zi pentru
copiii cu tulburari de spectru autist (TSA) (2011-2013- parteneriat intre Directia Generala de
Asistentd Sociala si Protectia Copilului Buzau, Fundatia Romanian Angel Appeal si
Ministerul Muncii, Familiei si Protectiei Sociale in vederea implementarii unor activitati
specifice in cadrul proiectului POSDRU 60289 ,, Si ei trebuie sa aiba o sansa — program de
sprijin pentru integrarea sociala si profesionald a persoanelor cu tulburari de spectru
autist”)

Desemenea, este functional in prezent Centrului de zi pentru copii cu dizabilitati
,Dumbrava minunata” Buziu, finantat prin intermediul unui proiect in cadrul Programului
Operational Regional, DMI 3.2. care si-a propus reabilitarea, modernizarea, echiparea
cladirii, amenajarea spatiilor si dotarea unui centru multifunctional pentru oferirea de servicii
specializate si specifice dizabilitatilor de tip motor si/sau neuropsihic.

Copii care au savarsit fapte penale, pentru care nu raspund penal

In ultimii ani problematica copiilor care au savarsit fapte penale dar nu raspund penal
a capatat dimensiunile unuir real fenomen. De cele mai multe ori problematica
comportamentala (acte delincvente, fuga, diferite actiuni anti/sociale) se adauga celei sociale
(lipsa suportului din partea familiei, conditii sociale dificile).

In anul 2012, in evidentele serviciilor specializate erau un numar de 163 copii care au
savarsit fapte penale dar nu raspund penal, pentru care s-au primit 262 sesizari. In anul 2013,
numadrul copiilor a crescut pana la 190, pentru care s-au primit 321 sesizari.

Mentionam ca deosebit de ingrijordtor din perspectiva integrarii sociale si
profesionale a acestora este faptul ca 70 dintre ei sunt recidivisti, iar varsta de la care
savarsesc astfel de fapte a scazut semnificativ.

I1L.5. Directii de actiune :

Continuarea tranzitiei de la ingrijirea institutionala la ingrijirea comunitara a copiilor
Cresterea numarului copiilor protejati prin masuri de tip familial

Eliminarea tuturor formelor de violentad asupra copilului

Asigurarea bunastarii copilului in propria sa familie

Dezvoltarea interventiei de natura preventiva
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I11.6. Obiective generale si specifice :

Obiectiv general 1: Asigurarea bunistirii vietii tuturor copiilor in mediul familial

Obiectiv specific 1.1.

Dezvoltarea sistemului public de asistenta sociala §i asigurarea unor servicii

sociale functionale in fiecare unitate administrativ teritoriald din judetul Buzdu
Mdsuri:

Profesionalizarea personalului care lucreaza in serviciile publice de asistenta sociala
Asigurarea formarii continue a acestora pentru a putea oferi servicii adaptate nevoilor
beneficiarilor

Implicarea activa a Structurilor Comunitare Consultative in problematica sociald
locala

Asigurarea coordondrii metodologice a activitdtii SPAS-urilor de catre DGASPC
Cresterea capacitatii institufionale a autoritatilor publice locale de atragere de
finantari si dezvoltare de servicii sociale destinate copiilor si familiilor

Obiectiv specific 1.2.

Asigurarea accesului copiilor si familiilor lor la servicii de sanatate

Masuri:

Implicarea medicului de familie in identificare situatiilor de risc cu care se confrunta
copiii si familiile lor, in special in mediul rural (intarirea colaborarii intre APL si
medicul de familie)

Derularea de programe si actiuni cu medicii de familie si specialistii de la nivelul
comunitdtilor locale in depistarea precoce a copiilor cu probleme de sanatate
Cresterea gradului de informare a parintilor cu privire la serviciille medicale necesare
copiilor si sprijinirea acestora in accesarea lor

Dezvoltarea serviciilor de asistentd medicald comunitara — asistenti medicali
comunitari, mediatori sanitari

Dezvoltarea unor programe de informare adresate copiilor in scopul cresterii gradului
de constientizare asupra riscurilor legate de sdnatate - consum de alcool, tutun,
droguri, nutritie sdnatoasa

Dezvoltarea unor programe destinate tinerilor in scopul prevenirii sarcinilor nedorite

Dezvoltarea serviciilor de ingrijire pre si post-natala si de monitorizare a starii de
sanatate la domiciliu

Obiectiv specific 1.3.

Asigurarea accesului copiilor la educatie in conditii egale si nediscriminatorii

Masuri:

Realizarea unui parteneriat judetean intre DGASPC-ISJ-APL in scopul afirmarii si
asumarii unui angajament real de sustinere a accesului copiilor la educatie, in conditii
de egalitate si nediscriminatorii

Dezvoltarea parteneriatelor locale intre APL si scoala in scopul asigurarii participarii
tuturor copiilor la educatia primara si gimnaziala si al identificarii precoce a riscurilor
de esec si abandon scolar
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Asigurarea dreptului copiilor cu dizabilitati si cerinte educationale speciale integrati
in invatamantul de masa la un program individualizat de pregatire si la interventii de
sprijin;

Dezvoltarea serviciilor de asistenta educationald pentru copii care au parasit sistemul
de invatamant prin organizarea unor programe de tip"a doua sansa"

Extinderea retelei de mediatori scolari Tn mod special in comunitatile sarace, premisa
pentru prevenirea abandonului scolar;

Dezvoltarea unor programe destinate cadrelor didactice care sa permita imbunatatirea
activitatii scolare a copiilor cu absenteism, risc de abandon, acte de predelincventa
juvenila

Obiectiv specific 1.4.

Dezvoltarea serviciilor comunitare destinate copiilor si crestera gradului de

accesare a acestora de catre copii si familiile lor
Masuri:

Dezvoltarea parteneriatului public-privat pentru organizarea de activitati si programe
educative si recreative destinate copiilor

Organizarea de campanii de informare a familiilor cu privire la rolul lor in cresterea si
educarea copiilor

Organizarea de campanii de infomare si evenimente tip “ziua portilor deschise”
pentru serviciile sociale, educationale si de petrecere a timpului liber disponibile in
comunitate

Imbunatatirea competentelor parentale in ceea ce priveste ingrijirea si educarea
copiilor (implementarea unor programelor de tipul "Scoala parintilor", dezvoltarea
consilierii parentale atat la nivelul SPAS-urilor cat si al scolii, etc)

Obiectiv specific 1.5

Realizarea la nivel judetean a unui sistem de monitorizare a respectdrii drepturilor

copilului

Masuri:

Dezvoltarea capacitatii SPAS-urilor de identificare a tuturor copiilor aflati in situatii
de vulnerabilitate

Constituirea unor baze de date complete la nivelul SPAS-urilor cu privire la copiii
aflati 1n situatii de vulnerabilitate

Identificarea tuturor copiilor cu parintii plecati la munca in straindtate si asigurarea
monitorizarii respectarii drepturilor acestora

Eficientizarea comunicarii intre SPAS-uri si DGASPC

Implementarea la nivelul DGASPC a unui sistem infomatic complex, care sa permita
monitorizarea situatiei tutoror copiilor aflati in atentia institutiei

Intarirea colaborarii cu sectorul nonguvernamental local in ceea ce priveste
semnalarea oricaror forme de incélcare a drepturilor copilului
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Obiectiv general 2 : Garantarea drepturilor copiilor aflati in situatii de vulnerabilitate

Obiectiv specific 2.1.

Prevenirea separarii copilului de familie

Masuri:

Asigurarea accesului familiilor sdrace la sistemul de beneficii sociale si la programele
guvernamentale de securitate sociala si reducere a saraciei

Individualizarea formelor de sprijin acordat familiilor sarace (obtinerea actelor de
identitate, sprijin in accesarea unor servicii , etc)

Infiintarea de servicii tip centru de zi in comunitatile rurale si in cele urbane sarace
Infiintarea de servicii de educare si ingrijire pentru copiii cu varste cuprinse intre 0-3
ani si de programe tip after-school

Dezvoltarea unor programe de consiliere si sprijin pentru mamele singure, mamele cu
multi copii sau mamele minore

Dezvoltarea unor programe comunitare de suport pentru familiile cu copii - centre de
consiliere si sprijin pentru copii i parinti, centre de resurse pentru parinti

Dezvoltarea parteneriatului  public-privat in scopul infiintarii si asigurarii
sustenabilitatii acestor servicii

Asigurarea accesului familiilor cu multi copii sau a celor fard locuinta la locuinte
sociale

Obiectiv specific 2.2.

Asigurarea dreptului copiilor cu dizabilitati la viata de familie

Masuri:

Cresterea gradului de informare a parintilor cu privire la importanta realizarii
evaluarilor si controalelor medicale inainte si in timpul sarcinii

Intarirea capacitatii sistemului medical judetean de a depista precoce copii cu
dizabilitati (dotarea unitatilor de neonatologie si pediatrie)

Implicarea activd a medicilor de familie, In mod special a celor din comunitatile
sarace, in evaluarea periodica a copiilor in scopul identificarii copiilor cu dizabilitati
si orientarii acestor cdtre serviciile medicale si recuperatorii necesare

Dezvoltarea sistemului de asistenta judeteana in furnizarea unor servicii de consiliere
si suport pentru familiile care au in ingrijire copii cu dizabilitati (infiintarea unei
echipe mobile)

Extinderea retelei de servicii recuperatorii destinate copiilor cu dizabilitati prin
infiintarea unor centre de tip respiro, centre de recuperare pentru copii cu probleme
fizice, etc

Dezvoltarea unui parteneriat intre APL-DGASPC-ISJ-CJRAE pentru asigurarea unor
programe individualizate de sprijin a copiilor cu deficiente integrati in invatamantul
de masa

Stimularea parteneriatului public-privat pentru dezvoltarea unor programe de
petrecere a timpului liber si implicare a copiilor cu dizabilitati in viata comunitatii

Obiectiv specific 2.3.

Prevenirea fenomenelor de delincventd juvenild si consum de substante nocive
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Masuri:

Dezvoltarea unui parteneriat judetean interinstituional DGSASPC-ISJ-IPJ pentru
identificarea si combaterea actelor de pre/delincventa juvenila

Asigurarea formarii continue a personalului care lucreaza in acest domeniu

Analiza oportunitatii infiintarii in parteneriat cu IPJ a unui centru care sa furnizeze
servicii integrate copiilor si tinerilor, in scopul asigurarii reabilitdrii lor
comportamentale

Organizarea de campanii de informare in scoald si comunitate cu privire la efectele
negative ale consumului de substante nocive asupra starii de sanatate

Dezvoltarea de servicii de consiliere si suport pentru familiile ale caror copii sunt in
astfel de situatii

Analiza oportunitatii infiintarii la nivel judetean, in parteneriat cu furnizori publici
sau privati de servicii sociale si medicale a unui centru care sa asigure servicii de
asistentd medicald, psihologigd si sociald pentru tinerii consumatori de substante
nocive

Obiectiv specific 2.4.

Asigurarea accesului copiilor romi la servicii sociale, educationale si de sandtate

Masuri:

Extinderea retelei de mediatori scolari si sanitari, atat in mediul rural cat ii in zonele
urbane in care traiesc comunitati mari de rromi, in scopul facilitarii accesului copiilor
la serviciile de sanatate si le cele educationale;

Identificarea tuturor copiilor care trdiesc in comunitatile de rromi si care se afla in
diferite situatii de dificultate: lipsa acte identitate, copii care nu sunt in evidenta
medicilor de familie, copii care nu sunt inscrisi la scoald sau gradinita, copii care nu
freventeaza scoala, etc

Implicarea familiilor rrome in actiuni si programe pe termen mediu si lung capabile
sa genereze cresterea gradului de informare si constientizarea de cdtre acestia a
nevoilor copiilor

Intarirea colaborarii intre autoritdti si organizatii sau reprezentanti recunoscuti de
catre comunitdtile de rromi

Organizarea de campanii si evenimente cu scopul combaterii stereotipurilor
populatiei legate de comunitatea de rromi

Obiectiv general 3: Asigurarea calitatii serviciilor destinate copiilor separati temporar

de familie

Obiectiv specific 3.1.

Cresterea calitdtii vietii copiilor care beneficiazid de masurd de protectie de tip

rezidential
Masuri:

Aplicarea metodei managementului de caz pentru toate cazurile de copii cu masura
de protectie in sistem rezidential in scopul cresterea numarului de copii reintegrati in
familie

Realizarea unui plan de actiune care sa vizeze reorganizarea institutiilor rezidentiale
de mari dimensiuni aflate in subordinea DGASPC Buzau ( CSC 2, CRRCTCP 5 si
CRCH 9), in sensul dezvoltarii unor servicii de tip comunitar
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continuarea procesului de inchidere a activitatii a centrelor rezidentiale pentru copiii
din invatdmantul special.

Analiza situatiei imobilelor nefunctionale aflate in administrarea DGASPC si
identificarea de solutii de finanatre pentru dezvoltarea de servicii sociale in aceste
spatii

Realizarea unor investitii in cadrul unitatilor de asistenta sociala destinate copiilor
care sd asigure cresterea calitatii serviciilor

Dezvoltarea abilitatilor de viatd independenta ale copiilor din sistemul de Ingrijire
rezidentiala in vederea pregatiririi acestora pentru parasirea sistemului de protectie
specializata

Perfectionarea profesionala a personalului care lucreaza in centre destinate
protectiei copilului

Eficientizarea managementului financiar al DGASPC

Externalizarea serviciilor sociale

Obiectiv specifice 3.2.

Dezvoltarea serviciilor de ingrijire de tip familial si cresterea calitatii lor

Masuri:

Extinderea si profesionalizarea retelei de asitenti maternali profesionisi astfel incat sa
se asigure un raspuns adecvat situatiei copiilor (plasament in regim de urgenta,
plasamentul copiilor cu handicap, plasamentul fratilor, etc);

Dezvoltarea unor programe de sprijin destinate sustinerii activitatii asistentilor
maternali (centru de tip respiro, grupuri de suport, etc)

Asigurarea necesarului de personal angajat in monitorizarea plasamentelor de tip
familial in scopul asigurdrii implementdrii cerintelor manangementului de caz;
Cresterea gradului de implicare a copilor aflati in plasament familial n activitéti
recreative, sportive, extrascolare, etc

Dezvoltarea abilitatilor de viatd independenta in scopul cresterii sanselor de integrare
sociala si profesionald a tinerilor aflati in plasament de tip familial

Obiectiv specific 3.3

Cresterea calitatii serviciilor furnizate de DGASPC in domeniul adoptiei

Masuri:

Imbunatatirea procedurilor de lucru la nivelul tuturor serviciilor DGASPC in scopul
scaderii duratei plasamentului copilor

Cresterea calitatii serviciilor oferite copiilor si familiilor aflate in procedura adoptiei
Organizarea de intdlniri si actiuni care sd implice familiile adoptatoare si care sa
stimuleze adoptia copiilor incadrati in grupe de varstd mai mari sau care prezinta
diferite afectiuni

Organizarea de actiuni si evenimente in scopul cresterii gardului de informare si
constientizare de catre populatie a importantei adoptiei

Obiectiv specific 3.4.

Diversificarea serviciilor de asistentd si sprijin pentru tineri
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Masuri:

Dezvoltarea la nivel judetean a unor servicii necesare sprijinirii integrarii socio-
profesionald a tinerilor din sistemul de protectie (centru-pilot de formare profesionald
si a abilitdtilor de viatd independenta, centru-suport, apartamente de tranzit);
Multiplicarea inititiativelor (proiecte, sponsorizdri, colabordri cu ONG) destinate
cresterii abilitdtilor de viatd independenta, a implicarii in viata comunitatii, a stimei
de sine si incredere in forte proprii pentru adolescentii si tinerii din sistemul de
protectie, in scopul maximizarii sanselor acestora la integrare sociala si profesionald
de succes;

Realizarea unui parteneriat judetean institutional Intre factorii implicati in procesul de
formare si incadrare pe piata muncii in vederea cresterii sanselor de incadrare a
tinerilor cu dizabilitati pe piata libera a fortei de munca;

Sustinerea initiativelor autoritatilor locale si organiziatiilor nonguvernamentale de a
dezvolta servicii precum: centre de zi destinate tienerilor cu dizabilitati, centre de
resurse pentru tineri, activitati din sfera economiei sociale) pentru a facilita
reintegrarea si mentinerea tinerilor cu dizabilitati alaturi de familii si comunitate cét
si implicarea lor in activitati economice.

Obiectiv general 4: Prevenirea violentei de orice natura impotriva copilului

Obiectiv specific 4.1.

Intarirea capacitatii furnizorilor de servicii sociale de la nivel judetean de a

raspunde nevoilor identificate in acest domeniu

Masuri:

perfectionarea profesionistilor are lucreaza in acest segment de activitate in scopul
imbunatatirii modalitatilor de interventie in cazurile de violentd de orice tip Iimpotriva
copilului

cresterea capacitatii serviciilor sociale de a oferi sprijin si asistentd profesionala in
cazuri de trafic, exploatare, repatriere a minorilor

cresterea capacitatii sistemului judetean de a raspunde nevoii de asigurare a
protectiei victimelor violentei domestice (mame si copii) prin scoaterea acestora din
mediul agresor, recuperarea si reabilitarea lor - 1Infiintarea unui centru destinat
protectiei mamelor si copiilor victime ale violentei domestice

imbunatatirea colabordrii intre factorii implicati din domeniile sanitar, social, scolar
in scopul implementarii unor modalitati eficiente de identifcare si semnalare a
cazurilor de violentd impotriva copiilor
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Obiectiv specific 4.2.
Cresterea gradului de informare si sensibilizarea comunitatii cu privire la formele
violentei si importanta combaterii ei
Masuri:
J organizarea de campanii de informare si constientizare in randul populatiei
atat din mediul urban cat si din cel rural
e organizarea de actiuni si evenimente in parteneriat cu ISJ care sa aibd ca scop
informarea elevilor, parintilor si cadrelor didactice cu privire la fenomenele si
specificul violentei produse in mediul scolar.

Obiectiv specific 4.3.
Cresterea gradului de informare a copiilor cu privire dreptul lor de a-si exprima
opinia
Masuri:
e derularea de campanii si evenimente in mediul scolar cu acest scop
e cresterea gradului de implicare a elevilor, in special a celor din mediul rural, in
structurile reprezentantive ale elevilor

II1.7. Rezultate asteptate in domeniul protectiei si promovarii drepturilor
copilului si familiei

» serviciile publice de asistentd sociala organizate la nivelul autoritatilor locale vor dispune
de personal suficient si calificat atat in furnizarea serviciilor cat si in atragerea de
finantari pentru dezvoltarea de noi servicii sociale

» DGASPC are o metodologie de coordonare a activitatii SPAS-urilor

» In fiecare comunitate vor fi derulate programe si actiuni de informare si promovare a
accesului la servicii de sanatate, de recuperare, de educatie destinate copiilor si familiilor

» Parteneriatele interinstitutionale in domeniul asigurarii starii de sandtate a copiilor,
accesului de servicii medicale si de recuperare specifice, accesului la servicii
educationale si de petrecere a timpului liber sunt active

» Se dezvoltd o retea judeteana de servicii de suport comunitar pentru asigurarea calitatii
vietii tuturor copiilor in familie

» De dezvolta programe si campanii de informare a parintilor si de dezvoltare a abilitatilor
parentale ale acestora

» La nivelul fiecarei comunitati si la nivelul DGASPC se va constitui o baza de date cu toti
copiii aflati In situatii de vulnerabilitate pentru care se va asigura o monitorizare
permanenta
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Familiile care au in Ingrijrie copii cu dizabilitati sunt sustinute prin intermediul unei
retele judetene de serviciii de recuperare si suport, cu grad mare de accesibilitate

Sunt organizate campanii de informare si constientizare privind fenomene precum:
delincventa juvenild, consumul de subsatnte nocive, prevenirea sarcinii nedorite, etc

Copiii de etnie rromd au acces neingradit si nediscriminatoriu la toatd gama de servicii
sociale, educationale sid e recuperare existentd la nivel judetean

La nivelul comunitétilor cu populatie numeroasd de etnie rroma este dezvoltatd si
functionala o retea de mediatori sanitari si scolari

Creste calitatea vietii copiilor beneficiari de masurd de protectie speciald in regim
rezidential

Creste numarul tinerilor care parasesc sistemul de protectie care sunt integrati socio-
profesional

Procesul de luare a deciziilor privitoare la copil la nivelul SDGASPC este imbunatatit

Scade numarul copiilor are revin in sistemul de protectie dupd realizarea reintegrarii
familiale

Personalul implicat in furnizarea serviciilor destinate copilului participa la programe de
perfectionare

Se dezvoltda noi servicii specializate destinate categoriilor de copii aflati in situatii de
vulnerabilitate

Se extinde reteaua judeteand de asistenti maternali profesionisti si capacitatea acesteia de
a raspunde nevoilor identificate

Copiii aflati in plasamanet de tip familial au acces la servicii de educatie si recuperare ,
de petrecere a timpului liber

Creste numarul copiilor care beneficiaza de masura de protectie speciala care mentin sau
reiau legatura cu familia extinsa

Fenomenul violentei in familie este cunoscut in toate formele sale de manifestare, atat de
catre copii si familii cat si de scoala si comunitate

Exista la nivelul DGASPC personal specializat pentru interventi in cazuri de trafic,
migratie, consum de substante nociv, etc

Sunt organizate campanii judetene de promovare a adoptiei
Sunt externalizate unele servicii sociale din domeniul protectiei copilului

Sunt dezvoltate noi servicii in cadrul parteneriatelor public-privat
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IV. PROTECTIA SI INCLUZIUNEA SOCIALA A PERSOANELOR
CU DIZABILITATI

IV.1. Misiune: dezvoltarea capacitatii sistemului judetean de asistenta sociala de

a asigura incluziunea si participarea deplind a persoanelor cu dizabilitati la viata
comunitatii

K/ R/ K/ R/ X/ X/
L X X X R X I X X4

IV.2. Grup tinta:

.....

Persoane cu dizabilitati neinstitutionalizate
Familiile acestora

Comunitatea

Autoritati locale, ONG-uri

Asociatii ale persoanelor cu handicap

IV.3. Premise:

Persoanele cu dizabilitati au dreptul de a-si exercita neingradit depturile si libertatile
fundamentale

Societatea are obligatia de a elimina toate barierele care impiedicd sau limiteaza
integrarea sociald a persoanelor cu dizabilitati, in conditii de egalitate cu ceilalti
cetateni

Schimbarea atitudinii si mentalitatilor referitoare la persoanele cu dizabilitati este un
proces care necesita implicare din partea tuturor actorilor sociali

Sistemul de asistentd sociala judetan trebui sd asigure servicii destinate nevoilor
persoanelor cu dizabilitati pentru a sustine participarea acestora la viata economica,
sociala si culturala

Promovarea modelului social al asistentei acordate perosanelor cu dizabilitati care
presupune dezvoltarea de facilitati si servicii de sprijin pentru o viatd independentd
bazate pe comunitate

IV 4. Principali indicatori relevanti

Sistemul judetean de asistentd sociala destinat persoanelor cu dizabilitati se bazeaza

aproape exclusiv pe componenta publica, initiativele private in acest sens fiind extrem de
reduse ca impact.

In cadrul componentei publice, cea mai mare pondere a serviciilor furnizate cétre

aceasta categorie de persoane, o are incadrarea n grad de handicap si, urmare a acesteia,
acordarea de drepturi si prestatii socale conform prevederilor legale.

La data de 30.06.2014, la nivelul judetului Buzdu, in evidnneta DGASPC erau

inregistrate un numar total de 15775 persoane cu handicap, din care 1520 (10,6% ) copii.

Din acest total, un numar de 5063 persoane sunt incadrate in gradul grav de handicap,

9203 persoane sunt incadrate in gradul accentuat de handicap si 1487 persoane sunt incadrate
in gradul mediu de handicap.
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Analiza ultimilor ani 2006-2013 din perspectiva incadrarilor in grad de handicap
demonstreaza o crestere de aprox. 10 % anual.
In anul 2013, Comisia de evaluare a persoanelor adulte cu handicap a evaluat un
numar total de 7435 persoane, astfel:
- 1519 persoane au fost incadrate in gradul grav de handicap (cu 241 de
cazuri mai mult decat in 2012),
- 5221 persoane au fost incadrate in gradul accentuat de handicap (cu 15
dosare mai putine decat in 2012),
- 619 persoane au fost incadrate in gradul mediu de handicap (cu 149 de
cazuri mai mult decat in 2012),
- 4 au fost incadrate persoane in gradul usor ,

- 72 persoane au fost respinse (cu 53 persoane mai multe decat in 2012)

Din perspectiva platilor realizate catre persoanele incadrate in grad de handicap,
situatia comparativa pentru 2006-2014 este prezentata in graficul de mai jos:

Trendul permanent crescator al ultimilor ani releva, pe de o parte, o agravare a starii
de sanatate a populatiei si pe de altd parte, o crestere a gradului de informare al persoanelor si
institutiilor cu privire la drepturile pe care le au ca si persoane incadrate in grad de handicap.

Din totalul persoanelor adulte incadrate in grad de handicap — 14.253 persoane - un
procent de 40 % (5754 persoane) este reprezentant de cei fard venituri. Existd asadar un
numdr extrem de mare de persoane care au ca unicd sursa de venit indemnizatia acordata in
functie de Incadrarea in grad de handicap, ale carei valori sunt absolut insuficiente pentru
asigurarea unor conditii normale de sandtate si bundastare a persoanei cu handicap in familie.

La polul opus, un procent de aproximativ 3,5 % persoane sunt persoanele care sunt
incadrate Tn munca. Celelalte categorii de persoane sunt pensionari (la limitd de varsta, de
invaliditate, urmati de razboi, etc)
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Activitatile si serviciile oferite persoanelor cu handicap sunt rezultatul unui proces
complex bazat pe valorificarea informatiilor privind deficienta si nevoile speciale ale
persoanei, stabilirea nevoilor de sprijin ale persoanei cu handicap, respectarea drepturilor,
asigurarea posibilitatii de a opta, de a se implica si de a decide cu privire la nivelul si tipul de
servicii.

Din aceasta perspectiva , prezentam si o serie de alti indicatori relevanti pentru acest
domeniu:

= Inanul 2013, D.G.A.S.P.C. Buziu prin serviciul siu specializat a transmis

catre Compania Nationald de Autostrazi si Drumuri Nationale din
Romania - S.A un numar de 237 cereri insotite de actele necesare ale
persoanelor cu handicap pentru acordarea de roviniete. ( 37 au fost
pentru autoturisme adaptate ale persoanelor cu handicap, 200 roviniete
pentru autoturismele persoanelor de intretinere ale copiilor (113) sau
persoanelor adulte (87) cu handicap )

= Inanul 2013, D.G.A.S.P.C. Buziu prin serviciul siu specializat a eliberat,
la cerere,un numar total de 41091 bilete pentru transportul interurban
(17072 bilete AUTO si 24019 bilete CFR) pentru persoanele cu handicap
(copii si adulti) si pentru Insoftitorii sau asistentii personali ai persoanelor
cu handicap precum si 2042 legitimatii pentru transport urban pentru
persoanele cu handicap sau asistentii personali ai acestora.

Reteaua de unitati de asistenta si protectie sociald destinatd persoanelor adulte cu
handicap este constituitd la nivelul judetului din doua centre de recuperare si reabilitare a
persoanelor adulelte cu handicap, un centru respiro si un centru de integrare prin terapie
ocupationald, care au o capacitatea maxima -din punct de vedere al asigurarii de servicii
complete de rezidentd si protectie sociald- de aprox. 270 persoane. Lipsa de solutii

40



alternative viabile pentru aceste persoane face ca aceastd capacitate sd fie ocupatd in
permanenta, iar presiunea externd pusd pe acest servicii sa fie una majora.

Conform comunicdrilor semestriale pe care autoritatile locale le transmit catre
DGASPC, la finalul semestrului I al anului 2014, numarul de asistenti personali si de
indemnizatii cuvenite parintilor/reprezentantilor legali/adultilor incadrati in gradul grav de
handicap era de 2168 (un numar de 9 primdrii nu au raspuns solicitarii de informatii), iar
suma totala platita pentru acestea de la inceputul anului era de 14.967.066 lei, inregistrandu-
se sume restante n valoare de 196.917 lei.

IV.5. Directii de actiune - sunt stabilite in acord cu Strategia europeana pentru
persoanele cu dizabilitati 2010-2020 si cu proiectul Strategiei nationale privnd incluziunea
sociala a persoanelor cu dizabilitati 2014-20202- Handicapul- de la re/abilitarea
individului la reformarea societatii:

v Accesibilitate

Participare

Egalitate

Educatie si formare

v

v

v Ocuparea fortei de munca
v

v" Protectie Sociala

v

Sanatatea

IV.6. Obiective generale si specifice

Accesibilitate
Obiectiv general 1: Asigurarea accesului tuturor persoanelor cu dizabilitati in conditii
de egalitate la toate resursele comunitatii — mediul fizic, transport, informare si
comunicare
Obiectiv specific 1.1.

Responsabilizarea autoritdtilor publice locale, a institutiilor si organizatiilor, a
mediului privat pentru respectarea prevederilor legale privind accesibilitatea
Masuri:

e Implementarea la nivelul autoritatilor publice a unor modalitati de comunicare si
informare accesibile persoanelor cu dizabilitdti, avand in vederea cerintele speciale
ale diferitelor tipuri de afectiuni; asigurare de Interpret mimico-gestual, existenta
documnetelor oficiale in formate accesibile (scriere Braille), existenta unor
inregistrari audio in versiuni simplificate, pagini web accesibilizate;

e Monitorizarea permanenta a respectarii de catre actorii sociali a prevederilor legale

e Proiectarea unui sistem integrat de tranport public , capabil sa raspunda cerintelor
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persoanelor cu dizabilitati
e Derularea unor actiuni de actiuni de informare pe tema accesibilizarii mediului fizic,
transport, mijloacelor de comunicare

Obiectiv specific 1.2.

Cresterea gradului de informare al persoanelor cu dizabilitati si familiilor acestora
cu privire la drepturile de accesibilizare a mediului fizic, de transport, a mediului
informational i mijloacelor de comunicare
Masuri:

e Organizarea de campanii de informarea persoanelor cu dizabilitati si a familiilor cu
privire la drepturile lor in domeniul accesibilitatii

e Promovarea unor masuri efective de sprijinire a persoanelor cu dizabilitati in
acccesarea si utilizarea tehnologiilor electronice moderne de informare, comunicare
si Tnvatare, inclusiv a tehnologiilor asistive

Participare

Obiectiv_general 2: Asigurarea dreptului persoanelor cu dizabilitati la o viata
independenta si integrata in comunitate
Obiectiv specific 2.1.

Dezvoltarea serviciilor sociale la nivel comunitar care sa permita integrarea

deplina a persoanelor cu dizabilitati
Masuri:

e Dezvoltarea la nivelul comunitatilor a serviciilor de ingrijrie la domiciliu, serviciilor
tip centru de zi si de recuperare, a altor tipuri de serviciii care pot preveni izolarea si
marginalizarea persoanelor cu dizabilitati

e Cresterea gradului de implicare a persoanelor cu dizabilitati in activitati recreative,
sportive, competitionale

e Organizarea de campanii de informare a comunitatii cu rpivire la necesitatea
implicarii persoanelor cu dizabilitati in viata comunitatii

Obiectiv specific 2.2.
Asigurarea dreptului persoanelor cu dizabilitati la viata de familie

Masuri:

e Promovarea, prin actiuni de informare si constientizare, a dreptului oricarei persoane
cu dizabilitati al o viata de familie si la statutul de parinte

e Dezvoltarea capacitatilor serviciilor de asistenta sociala local in monitorizarea
permanenta a nevoii de sprijin a familiilor persoanelor cu dizabilitati, in mod special a
copiilor acestor familii

e Identificarea la nivel local a unor masuri de sprijin a familiilor care au in ingrijire
copii cu dizabilitati pentru a facilita integrarea sociala si comunitara a acestora

e Dezvoltarea la nivel comunita a unor servicii de suport pentru aceste familii — grupuri
de sprijin, centre de resurse, etc
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Obiectiv specific 2.3.
Asigurarea participarii persoanelor cu dizabilitati la viata publica si politica
Masuri:
e Eliminarea barierelor de natura administrativd si de natura atitudinald in vederea
asigurarii participarii persoanelor cu dizabilitati la viata publica

e Asigurarea unor masuri de sprijin si reprezentare a persoanelor cu dizabilitati in
exercitarea capacitatii juridice

Egalitate si nediscriminare

Obiectiv general 3: Asigurarea si promovarea conditiilor pentru deplina exercitare a

drepturilor si libertatilor cetitenesti de citre persoanele cu dizabilitati
Obiectiv specific 3.1.
Promovarea la nivelul intreegii societati a unei atitudini pozitive fata de
persoanele cu dizabilitati
Masuri:
e Initierea si dezvoltarea de campanii publice eficiente de constientizare destinate sa
incurajeze receptivitatea fata de drepturile persoanelor cu dizabilitati
e Cultivarea la toate nivelurile sistemului de educatie, a unei atitudini de respect fata de
drepturile persoanelor cu dizabilitati;
e promovarea, la nivel judetean , a “modelului social” de abordare a politicilor sociale
in acest domeniu, care se bazeaza pe recunoasterea statutuluid e cetatean cu drepturi
depline al persoanei cu dizabilitati

Obiectiv specific 3.2.

Dezvoltarea la nivel judetean aunui sistem eficient de monitorizare a respectarii
drepturilor persoanelor cu dizabilitati
Masuri:

e Stabilirea la nivelul autoritatilor publice implicate in domeniul asistentei sociale a
unor proceduri de semnalare §i interventie a situatiilor de incalcare a drepturilor si
libertatilor persoanei, a situatiilor de abuz, discriminare, torturd si rele tratamente
asupra persoanelor cu dizabilitati;

e Dezvoltarea unor programe de formare a specialistilor, lucratorilor comunitari care
lucreaza cu persoane cu dizabilitati

e Dezvoltarea colaborarii intre institutii publcie se organizatii nonguvernamentale
locale implicate in protectia si promovarea drpeturilor persoanelor cu dizabilitati

Ocuparea fortei de munca
Obiective general 4: Asigurarea accesului unui numar cit mai mare de persoane cu
dizabilitati la locuri de munca
Obiectiv specifice 4.1.

Cresterea gardului de ocupare a persoanelor cu dizabilitati
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Masuri:

Realizarea unui parteneriat judetean AJOFM- APL-DGASPC - ISJ care sd afirme
angajamnetul total al acestor institutii in sustinerea ti promovarea angajarii pe piata
muncii a persoanelor cu dizabilitati

Dezvoltarea capacitatilor DGASPc de a oferi consiliere si orientare vocationald,
sprijin 1n identificarea si mentinerea unui loc de muncd, monitorizare a respectarii
drepturilor perosanelor cu dizabilitati la locul de munca, etc

Formarea si perfectionarea specialistilor care lucreaza in domeniul consilierii si
orientarii vocationale pentru a putea raspunde nevoilor specifice persoanelor cu
dizabilitati

Includerea unui numdr cit mai mare de persoane cu diabilitadti in cadrul unor
programe de calificare/recalificare in vederea imbunatatitii capacitatilor profesionale
Consultarea permanenta a reprezentantilor mediului de afaceri cu privire la
identificare unor marusi concrete care sa faciliteze integrarea la locul de munca a
persoanelor cu dizabilitati

Cresterea gradului de informare a sectorului privat cu privire la prevederile legale
aplicabile domeniului

Obiectiv specific 4.2

Dezvoltarea unei retele judetene de serviciii specifice economiei sociale

Masuri:

Sprijinirea initiativelor APL si ONG in dezvoltarea formelor de intreprinderi sociale,
in scopul asigurarii integrarii persoanelor cu dizabilitati in munca

Cresterea capacitatilor locale de atragere de fonduri strcuturale care sd permita
dezvoltarea unor intreprinderi sociale

Cresterea gardului de informara a APL cu privire la specificul formelor de economie
sociald si la modul in care dezvoltarea acestora poate genera beneficiid e lunga surata
in viata comunitatii (valorificarea potentialului si specificului zonelor, reducerea
garduluid eizolare a persoanelor cu dizabilitati care activeaza in astfel de unitati, etc)

Educatie si formare

Obiectiv general 5: promovarea educatiei incluzive si a educatiei permamente pentru

persoanele cu dizabilitati

Obiectiv specific 5.1.

Asigurarea accesului persoanelor cu dizabilitati la educatie si formare
profesionala
Madsuri:

Dezvoltarea capacitatilor institutionale de identificarea timpurie a nevoilor
educationale speciale in vederea asigurdrii unor masuri de sprijin flexibile,
educatie/formare, conforme cu nivelul de dezvoltare al aptitudinilor si deprinderilor
de invatare

Promovarea dreptului copiilor cu dizabilitdti la un program individualizat de
pregatirein conformitate cuc eritnele specifice

Cresterea gradului de accesibilizare ai invatamantului de masa la toate nivelele prin:
adaptarea mediului fizic, a transport, a mijloacelor si metodelor didactice

Informarea persoanelor cu dizabilitati, cu privire la oferta de educatie si formare
profesionald, a invatamantului de masa si special, disponibild In comunitate;
Imbunititirea sistemului de evaluare/reevaluare a capacititilor de invitare a
persoanelor cu dizabilitati, in vederea asigurarii unor masuri de sprijin flexibile,
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educatie/formare, conforme cu nivelul de dezvoltare al aptitudinilor si deprinderilor
de Invatare

Organziarea unor programe de formare a personalului didactic in domeniul educatiei
incluzive

Optimizarea coreldrii oferetei educasionale profesionale cu dinamica pietei fortei de
munca

Implicarea pdarintilor si reprezentantilor legai ai elevilor cu dizabilitati ca parteneri
activi an realizarea si implementarea planurilor individualizate de sprijin pentru
educatsie, formare si formare profesinala a aelevilor

Asigurarea serviciilor de sprijin individualizat pentru educatia incluzivd si viata
independenta;

Asigurarea dreptului persoanei cu dizabilitati de a alege si o altd forma de educatie-
alternativa educationald (scoala speciald, invatamant la distantd, Invatamant la
domiciliu, etc.) in situatiile in care cerintele sale de invatare nu pot fi rezolvate cu
expertiza si masurile de sprijin complementar din gscoala de masa;

Protectie sociala

Obiectiv general 6: promovarea unor conditii decente de viata pentru persoanele cu

dizabilitati
Obiectiv specific 6.1.

Dezvoltarea la nivel judetean a serviciilor de asistenta si protectie sociald destinate

persoanelor cu dizabilitati
Masuri:

Dezvoltarea alternativelor la institutionalizarea de tip clasic si evitarea plasamentului
in centre rezidentiale a persoanelor cu dizabilitdti ce necesita protectie specializata si
sprijin pentru locuire independenta, locuinte protejate, case de tip familial etc
Dezvoltarea unei retele de servicii comunitare de tip respiro, centre de recuperare,
echipe de inteverntie mobild, pentru facilitarerea mentinerii persoanelor cu dizabilitati
in cadrul familiei si pentru eviitarea riscului de institutionalizare

Infiintarea in cadrul sistemului judetean de asistenta socaild a unui centru rezidential
de recuperare si reabilitare pentru persoane cu afectiuni neuropsihice

Dezvoltarea unor forme institutionale de de sprijin pentru tinerii cu dizabilitati care
fac tranzitia dintre sistemuld e protectie a copilului catre cel al adultului , oentru care
integrarae sociald si profesionald nu este posibila (ex:centre de terapii ocupationale)
Asigurarea functiondrii pe criterii de eficienta a serviciilor de evaluare si acordare de
drepturi persoanelor adulte din cadrul DGASPC

Obiectiv specific 6.2

Cresterea calitatii vietii persoanelor cu dizabilitati institutionaliate

Masuri :

Diversificarea tipologiei serviciilor sociale furnizate persoanelor cu dizabilitati
separate de familie valorificand oportunitatile oferite de fondurile structurale pentru
perioada 2014-2020;

Reevaluarea periodica a situatiei socio-psiho-medicale a persoanei cu dizabilitati
institutionalizate;
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Implementarea in cadrul unitidilor de asistena sociala a standardelor de calitate pentru
serviciile respective

Monitorizarea calitatii serviciilor de protectie specializata a persoanelor cu dizabilitéti

Sanatate

Obiectiv general 7: Asigurarea accesului la servicii si facilitati privind sanatatea, in

conditii de echitate sociala

Obiectiv specific 7.1.

Facilitarea accesului persoanelor cu dizabilitati la ingrijire medicala si programe

de sandtate de masd, inclusiv la servicii de ingrijire a sandatatii si recuperare
Masuri:

asigurarea accesului persoanelor cu dizabilitati la Ingrijire medicala si progarme de
sandtate la acelasi nivel si de aceeasi calitate cu ceilalti cetateni

derularea in cadrul tuturor comunitatilor a unor actiuni de informare cu privire la
oferta de servicii medicale si de recuperare disponibile persoanelor cu dizabilitati
dezvoltarea capacitdtii APLde a sprijini persoanele cu dizabiklitati si familiile
acestora ina ccesarea servciilor de naturpa medicala si recuperatori disponibile
cresterea gradului de implicare a serviciilor de sanatate primard (cabinete medici
familie, dispensare ) an identificarea nevoilor de servicii de sdnatate tsi recupertorii
ale persoanelor cu dizabilitati

promovarea unor inititaive privind necesitatea urmaririi sanatattii mintale a anfajatilor
la locul de munca

pregatirea personalului din domeniul sanatatii privind cerintele specifice dizabilitatii

IV.7. Rezultate asteptate

Autoritdtile publice, institutiile, organizatiile si reprezentantii mediului vor
accesibiliza mediul fizic, de transport, mijloacele de comunicare

La nivel judetean va fi implementat un mecanism de monitorizare activa a respectarii
drepturilor persoanelor cu dizabilitati

Vor fi organizate campanii de informare/promovare la nivelul local si judeten privind
drepturile persoanelor cu dizabilitati

Va fi dezvoltata o retea de serviciii comunitare de suport care sa faciliteze mentinerea

..... .

persoanelor cu dizabilitdti in comunitate

Va creste numarul persoanelor cu dizabilitati incadrate pe piata muncii

Se va dezvolta o retea de intreprinderi sociale

Va fi infiintat un centru de recuperare destinat persoanelor cu probleme neuropsihice
Vor fi incheiate parteneriate la nivel judetan pentru promovarea drepturilor

persoanelor cu dizabilitdti
Familiile copiilor cu dizabilitati sunt sprijinite in vederea acoperirii nevoilor specifice
ale copiilor lor;
Cresterea gradului de informare si intelegere a publicului larg cu privire la
problemetica persoanelor cu dizabilitati in scopul atenuarii discriminarii si excluderii
sociale a persoanelor cu dizabilitati,
Standarde de calitate implementate;
Sistem rezidential de protectie speciald adaptat nevoilor persoanelor cu dizabilitati;
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V. PROTECTIA PERSOANELOR VARSTNICE

V.1. Misiunea: imbunétatirea situasiei socio-economice a persoanelor
varstncie, atat din perspectiva dreptului la o viata decenta cat si din perspectiva
pariciparii la viata sociala a comunitatii

V.2. Grup tinta:

e toate persoanele varstnice aflate in diferite situatii de dificultate
e familiile care au in Ingrijire persoane varstnice
e comunitatea

V.3. Premise:

e Respactarea drepturilor si libertatilor fundamantale pentru persoanele varstnice

e Promovarea principiilor unei vieti active si sdnataose

e Promovarea principiilor de asigurare a maximului posibil de autonomie a
persoanelor varstnice

V4. Consideratii asupra contextului local privind situatia persoanelor
varstnice

Problematica persoanelor varstnice are un caracter aparte, ingrijirea lor in cadrul
mediului familial este tot mai dificila, familiile confruntandu-se cu dificultati materiale si
sociale. In multe cazuri, pensia persoanei varstnice este singurul venit al familiei(astfel
varstnicul este privat de ingrijirea care ii este necesara), activitatea in teren a asistentilor
social constatind conditii improprii de locuire, lipsa severa de igiend a locuintei si igiend

Conform datelor statistice existente, Tn anul 2013 la nivelul judetului Buzau, un
numar de 115.236 persoane erau incadrate in grupa de varsta de peste 60 ani. Analizand
comparativ cu perioada 2006, cand se inregistrau 112.304 perosane in aceastd categorie,
se remarcd o crestere de procentuald de peste 2,5% comparativ cu anul 1990, cand in
judet existau 96.217 persoane 1n aceeasi categorie de varsta, cresterea procentuald este de
16,5%.

Accentuarea acestui proces de imbatranire a populatiei are efecte majore negative
asupra sitauatiei socio-economice, pe toate palierele ei. Sub influeta unor fenomene
precum migratia, scaderea natalitdtii, Tmbatranirea populatiei genereaza dezechilibre
majore an sistemul asigurarilor sociale in primul rand.

Ca si specific judetean al sistemului de protectie sociald a persoanelor vartsnice,
mentionam:

e se manifestd o lipsa a initiativelor locale de dezvoltare a unor servicii primare sau
de constituire a unor retele de suport, (servicii de zi, servicii de asistentd la
domiciliu, servicii de tip “masa pe roti” etc) ceea ce determind o necunoastere a
realitdtilor locale si o crestere a presiunii puse pe unitatile rezidentiale publice;

® nu se cunosc, nici institutional nici In randul populatiei, serviciile oferite de catre
furnizori privati.
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se mentine constant numarul solicitarilor de institutionalizare a persoanelor adulte
si varstnice adresate institutiilor publice, cu mentiunea cd fenomenul capata
dimensiuni pe carecare nu se pot gestiona, in mod special in perioadele de iarna;
formele traditionale de sprijin nu mai functioneaza, nici macar in mediul rural; din
cauza constrangerilor materiale , familiile tind s nu 1si mai asume rolul de a
sprijini varstnicul

de multe ori, pensia persoanei varstnice este principalul venit al familiei, cazuri in
care apar abzuri, uneori deosebit de grave la adresa persoanei varstnice.

V.5 Directii de actiune

Cresterea calitatii vietii persoanelor varstnice si asigurarea conditiilor pentru
imbatranire activa si viata demna
Dezvoltarea la nivel judetean unui sistem sustenabil de servicii sociale adresate
persoanelor varstnice dependente

V.6. Obiective generale si specifice

Obiectiv general 1: cresterea calitatii vietii persoanelor varstnice

Obiectiv specific 1.1:

Asigurarea accesului persoanelor vdrstnice la servicii sociale si medicale

Masuri:

Implicarea autoritatilor publice locale in facilitarea accesului persoanelor
varstnice la sistemul de servicii si beneficii sociale;

Dezvoltarea parteneriatului local intre autoritatea publica locala, medicul de
familie, cu scopul de a imbunatati accesul persoanelor varstnice la servicii de
sanatate

Obiectiv specific 1.2.

Promovarea implicarii §i participarii persoanelor varstnice la viata comunitditii

Masuri:

Organizarea de programe si actiuni pentru implicarea persoanelor varstnice in
viata sociale, culturala si civicad ale comunitatii;

Implicarea persoanelor varstnice, dupa pensionare, in activitdti de economie
sociala si de voluntariat, asigurand astfel premisele unei vieti active

Organizarea de campanii locale de informare si mediatizare privind consecintele
imbatranirii pentru sensibilizarea publicului larg si pentru valorizarea rolului
persoanelor varstnice 1n societate si familie;

Obiectiv general 2: Dezvoltarea unui sistem sustenabil de servicii sociale adresate

persoanelor varstnice
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Obiectiv specific 2.1.

Intdrirea capacitatii autoritdtilor publice de a furniza servicii comunitare

integrate persoanelor vdrstnice

Masuri:

Dezvoltarea la nivel local a capacitatilor de identificare, evaluare si monitorizare a
respectarii drepturilor persoanelor varstnice aflate in familie;

Dezvoltarea resurselor umane din domeniul asistentei sociale privind persoanele
varstnice.

Obiectiv specific 2.2.

Dezvoltarea i diversificarea serviciilor sociale de ingrijire si protectie a

persoanelor vdrstnice
Masuri:

Dezvoltarea retetei de serviciilor de ingrijire la domiciliu pentru persoanele
varstnice dependente sau semidependente, pentru persoanele care necesitad
ingrijrie medicala speciald, pentru persoanele cu boli incurabile;

Dezvoltarea la nivel comunitar unor servicii de tipul : centre de zi, cluburi,
locuinte protejate, centre de tip respiro, serviciid e asigurare a igienie locuinsei,
servicii tip amsa pe roti, serviciid e monitorizare de la distanta a starii de sanatate
, etc.

Dezvoltarea serviciilor paleative

Dezvoltarea unor modalitati de interventie pentru tratamentul si Ingrijirea
persoanelor varstnice cu afectiuni mintale

V.7. Rezultate asteptate

Cresterea numadrului de persoane varstnice care beneficiazd de servicii pentru
imbunatatirea situatiei economice;

Cresterea numarului de persoane varstnice implicate in activitati comunitare
Organizarea de campanii de informare si sensibilizare a populatiei cu privire la
rolul persoanelor varstnice in familie si comunitate

La nivelul autoritatilor locale vor fi dezvoltate servicii destinate asistentei si
protectiei persoanelor varstnice in mediul comunitar;

La nivel judetean va exista o retea de servicii de de ingrijire paleative

La nivelul autoritatilor locale va exista o metodologie de identificare, evaluare si
monitorizare a persoanelor varstnice.
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STRATEGIEI JUDETENE DE DEZVOLTARE A SERVICIILOR SOCIALE 2014-2020 BUZAU

PLAN OPERATIONAL
pentru implementarea

DOMENIUL PROTECTIEI SI PROMOVARII DREPTURILOR COPILULUI SI FAMILIEI

OBIECTIV GENERAL 1: Asigurarea bunastirii vietii tuturor copiilor in mediul familial

Obiective operationale Masuri Termen de Responsabili Parteneri Surse de
realizare finantare
1.1.1.Profesionalizarea  personalului 2015-2020 APL ONG-uri Bugete locale
0.8. 1.1 care lucreaza in serviciile publice de DGASPC Finantari
Dezvoltarea  sistemului  public  de | asistenti sociala nerambursabile
asistentd sociald §i asigurarea unor
servicii sociale functionale in fiecare | 113 Asigurarca formarii continue a 2015-2020 APL ONG-uri Bugete locale
unitate administrativ _teritoriald din | 3cestora pentru a putea oferi servicii anual DGASPC Finantari
Jjudetul Buziu adaptate nevoilor beneficiarilor nerambursabile
1.1.3Implicarea activd a Structurilor Permanent APL DGASPC Bugete locale
Comunitare Consultative in
problematica sociald locala
1.1.4.Asigurarea coordonarii 2014-2020 DGASPC ONG-uri Bugete locale
metodologice a activitatii SPAS-urilor APL-SPAS-uri Fonduri europene
de catre DGASPC Finantari
nerambursabile
1.1.5.Cresterea capacitatii 2015-2020 APL DGASPC Bugete locale
institutionale a autoritatilor publice ONG-uri Finantari
locale de atragere de finantari si nerambursabile
dezvoltare de servicii sociale destinate
copiilor si familiilor
0.8. 1.2 1.2.1.Implicarea medicului de familie Permanent APL DGASPC Bugete locale
Asigurarea  accesului  copiilor si | in identificare situatiilor de risc cu care DSp CJAS Bugete
familiilor lor la servicii de sandtate se confruntd copii si familiile lor, in CMI institutionale

special in mediul rural (intarirea
colaborarii intre APL si medicul de
familie)
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1.2.2.Derularea de programe si actiuni 2015-2020 DSP APL Bugete
cu medicii de familie si specialistii de CMI CJAS institutionale
la nivelul comunitdtilor locale 1in DGASPC Finantari
depistarea precoce a copiilor cu ONG-uri nerambursabile
probleme de sanatate
1.2.3.Cresterea gradului de informare a 2015-2020 APL DGASPC Bugete
parintilor cu privire la serviciille DSP ONG-uri institutionale
medicale  necesare  copiilor  si CMI Finantari
sprijinirea acestora in accesarea lor nerambursabile
1.2.4.Dezvoltarea serviciilor de 2015-2020 APL DGASPC Bugete locale
asistentd medicald comunitara — DSP Finantare
asistenti medicali comunitari, guvernamentala
mediatori sanitari
1.2.5.Dezvoltarea unor programe de 2015-2020 APL DGASPC Bugete locale
informare adresate copiilor in scopul anual DSP ONG-uri Bugete
cresterii gradului de constientizare CMI institutionale
asupra riscurilor legate de sanatate -
consum de alcool, tutun, droguri,
nutritie sanatoasa
1.2.6.Dezvoltarea unor programe 2015-2020 APL DGASPC Bugete locale
destinate tinerilor in scopul prevenirii DSP ONG-uri Bugete
sarcinilor nedorite CMI institutionale
Finantari
nerambursabile
1.2.7.Dezvoltarea serviciilor de 2015-2020 DSP DGASPC Bugete
ingrijire pre si post-natala si de CMI institutionale
monitorizare a starii de sanatate la APL Bugete locale
domiciliu
0.S. 1.3 1.3.1.Realizarea  unui  parteneriat 2015-2020 ISJ ONG-uri Bugete
Asigurarea accesului copiilor  la | judetean intre DGASPC-ISJ-APL in DGASPC alte institutii de institutionale
educatie in conditii egale i | scopul afirmarii si asumadrii unui APL invatamant Bugete locale
nediscriminatorii angajament real de sustinere a CJRAE

accesului copiilor la educatie, In
conditii de egalitate si
nediscriminatorii
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1.3.2.Dezvoltarea parteneriatelor 2015-2020 APL DGASPC Bugete locale
locale intre APL si scoald in scopul Institutii de
asigurarii participarii tuturor copiilor invatamant
la educatia primara si gimnaziald si al ISJ
identificarii precoce a riscurilor de
esec si abandon scolar
1.3.3.Asigurarea dreptului copiilor cu 2015-2020 ISJ DGASPC Bugete
dizabilitati si cerinte educationale CJRAE ONG-uri institutionale
speciale integrati in invatamantul de APL Bugete locale
masd la un program individualizat de
pregatire si la interventii de sprijin
1.3.4.Dezvoltarea serviciilor  de 2014-2020 ISJ DGASPC Bugete
asistentd educationala pentru copii Institutii de ONG-uri institutionale
care au parasit sistemul de Invatdmant invatimant Fonduri europene
prin organizarea unor programe de Alte finantari
tip"a doua sansa" nerambursabile
1.3.5.Extinderea retelei de mediatori 2015-2020 APL DGASPC Finantare
scolari In mod special in comunitatile ISJ ONG-uri guvernamentala
sdrace, premisd pentru prevenirea Bugete locale
abandonului gcolar
1.3.6.Dezvoltarea  unor  programe 2015-2020 ISJ DGASPC Bugete
destinate cadrelor didactice care sa anual APL ONG-uri institutionale
permita  imbunatatirea  activitatii Bugete locale
scolare a copiilor cu absenteism, risc
de abandon, acte de predelincventa
juvenila
0.5.1.4 1.4.1.Dezvoltarea parteneriatului 2014-2020 APL ONG-uri Bugete locale
Dezvoltarea serviciilor comunitare | public-privat pentru organizarea de Institutii de Finantari
destinate copiilor si cresterea gradului | activitati si programe educative si invatamant nerambursabile
de accesare a acestora de catre copii | recreative destinate copiilor
si familiile lor 1.4.2.0rganizarea de campanii de 2015-2020 APL ONG-uri Finantari
informare a familiilor cu privire la anual DGASPC nerambursabile
rolul lor in cresterea si educarea Bugete locale
copiilor
1.4.3.0rganizarea de campanii de 2015-2020 APL ONG-uri Finantari
infomare si evenimente tip “ziua anual ISJ nerambursabile
portilor deschise” pentru serviciile DGASPC Bugete locale
sociale, educationale si de petrecere a Bugete
timpului liber  disponibile  in institutionale
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comunitate

1.4.4Imbunatétirea competentelor permanent APL ONG-uri Finantari
parentale in ceea ce priveste ingrijirea ISJ nerambursabile
si educarea copiilor (implementarea DGASPC Bugete locale
unor programelor de tipul "Scoala Bugete
parintilor",  dezvoltarea  consilierii institutionale
parentale atat la nivelul SPAS-urilor
cat si al scolii, etc)
0.S. 1.5 1.5.1.Dezvoltarea capacitatii SPAS- 2014-2020 APL-SPAS-uri DGASPC Bugete locale
Realizarea la nivel judetean a unui | urilor de identificare a tuturor copiilor Fonduri europene
sistem de monitorizare a respect[irﬁ aﬂagi in situa;ii de vulnerabilitate Alte ﬁnan;éri
drepturilor copilului nerambursabile
1.5.2.Constituirea unor baze de date 2015-2020 APL-SPAS-uri DGASPC Bugete locale
complete la nivelul SPAS-urilor cu Fonduri europene
privire la copiii aflati in situatii de Alte finantari
vulnerabilitate nerambursabile
1.5.3.Identificarea tuturor copiilor cu Permanent APL-SPAS-uri DGASPC Bugete locale
parintii plecati la munca in strdinatate Fonduri europene
si asigurarea monitorizarii respectarii Alte finantari
drepturilor acestora nerambursabile
1.5.4.Eficientizarea comunicarii 1Intre Permanent APL-SPAS-uri Bugete locale
SPAS-uri si DGASPC DGASPC Bugete
institutionale
1.5.5.Implementarea la nivelul 2015-2020 DGASPC Bugete
DGASPC a unui sistem infomatic institutional
complex, care sa permitd monitorizarea
situatiei tuturor copiilor aflati in atentia
institutiei
1.5.6.Intarirea colaborarii cu sectorul permanent DGASPC APL Bugete locale
nonguvernamental local in ceea ce ONG ISJ Bugete
priveste semnalarea oricaror forme de institutionale
incalcare a drepturilor copilului Fonduri europene
Alte finantari
nerambursabile
Obiectiv general 2: Garantarea drepturilor copiilor aflati in situatii de vulnerabilitate
Obiective operationale Masuri Termen de Responsabili Parteneri Surse de
realizare finantare
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0.S. 2.1 Prevenirea separarii | 2.1.1.Asigurarea accesului familiilor permanent APL CMI Bugete locale
copilului de familie sarace la sistemul de beneficii sociale Institutii de cult
si la programele guvernamentale de Institutii de
securitate sociald si reducere a saraciei invatimant
2.1.2.Individualizarea  formelor de Permanent APL DGASPC Bugete locale
sprijin  acordat familiilor sarace ISJ
(obtinerea actelor de identitate, sprijin
in accesarea unor servicii , etc)
2.1.3.Infiintarea de servicii tip centru 2015-2020 APL ONG-uri Fonduri europene
de zi in comunitatile rurale si in cele DGASPC Alte finantari
urbane sarace nerambursabile
2.1.4.Infiintarea de servicii de educare 2015-2020 APL ONG-uri Fonduri europene
si ingrijire pentru copiii cu varste DGASPC Alte finantari
cuprinse intre 0-3 si de programe tip nnerambursabile
after-school
2.1.5.Dezvoltarea unor programe de 2014-2020 DGASPC ONG-uri Bugete
consiliere si sprijin pentru mamele APL Institutii de cult institutionale
singure, mamele cu multi copii sau CMI Bugete locale
mamele minore
2.1.6Dezvoltarea  unor  programe 2015-2020 APL ONG-uri Fonduri europene
comunitare de suport pentru familiile DGASPC Alte finantari
cu copii - centre de consiliere si sprijin nnerambursabile
pentru copii si parinti, centre de resurse
pentru parinti
2.1.7.Dezvoltarea parteneriatului 2015-2020 APL Bugete
public-privat in scopul infiintarii si DGASPC institutionale
asigurarii  sustenabilitatii  acestor ONG-uri Bugete locale
servicii
2.1.8.Asigurarea accesului familiilor 2015-2020 APL DGASPC Fonduri europene
cu multi copii sau a celor fara locuinta ONG Alte finantari
la locuinte sociale nerambursabile
0.S8. 2.2 2.2.1.Cresterea gradului de informare a Permanent CMI APL-SPAS-uri Bugete locale
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Asigurarea dreptului copiilor cu
dizabilitati la viata de familie

parintilor cu privire la importanta
realizarii evaluarilor si controalelor
medicale inainte si in timpul sarcinii

2.2.2.Intarirea capacitatii sistemului 2014-2020 CcJ Buget local
medical judetean de a depista precoce Buget de stat
copii cu dizabilitati (dotarea unitatilor Finantari

de neonatologie si pediatrie) ne/rambursabile
2.2.3Implicarea activa a medicilor de Permanent CMI DGASPC Bugete locale
familie, in mod special a celor din APL

comunitatile sdrace, in evaluarea

periodicd a copiillor in scopul

identificarii copiilor cu dizabilitati si

orientdrii acestor catre serviciile

medicale si recuperatorii necesare

2.2.4Dezvoltarea sistemului de 2015-2020 DGASPC ONG-uri Fonduri europene
asistentd judeteand in furnizarea unor Alte finantari
servicii de consiliere si suport pentru nerambursabile
familiile care au in ingrijire copii cu

dizabilitati (infiintarea unei echipe

mobile)

2.2.5.Extinderea retelei de servicii 2015-2020 DGASPC ONG-uri Fonduri europene
recuperatorii  destinate copiilor cu APL Alte finantari
dizabilitati prin infiintarea unor centre nerambursabile
de tip respiro, centre de recuperare

pentru copii cu probleme fizice, etc

2.2.6.Dezvoltarea unui parteneriat intre 2015-2020 APL Bugete
APL-DGASPC-ISJ-CJRAE pentru ISJ institutionale
asigurarea unor programe CJRAE Bugete locale
individualizate de sprijin a copiilor cu DGASPC

deficiente integrati in invatamantul de

masa

2.2.7.Stimularea parteneriatului public- 2015-2020 APL Fonduri europene
privat  pentru  dezvoltarea  unor DGASPC Alte finantari
programe de petrecere a timpului liber ISJ nerambursabile
si implicare a copiilor cu dizabilitati in ONG

55




viata comunitatii

0.S. 2.3. 2.3.1.Dezvoltarea unui  parteneriat 2015-2020 DGASPC ONG-uri Bugete
Prevenirea fenomenelor de judetean interinstituional DGASPC- ISJ institutionale
delincventd juvenild si consum de ISJ-IPJ  pentru identificarea  si IPJ Bugete locale
substante nocive combaterea actelor de pre/delincventd
juvenila
2.3.2.Asigurarea formdrii continue a 2015-2020 DGASPC ONG-uri Bugete
personalului care lucreazd 1n acest anual IPJ institutionale
domeniu Bugete locale
Finantari
nerambursabile
2.3.3.Analiza oportunitatii infiintérii in 2015-2020 DGASPC ONG-uri Fonduri europene
parteneriat cu IPJ a unui centru care si 1PJ Alte finantari
furnizeze serviciii integrate copiilor si nerambursabile
tinerilor, 1n scopul asigurarii reabilitarii
lor comportamentale
2.3.4.0rganizarea de campanii de 2014-2020 DGASPC ONG-uri Bugete
informare in scoald si comunitate cu ISJ IPJ institutionale
privire la efectele negative ale Bugete locale
consumului de substante nocive asupra Finantari
starii de sanatate nerambursabile
2.3.5.Dezvoltarea de servicii de 2015-2020 DGASPC ONG-uri Finantari
consiliere si suport pentru familiile ale nerambursabile
caror copii sunt in astfel de situatii
2.3.6.Analiza oportunitatii infiintarii la 2015-2020 DSP ONG-uri Fonduri europene
nivel judetean, in parteneriat cu DGASPC Alte finantari
furnizori publici sau privati de servicii nerambursabile
sociale si medicale a unui centru care
sd asigure servicii de asistentd
medicala, psihologica si sociald pentru
tinerii consumatori de substante nocive
0.S. 2.4 2.4.1.Extinderea retelei de mediatori 2015-2020 APL DGASPC Bugete locale
Asigurarea accesului copiilor romi la | scolari si sanitari, atat in mediul rural DSP Finantari
servicii sociale, educationale si de cat ii in zonele urbane inc are trediesc ISJ guvernamentale

sandtate

comunitdti mari de rromi, in scopul
facilitarii  accesului  copiilor la

Fonduri europene
Alte finantari
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serviciile de la cele

educationale

sanatate si

nerambursabile

2.4.2.1dentificarea tuturor copiilor care permanent APL DGASPC Bugete locale
traiesc in comunitatile de rromi si care ONG-uri Finantari
se afla in difeite situatii de dificultate: nerambursabile
lipsé acte identitate, copii care nu sunt
in evidenta medicilor de familie, copii
care nu sunt inscrisi la scoald sau
gradinita, copii care niu frecventeaza
scoala, etc
2.4 .3 Implicarea familiillor rrome in 2015-2020 APL ONG-uri Bugete locale
actiuni si programe pe termen mediu si DGASPC Finantari
lung capabile sd genereze cresterea nerambursabile
gradului de informare si
constientizarea de catre acestia a
nevoilor copiilor
2.4.4 Intarirea colaborarii intre 2014-2020 APL ONG-uri Bugete locale
autoritati si organizatii sau DGASPC Finantéri
reprezentanti recunoscuti de cétre nerambursabile
comunitatile de rromi
2.4.5.0rganizarea de campanii si 2015-2020 DGASPC ONG-uri Finantari
evenimente cu scopul combaterii anual APL nerambursabile
stereotipurilor populatiei legate de Bugete locale
comunitatea de rromi
Obiectiv general 3:Asigurarea calititii serviciilor destinate copiilor separati temporar de familie
Obiective operationale Masuri Termen de Responsabili Parteneri Surse de
realizare finantare
0.S. 3.1 3.1.1.Aplicarea metodei 2014-2020 DGASPC Buget institutional

Cresterea calitdtii vietii copiilor care
beneficiaza de masurd de protectie de
tip rezidential

managementului de caz pentru toate
cazurile de copii cu masura de
protectie  in sistem rezidential in
scopul cresterea numarului de copii
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reintegrati in familie

3.1.2.Realizarea unui plan de actiune 2015-2020 DGASPC ONG-uri Fonduri europene
care sd  vizeze  reorganizarea Alte finantari
institutiilor ~ rezidentiale de mari nerambursabile
dimensiuni  aflate in  subordinea
DGASPC Buzau ( CSC 2, CRRCTCP
5 si CRCH 9 ), in sensul dezvoltarii
unor servicii de tip comunitar
3.1.3.Continuarea  procesului  de 2014-2020 DGASPC Bugete
inchidere a activitatii a centrelor Institutii de institutionale
rezidentiale pentru copiii  din invatamant Fonduri europene
invatamantul special special Alte finantari
ISJ nerambursabile
3.1.4.Analiza  situatiei  imobilelor 2014-2020 DGASPC ONG-uri Fonduri europene
nefunctionale aflate in administrarea Alte finantari
DGASPC si identificarea de solutii de nerambursabile
finantare pentru dezvoltarea de servicii
sociale in aceste spatii
3.1.5.Realizarea unor investitii in 2014-2020 DGASPC ONG-uri Programe de
cadrul unitatilor de asistentd sociala interes national
destinate copiilor care sa sigure Alte finantari
cresterea calitatii serviciilor nerambursabile
Donatii
Sponsorizari
3.1.6.Dezvoltarea abilitatilor de viata permanent DGASPC ONG-uri Buget institutional
independenta ale copiilor din sistemul Finantari
de iIngrijire rezidentialda in vederea nerambursabile
pregatiririi acestora pentru parasirea
sistemului de protectie specializata
3.1.7Perfectionarea  profesionala a 2014-2020 DGASPC ONG-uri Finantari
personalului care lucreaza in centrele nerambursabile
destinate protectiei copilului
3.1.8.Eficientizarea = managementului 2014-2020 DGASPC Buget institutional
financiar al DGASPC
3.1.9.Externalizarea serviciilor sociale 2015-2020 DGASPC ONG-uri Bugete
institutionale
Finantari
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nerambursabile

0.S. 3.2. Dezvoltarea serviciilor de | 3.2.1 Extinderea si profesionalizarea 2014-2020 DGASPC ONG-uri Buget institutional
ingrijire de tip familial si cresterea re;elei. .(.16 asitenti maternali Fonduri europene
e ’ ’ profesionisi astfel incat sa se asigure Finantari

calitdatii lor g R >, iy

’ un raspuns adecvat situatiei copiilor nerambursabile

(plasament in regim de urgenta,
plasamentul copiilor cu handicap,
plasamentul fratilor, etc)
3.2.2.Dezvoltarea unor programe de 2015-2020 DGASPC ONG-uri Fonduri europene
sprijin destinate sustinerii activitatii Finantari
asistentilor maternali (centru de tip nerambursabile
respiro, grupuri de suport, etc)
3.2.3.Asigurarea  necesarului  de 2014-2020 DGASPC Buget institutional
personal angajat 1n monitorizarea Fonduri europene
plasamentelor de tip familial in scopul Finantari
asigurarii  implementarii  cerintelor nerambursabile
manangementului de caz
3.2.4.Cresterea gradului de implicare a 2015-2020 DGASPC APL Fonduri europene
copilor aflati in plasament familial in ONG-uri Finantari
activitati recreative, sportive, nerambursabile
extrascolare, etc
3.2.5.Dezvoltarea abilitatilor de viata permanent DGASPC ONG-uri Buget institutional
independenta 1n scopul cresterii Finantari
sanselor de integrare sociald si nerambursabile
profesionala a tinerilor aflati in
plasament de tip familial

0.S. 3.3 Cresterea calitdtii serviciilor | 3.3.1lmbunatéatirea procedurilor de 2014-2020 DGASPC Buget institutional

furnizate de DGASPC in domeniul | lucru la nivelul tuturor serviciilor

adoptiei DGASPC in scopul scaderii duratei
plasamentului copilor
3.3.2.Cresterea  calitatii  serviciilor 2014-2020 DGASPC Buget institutional
oferite copiilor si familiilor aflate in Finantari
procedura adoptiei nerambursabile
3.3.3.0Organizarea de intalniri si actiuni 2014-2020 DGASPC Buget institutional
care sa implice familiile adoptatoare si Donatii
care sda stimuleze adoptia copiilor Sponsorizari

incadrati in grupe de varstd mai mari
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sau care prezinta diferite afectiuni

3.3.40rganizarea de  actiuni  si 2015-2020 DGASPC ONG-uri Donatii

evenimente in scopul cresterii gradului Sponsorizari

de informare si constientizare de catre Finantari

populatie a importantei adoptiei nerambursabile
0.S. 3.4 Diversificarea serviciilor de 3.4.1.Dezvo.lt;.1‘rea la nivel jude‘g.e.gn. a 2015-2020 DGASPC ONG-uri Fondqri europene
asistentdi i sprijin pentru tineri unor  servicii  mecesare  sprijiniri APL Finantari .

integrarii socio-profesionald a tinerilor nerambursabile

din sistemul de protectie (centru-pilot

de formare profesionald si a abilitatilor

de viatd independentd, centru-suport,

apartamente de tranzit);

3.4.2 Multiplicarea inititiativelor 2015-2020 DGASPC ONG-uri Donatii

(proiecte, sponsorizari, colaborari cu Sponsorizari

ONG) destinate cresterii abilitatilor de Finantari

viatd independentad, a implicarii in nerambursabile

viata comunitatii,a stimei de sine si

incredere 1n forte proprii pentru

adolescentii si tinerii din sistemul de

protectie, in scopul maximizarii

sanselor acestora la integrare sociald si

profesionald de succes

3.4.3.Realizarea  unui  parteneriat 2015-2020 DGASPC Bugete

judetean institutional intre factorii ISJ institutionale

implicati n procesul de formare si AJOFM

incadrare pe piata muncii 1n vederea

cresterii  sanselor de incadrare a

tinerilor cu dizabilitati pe piata libera a

fortei de munca

3.4.4.Sustinerea initiativelor 2015-2020 APL ONG-uri Fonduri europene

autoritatilor locale si organizatiilor DGASPC Finantari

nonguvernamentale de a dezvolta nerambursabile

servicii precum: centre de zi destinate
tinerilor cu dizabilitati, centre de
resurse pentru tineri, activitati din sfera
economiei sociale, pentru a facilita
reintegrarea si mentinerea tinerilor cu
dizabilitati alaturi de familii si
comunitate cat si implicarea lor in
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| activitati economice

Obiectiv general 4: Prevenirea violentei de orice natura impotriva copilului

Obiective operationale Masuri Termen de Responsabili | Parteneri Surse de
realizare finantare
0.8.4.1 Intarirea capacitditii 4.1.1.perfectionarea  profesionistilor 2015-2020 DGASPC ONG-uri Fonduri europene
furnizorilor de servciii sociale de la are lucreazd in acest segment de APL-SPAS-uri Finantari
nivel judetean de a raspunde nevoilor | activitate 1In scopul imbunatatirii nerambursabile
identificate in acest domeniu modalitatilor de interventie 1n cazurile
de violentd de orice tip Impotriva
copilului
4.1.2.cresterea capacitatii  serviciilor 2015-2020 DGASPC ONG-uri Buget institutional
sociale de a oferi sprijin si asistenta APL-SPAS-uri IPJ Bugete locale
profesionald in cazuri de trafic, ISJ Fonduri europene
exploatare, repatriere a minorilor Finantari
nerambursabile
4.1.3.cresterea capacitatii sistemului 2015-2020 DGASPC IPJ Fonduri europene
judetean de a raspunde nevoii de ONG-uri Finantari
asigurare a  protectiei  victimelor nerambursabile
violentei domestice (mame si copii)
prin scoaterea acestora din mediul
agresor, recuperarea si reabilitarea lor
- infiintarea unui  centru destinat
protectiei mamelor si copiilor victime
ale violentei domestice
4.1.4. imbunatatirea colaborarii Intre 2015-2020 DGASPC Bugete
facorii implicati din domeniiile sanitar, APL-SPAS-uri institutional
social, scolar in scopul implementarii ISJ Bugete locale
unor  modalitati eficiente de DSp
identificare si semnalare a cazurilor de CMI
violentd Tmpotriva copiilor
O.S. 4.2 Cresterea gradului de 4.2.1.organizarea de campanii de 2015-2020 APL ISJ Bugete locale
informare si sensibilizarea informare si constientizare In randul anual DGASPC IPJ Fonduri europene
comunitdtii cu privire la formele populatiei atat din mediul urban cat si ONG-uri Finantari
violentei si importanta combaterii ei din cel rural nerambursabile
4.2.2.organizarea de actiuni  si 2014-2020 DGASPC IPJ Bugete locale
evenimente in parteneriat cu ISJ care APL Institutii de Fonduri europene
sa aibd ca scop informarea elevilor, ISJ invatamant Finantari
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parintilor si cadrelor didactice cu ONG-uri nerambursabile
privire la fenomenele si specificul
violentei produse in mediul scolar.
0.5.4.3 Cresterea  gradului de | 43.1.derularea de campanii si 2015-2020 DGASPC Institutii de Bugete
informare a copiilor cu privire dreptul | evenimente in mediul scolar cu acest APL invatamant institutionale
lor de a-si exprima opinia scop ISJ ONG-uri Bugete locale
Fonduri europene
Finantari
nerambursabile
4.3.2.cresterea gradului de implicare a 2015-2020 Institutii de DGASPC Bugete
elevilor, in special a celor din mediul invatamant ONG-uri institutionale
rural, in structurile reprezentantive ale ISJ Bugete locale
elevilor APL Fonduri europene
Finantari
nerambursabile
DOMENIUL PROTECTIEI SI INCLUZIUNII SOCIALE A PERSOANELOR CU DIZABILITATI
Obiectiv general 1: Asigurarea accesului tuturor persoanelor cu dizabilitati in conditii de egalitate
la toate resursele comunitatii — mediul fizic, transport, informare si comunicare
Obiective operationale Masuri Termen de Responsabili Parteneri Surse de
realizare finantare
0.S. 1.1 Responsabilizarea | 1.1.1 Implementarea la  nivelul 2015-2020 APL Bugete locale
autoritatilor  publice  locale, a | autoritatilor publice a unor modalitati DGASPC Bugete
institutiilor  si  organizatiilor, a | de comunicare si informare accesibile Alte institutii institutionale
mediului privat pentru respectarea | persoanelor cu dizabilitati, avand in publice
prevederilor legale privind | vederea  cerintele  speciale  ale
accesibilitatea diferitelor tipuri de afectiuni; asigurare
de interpret mimico-gestual, existenta
documentelor oficiale in formate
accesibile (scriere Braille), existenta
unor finregistrari audio in versiuni
simplificate, pagini web accesibilizate;
1.1.2.Monitorizarea permanenta  a 2015-2020 Institutii Bugete
respectarii de catre actorii sociali a publice institutionale
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prevederilor legale in domeniul abilitate
accesibilitatii;
1.1.3.Proiectarea unui sistem integrat 2015-2020 Institutii Bugete
de transport public, capabil sa publice institutionale
raspunda cerintelor persoanelor cu abilitate
dizabilitati
1.1.4Derularea  unor actiuni de 2015-2020 DGASPC ONG-uri Fonduri europene
informare  pe tema accesibilizarii APL Asociatii ale Alte finantari
mediului fizic, transport, mijloacelor persoanelor cu nerambursabile
de comunicare dizabilitati
0.S. 1.2 Cresterea gradului de 1.2.10rganizarea de campanii de 2015-2020 DGASPC ONG-uri Fonduri europene
informare  al  persoanelor  cu | Informarea persoanelor cu dizabilitafi APL Asociatii ale Alte finantari
dizabilitati si familiilor acestora cu | $i @ familiilor cu privire la drepturile persoanelor cu nerambursabile
privire la drepturile de accesibilizare | 10t in domeniul accesibilitatii dizabilitati
a mediului fizic, de transport, a
mediului informational i mijloacelor
de comunicare
1.2.2.Promovarea unor masuri efective 2015-2020 APL DGASPC Fonduri europene
de sprijinire a persoanclor cu Alte finantari
dizabilitati in acccesarea si utilizarea nerambursabile
tehnologiilor electronice moderne de
informare, comunicare §i 1invatare,
inclusiv a tehnologiilor asistive
Obiectiv general 2: Asigurarea dreptului persoanelor cu dizabilitati la o viata independenta si integrata in comunitate
Obiective operationale Masuri Termen de Responsabili | Parteneri Surse de
realizare finantare
0.5. 2.1. Dezvoltarea serviciilor | 2.1.1.Dezvoltarea la nivelul 2015-2020 APL ONG-uri Fonduri europene
sociale la nivel comunitar care sa | comunitatilor a serviciilor de ingrijrie DGASPC Alte finantari
permita  integrarea  deplina  a | la domiciliu, serviciilor tip centru de zi nerambursabile
persoanelor cu dizabilitati si de recuperare, a altor tipuri de
serviciii care pot preveni izolarea si
marginalizarea persoanelor cu
dizabilitati
2.1.2.Cresterea gradului d e implicare a 2015-2020 APL ONG-uri Bugete locale
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persoanelor cu dizabilitati in activitati
recreative, sportive, competitionale

DGASPC

Fonduri europene
Alte finantari

nerambursabile

2.1.30rganizarea de campanii de 2015-2020 APL ONG-uri

informare a comunitatii cu privire la anual DGASPC Fonduri europene

necesitatea implicarii persoanelor cu Alte finantari

dizabilitati in viata comunitatii nerambursabile
0.S. 2.2 Asigurarea  dreptului | 2.2.1Promovarea, prin actiuni de 2015-2020 DGASPC ONG-uri Fonduri europene
persoanelor cu dizabilitati la viata de | informare si constientizare, a dreptului APL Alte finantari
familie oricarei persoane cu dizabilitati la o nerambursabile

viata de familie si la statutul de parinte

2.2.2.Dezvoltarea capacitatilor 2014-2020 APL-SPAS-uri DGASPC Bugete locale

serviciilor de asistenta sociala local in ONG-uri Fonduri europene

monitorizarea permanenta a nevoii de Alte finantari

sprijin a familiilor persoanelor cu nerambursabile

dizabilitati, in mod special a copiilor

acestor familii

2.2.3.Identificarea la nivel local a unor permanent APL ONG-uri Bugete locale

masuri de sprijin a familiilor care au in Institutii de cult Donatii

ingrijire copii cu dizabilitati pentru a Sponsorizari

facilita integrarea sociala si comunitara

a acestora

2.2.4 Dezvoltarea la nivel comunitar a 2015-2020 APL ONG-uri Fonduri europene

unor servicii de suport pentru aceste DGASPC Alte finantari

familii — grupuri de sprijin, centre de nerambursabile

resurse, etc
0.S. 2.3 Asigurarea participarii | 2.3.1.Eliminarea barierelor de natura 2015-2020 APL ONG-uri Bugete locale
persoanelor cu dizabilitati la viata | administrativa si de natura atitudinald Institutii Fonduri europene
publica si politica in vederea asigurarii participarii publice Alte finantari

persoanelor cu dizabilitati la viata nerambursabile

publica

2.3.2Asigurarea unor masuri de sprijin 2015-2020 APL Bugete locale

si reprezentare a persoanelor cu
dizabilitati in exercitarea capacitatii
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| juridice

Obiectiv general 3: Asigurarea si promovarea conditiilor pentru deplina exercitare a drepturilor si libertatilor cetitenesti de citre persoanele cu

dizabilitati
Obiective operationale Masuri Termen de Responsabili Parteneri Surse de
realizare finantare
Initierea si dezvoltarea de campanii 2015-2020 APL ONG-uri Bugete locale
0.S. 3.1 Promovarea la nivelul | publice eficiente de constientizare DGASPC Fonduri europene
intregii societiti a unei atitudini | destinate sd Incurajeze receptivitatea Alte finantari
pozitive fatd de persoanele cu | fata de drepturile persoanelor cu nerambursabile
dizabilititi dizabilitati
Cultivarea la toate nivelurile sistemului permanent APL ONG-uri Bugete locale
de educatie, a unei atitudini de respect Institutii Bugete
fata de drepturile persoanelor cu publice institutionale
dizabilitati; DGASPC Fonduri europene
Alte finantari
nerambursabile
Promovarea, la nivel judetean , a permanent APL ONG-uri Bugete locale
”"modelului social” de abordare a Institutii Bugete
politicilor sociale in acest domeniu, publice institutionale
care se bazeaza pe recunoasterea DGASPC Fonduri europene
statutului de cetitean cu drepturi Alte finantari
depline al persoanei cu dizabilitati nerambursabile
32 1 Stabilirea la nivelul autoritatil 2015-2020 DGASPC ONG-uri Bugete locale
0.S. 3.2 Dezvoltarea la nivel judetean | ="’ abriirea 1a niveiul autoritatror APL-SPAS-uri Bugete
L . . publice  implicate in  domeniul L
aunui sistem eficient de monitorizare . . . . ISJ institutionale
.. . asistentei sociale a unor proceduri de
a respectarii drepturilor persoanelor . . o
cu dizabilitati semnalare si interventie a situatiilor de
incédlcare a drepturilor si libertatilor
persoanei, a situatiilor de abuz,
discriminare, tortura si rele tratamente
asupra persoanelor cu dizabilitati;
129D It d 2015-2020 DGASPC ONG-uri Fonduri europene
-2 OZVOTArea UOT programe e APL-SPAS-uri Alte finantiri
formare a specialistilor, lucratorilor o
I g nerambursabile
comunitari care lucreaza cu persoane
cu dizabilitati
2014-2020 DGASPC ONG-uri Bugete local
3.2.3Dezvoltarea colaborarii intre urt ugete ‘ocale
A . N APL Bugete
institutii publice si organizatii
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nonguvernamentale locale implicate in
protectia si promovarea drepturilor
persoanelor cu dizabilitati

ISJ

institutionale
Fonduri europene
Alte finantari

nerambursabile
Obiective general 4: Asigurarea accesului unui numir cit mai mare de perosane cu dizabilitati la locuri de munca
Obiective operationale Masuri Termen de Responsabili | Parteneri Surse de
realizare finantare
0.5.4.1 Cresterea gradului de ocupare | 4.1.1 Realizarea  unui  parteneriat 2015-2020 AJOFM Bugete
a persoanelor cu dizabilitati judetean AJOFM- APL-DGASPC - ISJ DGASPC institutionale
care sa afirme angajamentul total al APL Bugete locale
acestor institutii 1n sustinerea si ISJ
promovarea angajarii pe piata muncii a
persoanelor cu dizabilitati
4.1.2.Dezvoltarea capacitatilor 2015-2020 DGASPC ONG-uri Buget
DGASPC de a oferi consiliere si institutional
orientare  vocationala, sprijin  1n Fonduri europene
identificarea si mentinerea unui loc de Alte finantari
muncd, monitorizare a respectarii nerambursabile
drepturilor perosanelor cu dizabilitati
la locul de munca, etc
4.1.3.Formarea si  perfectionarea 2015-2020 DGASPC ONG-uri Buget
specialistilor ~ care  lucreaza  in institutional
domeniul consilierii si  orientarii Fonduri europene
vocationale pentru a putea raspunde Alte finantari
nevoilor specifice persoanelor cu nerambursabile
dizabilitati
4.1.4.Includerea unui numar cit mai 2015-2020 APL-SPAS-uri ONG-uri Bugete locale
mare de persoane cu dizabilitati in DGASPC Bugete
cadrul unor programe de AJOFM institutionale
calificare/recalificare in vederea Fonduri europene
imbunatatitii capacitatilor profesionale Alte finantari
nerambursabile
4.1.5.Consultarea permanenta a permanent DGASPC Bugete locale
reprezentantilor mediului de afaceri cu AJOFM Bugete
privire la  identificare unor marusi APL institutionale
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concrete care sa faciliteze integrarea la
locul de muncd a persoanelor cu
dizabilitati

4.1.6.Cresterea gradului de informare a 2015-2020 AJOFM ONG-uri Bugete locale
sectorului privat cu privire la DGASPC Bugete
prevederile legale aplicabile institutionale
domeniului Fonduri europene
Alte finantari
nerambursabile
0.S. 4.2 Dezvoltarea unei retele 4.2.1.Sprijinirea initiativelor APL si 2015-2020 DGASPC ONG-uri Fonduri europene
Judetene de serviciii specifice ONG in dezvoltarea formelor de APL Alte finantari
economiei sociale intreprinderi  sociale, in  scopul nerambursabile
asigurarii integrarii persoanelor cu
dizabilitati in munca
4.2.2 Cresterea capacitatilor locale de 2015-2020 APL DGASPC Fonduri europene
atragere de fonduri strcuturale care sa ONG-uri Alte finantari
permita dezvoltarea unor intreprinderi nerambursabile
sociale
4.2.3.Cresterea gradului de informara a 2015-2020 APL ONG-uri Fonduri europene
APL cu privire la specificul formelor DGASPC Alte finantari
de economie sociala si la modul in care nerambursabile
dezvoltarea acestora poate genera
beneficii de lunga surata in viata
comunitatii (valorificarea potentialului
si specificului zonelor, reducerea
gradului de izolare a persoanelor cu
dizabilitati care activeaza in astfel de
unitati, etc)
Obiectiv general 5: Promovarea educatiei incluzive si a educatiei permanente pentru persoanele cu dizabilitati
Obiective operationale Masuri Termen de Responsabili Parteneri Surse de
realizare finantare
0.S. 5.1 Asigurarea accesului 5.1.1.Dezvoltarea capacitatilor 2015-2020 ISJ Bugete locale
persoanelor cu dizabilitati la educatie | institutionale de identificarea timpurie CJRAE Bugete
si formare profesionali a nevoilor educationale speciale in DGASPC institutionale
vederea asigurdrii unor masuri de APL

sprijin  flexibile, educatie/formare,
conforme cu nivelul de dezvoltare al
aptitudinilor si  deprinderilor de
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invatare

5.1.2.Promovarea dreptului copiilor cu 2014-2020 ISJ Bugete locale
dizabilitati la un program CJRAE Bugete
individualizat de  pregitire in DGASPC institutionale
conformitate cu cerintele specifice
5.1.3.Cresterea gradului de 2015-2020 APL ONG-uri Bugete locale
accesibilizare ai invatamantului de ISJ Bugete
masa la toate nivelele prin: adaptarea institutionale
mediului fizic, a transportului, a Fonduri europene
mijloacelor si metodelor didactice Alte finantari

nerambursabile
5.1.4.Informarea  persoanelor  cu 2015-2020 ISJ DGASPC Bugete locale
dizabilitati, cu privire la oferta de anual APL Bugete
educatie si formare profesionald, a institutionale
invatamantului de masd si special,
disponibild in comunitate
5.1.5.imbunatatirea  sistemului  de 2015-2020 ISJ DGASPC Bugete locale
evaluare/reevaluare a capacitatilor de CIJRAE APL Bugete
invatare a persoanelor cu dizabilitati, institutionale
in vederea asigurarii unor masuri de
sprijin  flexibile, educatie/formare,
conforme cu nivelul de dezvoltare al
aptitudinilor si  deprinderilor de
invatare
5.1.6.organizarea unor programe de 2015-2020 ISJ ONG-uri Bugete
formare a personalului didactic in institutionale
domeniul educatiei incluzive Fonduri europene

Alte finantari

nerambursabile
5.1.7.optimizarea corelarii oferetei 2015-2020 ISJ Bugete
educationale profesionale cu dinamica Institutii de institutionale
pietei fortei de muncd invatamant

special
AJOFM

5.1.8.implicarea parintilor si permanent DGASPC ONG-uri Bugete
reprezentantilor legali ai elevilor cu ISJ institutionale

dizabilitdti ca parteneri activi in

Institutii de

Bugete locale
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realizarea si implementarea planurilor
individualizate de sprijin pentru
educatie,  formare si  formare
profesionald a elevilor

invatamant
special
APL

5.1.9.asigurarea serviciilor de sprijin
individualizat pentru educatia incluziva
si viata independenta;

2015-2020

ISJ

DGASPC
APL
ONG-uri

Bugete
institutionale

5.1.10.Asigurarea dreptului persoanei
cu dizabilitati de a alege si o altd forma
de educatie-alternativd educationala
(scoala  speciala, invatamant la
distanta, invatamant la domiciliu, etc.)
in situatiile Tn care cerintele sale de
invatare nu pot fi rezolvate cu
expertiza si masurile de sprijin
complementar din scoala de masa

2015-2020

IS]

APL
ONG-uri

Bugete
institutionale

Obiectiv general 6: Promovarea unor conditii decente de viata pentru persoanele cu dizabilitati

Obiective operationale

Masuri

Termen de
realizare

Responsabili

Parteneri

Surse de
finantare

0.S.6.1 Dezvoltarea la nivel judetean
a serviciilor de asistentd si protectie
sociald destinate persoanelor cu
dizabilititi

6.1.1.Dezvoltarea  alternativelor la
institutionalizarea de tip clasic si
evitarea plasamentului in  centre
rezidentiale ~a  persoanelor cu
dizabilitati ce necesitd protectie
specializata si sprijin pentru locuire
independentd, locuinte protejate, case
de tip familial etc

2015-2020

DGASPC
APL

ONG-uri

Fonduri europene
Alte finantari
nerambursabile

6.1.2.Dezvoltarea unei retele de
servicii comunitare de tip respiro,
centre de recuperare, echipe de
intevertie mobila, pentru facilitarerea
mentinerii persoanelor cu dizabilitati in
cadrul familiei si pentru evitarea
riscului de institutionalizare

2015-2020

APL
DGASPC

ONG-uri

Fonduri europene
Alte finantari
nerambursabile

6.1.3 Infiintarea in cadrul sistemului
judetean de asistentd socailda a unui

2015-2020

DGASPC

DSP
ONG-uri

Fonduri europene
Alte finantari
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centru rezidential de recuperare si
reabilitare pentru persoane cu afectiuni
neuropsihice

nerambursabile

6.1.4.Dezvoltarea unor forme
institutionale de de sprijin pentru
tinerii cu dizabilitati care fac tranzitia
dintre sistemul de protectie a copilului
catre cel al adultului , pentru care
integrarea socialda si profesionald nu
este posibild (ex:centre de terapii
ocupationale)

2015-2020

DGASPC

ONG-uri

Fonduri europene
Alte finantari
nerambursabile

6.1.5.Asigurarea functiondrii pe criterii
de eficienta a serviciilor de evaluare si
acordare de drepturi  persoanelor
adulte din cadrul DGASPC

2014-2020

DGASPC

Buget institutional

0.S. 6.2 Cresterea calitdtii vietii
persoanelor cu dizabilitati
institutionaliate

6.2.1.Diversificarea tipologiei
serviciilor sociale furnizate persoanelor
cu dizabilitati separate de familie
valorificand oportunitatile oferite de
fondurile structurale pentru perioada
2014-2020

2015-2020

DGASPC
APL

ONG-uri

Fonduri europene

6.2.2.Reevaluarea periodica a situatiei
socio-psiho-medicale a persoanei cu

pemanent

DGASPC

Buget institutional

6.2.3.Implementarea in cadrul
unitatilor de asistend sociala a
standardelor de calitate pentru
serviciile respective

2015-2020

DGASPC

Buget institutional

6.2.4. Monitorizarea calitatii serviciilor
de protectie specializata a persoanelor
cu dizabilitati

permanent

DGASPC

ONG-uri

Buget institutional

Obiectiv general 7: Asigurarea accesului la servicii si facilititi privind sinatatea, in conditii de echitate sociala

Obiective operationale

Masuri

Termen de

| Responsabili |

Parteneri

Surse de
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realizare finantare
0.S. 7.1 Facilitarea accesului | 7-1.1.Asigurarea accesului persoanelor permanent Autoritati DGASPC Bugete
persoanelor cu dizabilitifi la ingrijire | ¢ dizabilitati la ingrijire medicala si publice din ONG-uri institutionale
medicali si programe de sindtate de | Programe de sanatate la acelasi nivel si domeniul
masd, inclusiv la servicii de ingrijire a | de aceeasi calitate cu ceilalti cetateni sanitar
sdndatatii i recuperare
7.1.2.derularea in cadrul tuturor 2015-2020 APL CJAS Fonduri europene
comunitatilor a wunor actiuni de DSP Alte finantari
informare cu privire la oferta de CMI nerambursabile
servicii medicale si de recuperare
disponibile persoanelor cu dizabilitati
7.1.3.dezvoltarea capacitatii APLde a 2015-2020 APL DGASPC Bugete locale
sprijini persoanele cu dizabilitati si
familiile  acestora in  acesarea
serviciilor de naturd medicalda si
recuperatori disponibile
7.1.4. cresterea gradului de implicare a 2015-2020 DSP Bugete
servicillor de  sandtate  primara CMI institutionale
(cabinete medici familie, dispensare ) APL Bugete locale
in identificarea nevoilor de servicii de
sanatate si recuperatorii ale
persoanelor cu dizabilitati
7.1.5. promovarea unor inititaive 2015-2020 DSP APL Bugete
privind necesitatea urmaririi sanatattii Institutii publice institutionale
mintale a angajatilor la locul de munca Reprezentanti ai Fonduri europene
mediului privat Alte finantari
nerambursabile
7.1.6.Pregatirea  personalului  din 2015-2020 DSP CMI Bugete
domeniul sanatatii privind cerintele Institutii din institutionale

specifice dizabilitatii

domeniul sanitar

Fonduri europene
Alte finantari
nerambursabile

DOMENIUL PROTECTIA PERSOANELOR VARSTNICE
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Obiectiv general 1: Cresterea calitatii vietii persoanelor varstnice

Obiective operationale Masuri Termen de Responsabili Parteneri Surse de
realizare finantare
permanent APL DGASPC Bugete locale
0.S. 1.1: Asigurarea accesului | 1.1.1Implicarea autoritatilor publice ONG-uri
persoanelor varstnice la servicii | locale 1n  facilitarea  accesului
sociale si medicale, persoanelor varstnice la sistemul de
servicii si beneficii sociale
1.1.2.Dezvoltarea parteneriatului local permanent APL ONG-uri Bugete locale
intre  autoritatea  publica locala, CMI
medicul de familie, cu scopul de a
imbunatati accesul persoanelor
varstnice la servicii de sandtate
0.S. 1.2. Promovarea implicirii si 1.2.10rganizarea de programe si 2015-2020 APL ONG-uri Fonduri europene
participdrii persoanelor virstnice la actiuni pentru implicarea persoaneclor DGASPC Alte finantari
viata comunitdtii varstnice 1n viata sociale, culturald si nerambursabile
civica ale comunitatii
1.2.2.Implicarea persoanelor varstnice, 2015-2020 APL ONG-uri Fonduri europene
dupa pensionare, in activitdti de Alte finantari
economie sociald si de voluntariat, nerambursabile
asigurand astfel premisele unei vieti
active
1.2.3.0rganizarea de campanii locale 2015-2020 APL ONG-uri Fonduri europene
de informare si mediatizare privind DGASPC Alte finantari
consecintele imbatranirii  pentru nerambursabile
sensibilizarea publicului larg si pentru
valorizarea rolului persoanelor
varstnice in societate si familie
Obiectiv general 2: Dezvoltarea unui sistem sustenabil de servicii sociale adresate persoanelor varstnice
Obiective operationale Masuri Termen de Responsabili | Parteneri Surse de
realizare finantare
2.1.1.Dezvoltarea la nivel local a 2015-2020 APL DGASPC Bugete locale

0.S. 2.1 |Intdrirea
autoritdtilor publice

capacitatii
de a furniza

capacitatilor de identificare, evaluare si
monitorizare a respectarii drepturilor
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servicii comunitare
persoanelor virstnice

integrate

persoanelor varstnice aflate in familie

2.1.2.Dezvoltarea resurselor umane din 2015-2020 DGASPC ONG-uri Fonduri europene
domeniul asistentei sociale privind APL Alte finantari
persoanele varstnice nerambursabile
0.S. 2.2 Dezvoltarea si diversificarea 2015-2020 APL DGASPC Fonduri europene
serviciilor sociale de ingrijire i | 2.2.1.Dezvoltarea retetei de serviciilor ONG-uri Alte finantari
protectie a persoanelor virstnice de fingrijire la  domiciliu pentru nerambursabile
persoanele varstnice dependente sau
semidependente, pentru persoanele
care necesitd Ingrijriec  medicala
speciald, pentru persoanele cu boli
incurabile
2.2..2Dezvoltarea unor modalitati de 2015-2020 DSP ONG-uri Fonduri europene
interventie  pentru  tratamentul si DGASPC Alte finantari
ingrijirea persoanelor varstnice cu CMI nerambursabile
afectiuni mintale
2.2.3.Dezvoltarea serviciilor paleative 2015-2020 DSP DGASPC Fonduri europene
ONG-uri Alte finantari
nerambursabile
2.2.4 Dezvoltarea la nivel comunitar 2015-2020 APL ONG-uri Fonduri europene
unor servicii de tipul : centre de zi, DGASPC Alte finantari

cluburi, locuinte protejate, centre de tip
respiro, servicii de asigurare a igienie
locuinsei, servicii tip masa pe roti,
servicii de monitorizare de la distantd
a starii de sanitate

nerambursabile
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AJOFM

APL

CIAS

CJRAE

CmI

DGASPC

DSP
IPJ

IS)
ONG

SCC

SPAS

LISTA ABREVIERI

Agentia Judeteana Pentru Ocuparea Fortei de Munca
Autoritate Publica Locala

Casa Judeteana de Asigurari de Sanatate

Centrul Judetean de Resurse si Asistenta Educationala
Cabinet Medical Individual

Directia Generala de Asistenta Sociala si Protectia Copilului

Directia de Sanatate Publica
Inspectoratul de Politie Judetean

Inspectoratul Scolar Judetean
Organizatie Non-Guvernamentala

Structura Comunitara Consultativa

Serviciul Public de Asistenta Sociala
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