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1. Introducere

Prezenta strategie este elaborata in cadrul proiectului ”Planificare strategica si
digitalizarea serviciilor sociale aflate in competenta Directiei de Asistenta Sociala Brasov”
cod SIPOCA/MySMIS 1185/154612.

Strategia reprezinta o actualizare a strategiei anterioare de dezvoltare a serviciilor sociale
din municipiul Brasov, avand in vedere precizarea din cadrul acesteia ca va fi supusa
revizuirii la aparitia unor noi strategii nationale si judetene in domeniul asistentei sociale
sau ori de cate ori situatia o va impune, la initiativa proprie sau la initiativa altor entitati
interesate in domeniul asistentei sociale.

Contextul furnizarii de servicii sociale si a sprijinului prin politici sociale pentru persoane
vulnerabile s-a modificat, in special in cursul anului 2022, cand au fost adoptate mai multe
strategii relevante care impun si o revizuire a planificarii strategice si la nivelul municipiului
Brasov. Aceste strategii sunt:

Strategia nationala privind incluziunea sociala si reducerea saraciei pentru perioada
2022—-2027, adoptata prin HG 440/2022;

Strategia nationala privind drepturile persoanelor cu dizabilitati ,,0 Romanie
echitabila”, 2022-2027, adoptata prin HG 490/2022;

Strategia nationala privind incluziunea sociala a persoanelor fara adapost pentru
perioada 2022-2027, adoptata prin HG 1491/2022;

Strategia nationala privind ingrijirea de lunga durata si imbatranirea activa pentru
perioada 2023-2030, adoptata prin HG 1492/2022;

Strategia nationala privind prevenirea institutionalizarii persoanelor adulte cu
dizabilitati si accelerarea procesului de dezinstitutionalizare, pentru perioada 2022-
2030, adoptata prin HG 1543/2022.

La aceste documente strategice se adauga strategii in domenii conexe politicii de asistenta
sociala, cu impact asupra incluziunii persoanelor vulnerabile, respectiv strategii in domeniul
ocuparii, educatiei, locuirii:

Strategia nationala pentru ocuparea fortei de munca 2021 - 2027 si Planul de actiuni
pe perioada 2021 - 2027 pentru implementarea Strategiei nationale pentru ocuparea
fortei de munca 2021 - 2027, adoptate prin HG 558/2021;

Proiectul Romania Educata aprobat prin Memorandumul privind implementarea
Proiectului ,,Romania Educata” si aprobarea prioritatilor in reforma sistemului
national de educatie la 06.09.2021;

Strategia nationale a locuirii pentru perioada 2022-2050, aprobata prin HG 842/2022.

De asemenea, in aprilie 2023, in timpul procesului de elaborare a prezentei strategii, a fost
pusa in dezbatere publica si Strategia nationala de sanatate 2023 - 2030 si Planul de actiuni
pentru perioada 2023 - 2030 in vederea implementarii Strategiei nationale de sanatate.
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Strategia de dezvoltare a serviciilor sociale din municipiul Brasov pentru perioada 2023-2033
se bazeaza pe cadrul strategic national, ca fundament si pentru dezvoltarea locala, precum
si pe Strategia de Dezvoltare Durabila a Municipiului Brasov 2030.

De asemenea, Strategia de dezvoltare a serviciilor sociale din municipiul Brasov pentru
perioada 2023-2033 are la baza legislatia din domeniul serviciilor sociale, in special, dar
fara a se limita la:

- Legea 292/2011 a asistentei sociale, cu modificarile si completarile ulterioare;

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

in anii 2021-2022 au fost aprobate programe de finantare rambursabila relevante pentru
dezvoltarea serviciilor sociale, de care pot beneficia furnizorii de servicii sociale din
municipiul Brasov si in ultima instanta persoanele vulnerabile. Aceste programe de finantare
includ:

- Planul National de Redresare si Rezilienta;

- Programul Incluziune si Demnitate Sociala 2021-2027 finantat din Fondul Social
European + (FSE+) si Fondul European de Dezvoltare Regionala (FEDR);

- Programul Sanatate 2021-2027 finantat din Fondul Social European + (FSE+) si Fondul
European de Dezvoltare Regionala (FEDR).

Pregatirea strategiei se bazeaza pe analiza situatiei populatiei din municipiul Brasov,
reflectata in patru studii privind:

- Asezarile informale din municipiul Brasov si accesul la locuinta a grupurilor
vulnerabile;

- Sanatatea si accesul la serviciile de asistenta medicala /medico-sociala a populatiei
din municipiul Brasov;

- Educatia si accesul la serviciile de educatie si formare pe toata durata vietii in
municipiul Brasov;

- Stadiul de dezvoltare al serviciilor sociale din municipiul Brasov.

De asemenea, pentru pregatirea strategiei au fost organizate sapte grupuri de lucru
organizate in perioada 13-20 mai la care au participat reprezentanti ai furnizorilor de
servicii sociale din municipiul Brasov, inclusiv reprezentantii Directiei de Asistenta Sociala
Brasov (DAS Brasov) si ai serviciilor organizate in cadrul acesteia, precum si reprezentanti
ai furnizorilor de servicii medicale si educationale pentru persoanele apartinand grupurilor
vulnerabile. Acesti reprezentanti au fost mandatati de catre institutiile lor sa le prezinte
punctul de vedere in legatura cu Strategia de dezvoltare a serviciilor sociale din municipiul
Brasov

Scopul Strategiei de dezvoltare a serviciilor sociale din municipiul Brasov ramane de a
dezvolta un sistem functional de servicii care sa sprijine persoanele vulnerabile in vederea
depasirii situatiilor de dificultate, sa previna si sa combata riscul de excluziune sociala,
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respectiv sa creasca calitatea vietii si sa promoveze incluziunea sociala a tuturor locuitorilor
din municipiul Brasov.

Serviciile sociale joaca un rol crucial in societate, avand ca scop principal imbunatatirea
calitatii vietii si sprijinirea indivizilor, familiilor si comunitatilor care se confrunta cu diverse
dificultati sau nevoi. Aceste servicii sunt furnizate de catre stat, organizatii non-
guvernamentale si alte institutii, si au obiective variate, printre care se numara:

1. Sprijin pentru persoanele vulnerabile: Serviciile sociale sunt esentiale pentru a ajuta
persoanele vulnerabile, cum ar fi copiii abandonati, persoanele cu dizabilitati,
varstnicii, persoanele fara adapost sau victimelor violentei domestice. Aceste
servicii pot include adaposturi de urgenta, consiliere, acces la hrana si
imbracaminte, asistenta medicala si servicii de sanatate mentala.

2. Protectia drepturilor copilului: Serviciile sociale contribuie la protejarea drepturilor
copiilor prin monitorizarea si interventia in cazurile de abuz, neglijare sau
exploatare. Ele pot asigura plasamente temporare sau permanente pentru copiii
aflati in situatii dificile.

3. Asistenta pentru familii: Serviciile sociale ofera sprijin familiilor pentru a depasi
dificultatile si pentru a promova bunastarea copiilor. Acestea pot include consiliere
familiala, servicii de mediere in caz de divort sau separare, precum si programe de
instruire pentru parinti.

4. Reintegrare sociala: Pentru persoanele care au fost in sistemul de justitie penala sau
au avut probleme cu dependentele, serviciile sociale pot contribui la reintegrarea
lor in societate prin programe de reabilitare, consiliere si formare profesionala.

5. Asistenta pentru persoanele in varsta: Serviciile sociale asigura sprijin pentru
varstnici, ajutandu-i sa isi mentina independenta si calitatea vietii. Acestea pot
include servicii de ingrijire la domiciliu, centre de zi pentru varstnici si facilitati de
ingrijire a batranilor.

6. Servicii de sanatate mentala: O parte importanta a serviciilor sociale este asigurarea
accesului la ingrijirea sanatatii mentale. Aceasta poate implica terapie individuala
sau de grup, consiliere pentru traume sau tulburari de sanatate mintala, si programe
de prevenire a suicidului.

7. Integrare comunitara: Serviciile sociale promoveaza integrarea persoanelor cu
dizabilitati sau a altor grupuri marginalizate in comunitate. Acestea pot include
facilitarea accesului la educatie, locuri de munca si participarea activa in viata
comunitatii.

8. Asistenta in situatii de criza: Serviciile sociale intervin in situatii de criza precum
dezastre naturale, conflicte sau crize economice, oferind ajutor de urgenta si
coordonand resursele pentru a raspunde nevoilor urgente ale comunitatilor afectate.
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In concluzie, serviciile sociale sunt esentiale pentru a construi o societate echitabil si
sustinatoare, asigurandu-se ca toti membrii comunitatii au acces la sprijinul de care au
nevoie pentru a-si imbunatati calitatea vietii si a-si atinge potentialul maxim

Rolul serviciilor sociale este de a promova bunastarea sociala si de a oferi suport si asistenta
persoanelor aflate in situatii dificile sau vulnerabile. Serviciile sociale urmaresc
identificarea, prevenirea si solutionarea problemelor sociale, cum ar fi saracia, somajul,
violenta domestica, neglijarea copiilor, abuzul asupra persoanelor in varsta sau persoanele
cu dizabilitati, dependenta de substante, precum si alte situatii de vulnerabilitate.

Serviciile sociale includ o gama larga de interventii si activitati de sprijin, cum ar fi
consilierea individuala sau familiala, terapia de grup, indrumarea in gasirea unui loc de
munca, asistenta medicala si psihologica, adapostirea persoanelor fara adapost, servicii de
ingrijire si suport pentru persoanele in varsta sau cu dizabilitati, asistenta juridica si multe
altele. Activitatile sunt grupate in servicii normate prin standarde de calitate. Furnizorii
sunt supusi acreditarii, iar serviciile sociale sunt supuse licentierii conform Legii 197/2012
privind asigurarea calitatii in domeniul serviciilor sociale, cu modificarile si completarile
ulterioare. Serviciile sociale joaca un rol important in protejarea drepturilor omului, in
promovarea incluziunii sociale si in dezvoltarea unei societati mai juste si mai solidare.
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2. Informatii generale relevante

2.1. Caracteristici teritoriale ale unitdtii administrativ-teritoriale

Municipiul Brasov este resedinta judetului cu acelasi nume situat in regiunea Centru a
Romaniei. Municipiul este situat la o altitudine medie de 625 m, fiind asezat in Depresiunea
Barsei, in curbura Carpatilor, avand in spate masivele Piatra Mare si Postavaru si fiind
strajuit din trei parti de dealurile Tampa, Straja (Warthe) si Dealul Cetatii.

Municipiul Brasov are o suprafata de 11.072 ha din care teritoriu intravilan este de 10.410,7
ha si se invecineaza la nord-vest cu localitatea Halchiu, la nord-est cu Bod si Sanpetru, la
est cu Harman, in sud-est cu Sacele, la sud cu orasul Predeal, in sud-vest cu orasul Rasnov
si comuna Cristian, iar in vest cu Ghimbav.

Principalele zone, relativ compact construite, apartinand, din punct de vedere administrativ
municipiului Brasov (conform Legii nr. 290/2018 pentru modificarea si completarea Legii nr.
2/1968 privind organizarea administrativa a teritoriului Romaniei) si cuprinse in cadrul
limitei sale intravilane, sunt grupate in jurul a trei “unitati functionale” (Statutul
Municipiului Brasov,
https://www.brasovcity.ro/file-zone/regulamente/primarie/Statutul-mun-Brasov.pdf):

1. orasul propriu-zis format din 12 cartiere: Noua - Darste, Astra, Valea Cetatii, Florilor
- Craiter, Centru Civic (Nou), Tractorul, Bartolomeu Nord, Bartolomeu, Centru Vechi,
Prund - Schei, Triaj - Harman, Platforma Industriala Est - Zizin

2. zona Stupini - care este de altfel al 13-lea cartier al municipiului, datorita
specificului sau economic si mai ales structurii sale urbanistice;

3. zona Poiana Brasov - avand un caracter total special de restul orasului datorita
principalelor functiuni: turism montan de nivel international.

Conform datelor de la Directia Judeteana de Statistica Brasov, stocul de locuinte din
municipiul Brasov numara 143.646 de unitati la finalul anului 2021, in crestere cu 23.273 de
unitati fatd de 2015. In perioada 2015 - 2021 s-a marit fondul de locuinte aflate in
proprietate privata cu 20.942 de unitati, cat si cel de locuinte proprietate publica cu 2.331
de unitati. A crescut usor si suprafata locuibila ce revine in medie pe un locuitor de la
20,6mp la 22,4 mp. Suprafata spatiilor verzi a ramas aceeasi in perioada 2015 - 2021 - 146
ha, fiecarui locuitor revenindu-i in medie 5 mp.

Tabel 1. Calitatea locuirii in Municipiul Brasov, 2015-2021

2015 ‘ 2016 ‘ 2017 2018 2019 2020 2021

Locuinte existente la sfarsitul - | 155373 | 194650 | 123228 | 126901 | 129654 | 132729 | 143646
anului- total (numar)

Locuinte - proprietate publica 2257 2270 3465 4305 4305 4305 4588

Locuinte - proprietate privata 118116 119382 119763 122596 125349 128424 139058

Suprafata locuibila - total (m?) | 5993726 | 6060248 | 6119933 | 6250895 | 6317461 | 6387712 | 6759443

Suprafata locuibila - 109357 | 111286 | 201781 | 261329 | 261329 | 261329 | 274438
proprietate publica

Suprafata locuibila -

. s 5884369 | 5948962 | 5918152 | 5989566 | 6056132 | 6126383 | 6485005
proprietate privata
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Suprafata locuibild ce revine
in medie pe un locuitor
(m?/locuitor)

20,8

21,6

21,8

22,1

22,4

Suprafata intravilana a
municipiilor si oraselor (ha)

11056

11056

11056

11056

11056

Suprafata spatiilor verzi a
municipiilor si oraselor (ha)

146

146

146

146

146

Suprafata acoperitd cu spatii
verzi per capita
(mp/persoand)

5

5

5

Sursa: Directia Judeteand de Statisticd Brasov si Institutul National de Statisticd

Municipiul Brasov are 517 km de strazi, din care 467 km de strazi erau modernizate in anul
2021. Lungimea retelei de distributie a apei potabile era de 588,3 km in 2020, iar
capacitatea de productie a apei potabile a fost crescuta in perioada 2015 - 2020 cu 93.555
m?/zi rezultand si o crestere a cantitatii de apa potabila distribuita locuitorilor de la o medie
de 29.9 m* la 34,1 m®. Lungimea conductelor de canalizare s-a redus cu 46,7 km, ajungand
la 371.5 km in 2021, in timp ce cea a conductelor de gaz a crescut la 471 km. Transportul
public este asigurat cu 51 de troleibuze si 184 autobuze si microbuze. Primaria Municipiului
Brasov pune la dispozitia companiei locale de transport public RATBV, incepand cu anul 2023
un numar de 32 de autobuze electrice si 26 de troleibuze electrice moderne, dotate cu
acumulator, achizitionate prin proiecte la care municipalitatea a asigurat majoritatea

finantarii.

Tabel 2. Infrastructura de utilitati si transportul public in municipiul Brasov, 2015 - 2021

2015

Lungimea strazilor orasenesti - total
(km)

506

2016

506

2017

506

2018

506

2019

507

2020

517

2021

517

Lungimea strazilor orasenesti
modernizate (km)

458

458

458

458

459

467

467

Ponderea drumurilor ordsenesti
modernizate (%)

90,5

90,5

90,5

90,5

90,5

90,3

n.a.

Lungimea totala a retelei simple de
distributie a apei potabile (km)

573,2

574,5

576,2

581,2

584,0

588,3

n.a.

Capacitatea instalatiilor de
producere a apei potabile (m3/zi)

231378

231378

231378

231378

231378

324933

324674

Capacitatea instalatiilor de
producere a apei pe locuitor (m3/zi/
locuitor)

0,8

0,8

0,8

0,8

0,8

1,1

Cantitatea de apa potabila
distribuita consumatorilor - total
(mii m?)

11817

12829

13240

14173

14213

14395

15118

Cantitatea de apa potabila
distribuita consumatorilor-uz casnic
(mii m?)

8721

9501

9567

9581

9573

9865

9779

Cantitatea de apa potabila
distribuita consumatorilor pentru
uz casnic, care revine in medie pe
un locuitor (m?/ locuitor)

29,9

32,7

33,0

33,0

33,1

34,1

n.a.
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2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021

Energia termica distribuita (Gcal) 183108 | 102281 99880 28972 29657 27798 30151

Lungimea totala simpla a 4182 | 4182 | 419,0| 4436| 351,4| 356,0| 371,5
conductelor de canalizare (km)

Lungimea totala a conductelor de

distributie a gazelor (km) 430,7 432,4 436,2 455,5 456,6 463,7 471

Gaze naturale distribuite total (mii

m?) 204879 | 187108 219812 | 205190 | 194392 | 206097 | 222455

Gaze naturale distribuite-uz casnic

3 92856 95186 105027 99491 102128 | 112835 | 112813
(mii m?)

Cantitatea de gaze naturale
distribuita consumatorilor pentru
uz casnic, care revine in medie pe
un locuitor (m?/ locuitor)

318,8 327,4 361,8 343,1 352,8 389,9 n.a

Numarul troleibuzelor in inventar
pentru transport public local de 33 33 25 24 19 35 51
pasageri

Numarul autobuzelor si
microbuzelor in inventar pentru 212 212 212 209 192 202 184
transport public local de pasageri

Sursa: Directia Judeteand de Statisticd Brasov si Institutul National de Statisticd. *Notd: n.a - not available
(date indisponibile)

2.2. Nivelul de dezvoltare socio-economicd si culturald a comunitatii

Conform ultimelor date ale Comisiei Nationale de Strategie si Prognoza (CNSP), judetul
Brasov produce 3.5% din PIB-ul national, iar PIB/cap de locuitor este de 119,3% din media
nationala. Cei mai importanti agenti economici cu sediul in localitate, dupa cifra de afaceri
in anul 2020 sunt prezentati in tabelul de mai jos.

Tabel 3. Principalii agenti economici din municipiul Brasov dupa cifra de afaceri din 2020

Cifra de afaceri  Nr. mediu salariati

Denumire agent economic  Domeniul de activitate

- mii lei - -persoane-
AUTOLIV ROMANIA SRL Industria prelucratoare 3411285 7910
Productia si furnizarea de
SFEE TRANSILVANIA SUD energie electrica si termica, 1575801 219
gaze, apa calda si aer
conditionat
SC VITESCO TECHNOLOGIES . <
ROMANIA SRL Industria prelucratoare 1365388 1527
VODAFONE ROMANIA SA o e
PUNCT DE LUCRU BRASOV Informatii si telecomunicatii 695397 608
SC KRONOSPAN TRADING . <
SRL - BRASOV Industria prelucratoare 606544 151
Comert cu ridicata si cu
OMV PETROM MARKETING amanuntul; repararea
. . 461238 -
SRL autovehiculelor si
motocicletelor
VISUAL FAN SRL Comert cu ridicata si cu 405543 79
amanuntul; repararea
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Cifra de afaceri
- mii lei -

Nr. mediu salariati

Domeniul de activitate
-persoane-

Denumire agent economic

autovehiculelor si
motocicletelor

Comert cu ridicata si cu
amanuntul; repararea

SC LIDL DISCOUNT SRL . . 399211 219
autovehiculelor si
motocicletelor

BILKA STEEL SRL Industria prelucratoare 355170 225
Comert cu ridicata si cu

KAUFLAND ROMANIA amanuntul; repararea 349245 324

autovehiculelor si
motocicletelor
Sursa: Directia Judeteand de Statisticd Brasov si Institutul National de Statisticd

Economia judetului Brasov este sustinuta in principal de sectorul serviciilor (prin turism,
HORECA, comert, transport si depozitare, tranzactii imobiliare, IT) si industrie. Industria
sta la bazele avansului economic al Brasovului prin: fabricarea autovehiculelor de transport
rutier, a remorcilor si semiremorcilor, fabricarea de masini, utilaje si echipamente,
industria constructiilor metalice si a produselor din metal.

Tabel 4. Indicatori economici 2020

Cifra de afaceri
- mii lei -
37003654

Numar
societati
14154

Investitii brute
- mii lei -
3246229

Investitii nete
- mii lei -
2285106

Activitate (sectiune Caen rev. 2)

TOTAL

A. Agricultura, silvicultura si pescuit 344370 82699 42288
B. Industria extractiva 9 39483 2391 1764

C. Industria prelucratoare 1147 9650808 863381 638461
D. Productia si furnizarea de energie

electrica si termica, gaze, apa calda si 24 1972065 224495 210491
aer conditionat

E. Distributia apei; salubritate,

gestionarea  deseurilor, activitati de 37 758139 153038 64356
decontaminare a terenurilor

F. Constructii 1416 2987327 319939 173864
G. Comert cu ridicata si cu amanuntul;

repararea autovehiculelor si 3542 14320840 423650 246232
motocicletelor

H. Transport si depozitare 1133 1218615 185079 135827
I. Hoteluri si restaurante 753 637671 113989 56933
J. Informatii si telecomunicatii 826 1866096 435665 397492
L. Tranzactii imobiliare 658 560619 224360 156684
M. A§t1v1ta§1 profesionale, stiintifice si 2050 918503 80718 54528
tehnice

N. Agtl:/ljcagl de servicii administrative si 780 850053 37809 30485
activitati de servicii suport

P. Invatamant 223 34148 4367 3875

Q. Sanatate si asistenta sociala 634 621381 67918 53925
R. Act1\{1ta§1 de spectacole, culturale si 309 126411 14702 9719

recreative

S. Alte activitati de servicii 499 97125 12030 8181

Sursa: Directia Judeteand de Statisticd Brasov si Institutul National de Statisticd
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in ce priveste cultura, in Brasov exista 13 institutii de spectacole si concerte, 2438 de locuri
in salile de spectacole si concerte, 67 de biblioteci, din care una este publica, si 12 muzee.
Numarul de spectatori a crescut din 2015 pana in 2019 ajungand la 198.639 persoane. in
anul 2020 din cauza pandemiei COVID-19 si a restrictiilor de distantare fizica, numarul de
spectatori a fost de 35.817.

Tabel 5. Principalii indicatori privind nivelul de dezvoltare culturala al Municipiului Brasov,
2015-2020

2016 2017
Institutii devspectacole si concerte - 29 16 8 15 14 13
total (numar)
Institutii de spectacole si concerte - i i i 10 10 10
Unitati de baza (numar)
LocurJ in salile de spectacole si concerte 2907 2889 1573 2513 2513 2483
(numar)
Spectatori si auditori la reprezentatii 176630 | 135362 | 143661 | 185826 | 198639 | 35817
artistice - total (numar)
Persona!yl angajat din lnStItul;Ill? si 643 568 490 549 545 520
companiile de spectacole (numar)
Biblioteci - total (numar) 72 69 67 68 68 67
Biblioteci publice (numar) 1 1 1 1 1 1
Volume existente in biblioteci (numar) 2306514 | 2341454 | 2351251 | 2311501 | 2390908 | 2414260
Cititori activi la biblioteci (numar) 44620 45962 49781 50054 47644 38616
Volume eliberate (numar) 706307 | 698223 | 710107 | 731639 | 713377 | 288762
Dotarea comunitatilor locale cu volume
disponibile publicului larg (numar 7919,4 8054,6 8098,5 7971,4 8258,8 | 8342,3
volume la 1000 locuitori)
Numgru{ de cititori activi la 1000 153,2 158,1 171,5 172,6 164,6 133,4
locuitori
Persopalul angajat din biblioteci 135 170 171 168 168 163
(numar)
Muzee (numar) 16 17 16 13 13 12
Muzee - Unitati de baza (numar) - - - 8 9 8
Vizitatori ai muzeelor (numar) 926683 | 980950 | 1057924 | 1094625 | 1169613 | 499351
Personalul angajat din muzee (numar) 191 178 169 161 154 158
Numarul de vizitatori ai muzeelor la 3181,8 | 3374,5 | 3643,9 | 3774,9 | 4040,1 | 1725,5
1000 locuitori
Gradul de acces al populatiei la
mijloace de informare si cultura
(institutii de spectacole si 0,4 0,4 0,3 0,3 0,3 0,3
concerte+biblioteci+muzee/ 1000
locuitori)

Sursa: Directia Judeteand de Statisticd Brasov si Institutul National de Statisticd

2.3. Indicatori demografici

Populatia municipiului Brasov a inregistrat o usoara scadere (7.831 de locuitori in ultimii
doisprezece ani, de la 294.409 locuitori in 2010 la 286.578 de locuitori in 2022). Cea mai
mare scadere a numarului populatiei se inregistreaza in cazul grupei de varsta 18 - 29 de
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ani, aceasta fiind de 29.221 persoane. in cazul copiilor (0-17 ani) in municipiul Brasov
asistam la o crestere a numarului populatiei cu 5.436 de persoane in perioada 2010 - 2022.
Cea mai mare crestere a numarului populatiei se inregistreaza la persoanele varstnice:
varsta a treia (intre 65 si 84 de ani) - 16.805, si varsta a patra (peste 85 de ani) - 2.774.
Persoanele varstnice reprezentau in anul 2022 aproximativ 21% din populatia municipiului,
in crestere semnificativa fata de 2010 cand acest procent era de 13%. Toate aceste

informatii sunt prezentate in format tabelar si grafic mai jos.

Tabel 6. Dinamica populatiei municipiului Brasov pe grupe de varsta in perioada 2010 - 2022

2010 2011 2012 2015 2016 2019 2020 2021 2022 ‘
0-17 ani 38414 38421 38558 40128 40874 42813 43522 43633 43850
18 - 29 ani 54554 51482 47995 39879 37144 29794 27680 26235 25333
30 - 39 ani 50589 51709 53247 54928 54812 52298 51053 49110 46760
40 - 49 ani 43806 43373 43195 44547 46244 47336 48085 49286 50681
50 - 64 ani 67606 68774 69319 68007 66186 65167 64474 62831 60935
65 - 84 ani 36533 36609 37100 39963 41528 47205 49578 51697 53338
85+ ani 2907 3166 3433 4090 4341 5150 5386 5552 5681
Total 294409 293534 292847 291542 291129 289763 289778 288344 286578 ‘

Sursa: calcule proprii pe baza datelor INS Tempo, indicator POPULATIA DUPA DOMICILIU la 1 ianuarie al
fiecdrui an pe grupe de vdrstd si vdrste, sexe, judete si localitdti

Figura 1. Evolutia populatiei municipiului Brasov pe grupe de varsta
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Sursa: calcule proprii pe baza datelor INS Tempo, indicator POPULATIA DUPA DOMICILIU la 1 ianuarie pe grupe
de varstd si varste, sexe, judete si localitati

Analiza comparativa a dinamicii populatiei pe sexe si grupe de varsta, arata o crestere mai mare a

populatiei varstnice feminine (65 - 84 de ani si peste 85 de ani) - 11.435 de femei comparativ cu

8.144 barbati. In acelasi timp populatia de pana in 18 ani numara mai multi baieti decat fete - 22.584
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(7.9% din totalul populatiei) baieti fata de 21.266 (7.4% din totalul populatiei) fete, asa cum reiese
din tabelele de mai jos.

Tabel 7. Dinamica populatiei de sex masculin a municipiului Brasov pe grupe de varsta in perioada

2010 - 2022

Masculin 2010 2011 2012 2015 2016 2019 2020 2021 2022 ‘
0-17 ani 19634 19633 19663 20537 20952 21991 22321 22406 22584
18 - 29 27513 25911 24103 19926 18461 14781 13635 12892 12452
ani

30- 39 24989 25660 26510 27382 27349 25828 25228 24247 22957
ani

40 - 49 20350 20298 20297 21367 22255 23043 23525 24198 25029
ani

50 - 64 32080 32334 32341 30999 29926 28997 28615 27883 27054
ani

65 - 84 15095 15095 15372 16603 17343 19982 21002 21770 22315
ani

85+ ani 913 978 1073 1310 1396 1701 1784 1820 1837
Total 140574 139909 139359 138124 137682 136323 136110 135216 134228

Sursa: calcule proprii pe baza datelor INS Tempo, indicator POPULATIA DUPA DOMICILIU la 1 ianuarie pe grupe
de varstd si varste, sexe, judete si localitati

Tabel 8. Dinamica populatiei de sex feminin a municipiului Brasov pe grupe de varsta in perioada
2010 - 2022

Feminin 2010 2011 2012 2015 2016 2019 2020 2021 2022

0-17 ani 18780 18788 18895 19591 19922 20822 21201 21227 21266
18 - 29 ani 27041 25571 23892 19953 18683 15013 14045 13343 12881
30 - 39 ani 25600 26049 26737 27546 27463 26470 25825 24863 23803
40 - 49 ani 23456 23075 22898 23180 23989 24293 24560 25088 25652
50 - 64 ani 35526 36440 36978 37008 36260 36170 35859 34948 33881
65 - 84 ani 21438 21514 21728 23360 24185 27223 28576 29927 31023
85+ ani 1994 2188 2360 2780 2945 3449 3602 3732 3844
‘ Total 153835 153625 153488 153418 153447 153440 153668 153128 152350

Sursa: calcule proprii pe baza datelor INS Tempo, indicator POPULATIA DUPA DOMICILIU la 1 ianuarie pe grupe
de varstd si varste, sexe, judete si localitati

Piramida pe grupe de varsta si sexe a populatiei municipiului Brasov pentru anul 2022
reflecta numarul mare al populatiei peste 65 de ani, in special de sex feminin si scaderea
populatiei tinere. De asemenea se poate observa ca populatia intre 60 si 64 de ani este
destul de numeroasa ceea ce poate aduce o presiune suplimentara in urmatorii ani pe
serviciile sociale pentru varstnici existente la nivel local. in cazul populatiei de 0-4, 5-9 si
10-14 ani care stau la baza piramidei este redusa dar se pot observa cresteri in ultimii 10
ani la aceste categorii de varsta.
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Figura 2. Piramida pe grupe de varsta si sexe a populatiei municipiului Brasov in anul 2022
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Sursa: calcule proprii pe baza datelor INS Tempo, indicator POPULATIA DUPA DOMICILIU la 1 ianuarie pe grupe
de vdrstd si varste, sexe, judete si localitati

Speranta de viata a populatiei municipiului Brasov este de 71,4 ani, cu 67,9 ani in cazul
persoanelor de sex masculin si de 75,1 ani in cazul celor de sex feminin.

Miscarea migratorie a populatiei este negativa, numarul emigrantilor definitivi crescand
constant in perioada 2010 - 2021, ajungand aproape sa se tripleze (de la 261 la 665), conform
datelor de INS prezentate mai jos.

Tabel 9. Miscarea migratorie a populatiei municipiului Brasov

Miscare 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021
migratorie

Definitivi

Emigranti = 261 324 284 337 253 364 562 585 714 600 434 665

definitivi

Imigranti 111 153 173 184 173 194 201 283 341 354 205 377

Sursa: INS Tempo, indicatori POP310E - Imigranti definitivi pe judete si localitdti de destinatie si
PO309E - Emigranti definitivi pe judete si localitati de plecare

Refugiati din Ucraina. La data de 1.05.2023, in judetul Brasov erau inregistrate 4.658 de
persoane, refugiati ucraineni, cu permise temporare dintre care majoritatea in municipiul
Brasov. Conform informatiilor detinute de factorii interesati, cei mai multi dintre acestia s-au
stabilit in municipiul Brasov.

(UNHCR, 2023, https://data.unhcr.org/en/dataviz/234?sv=54&geo=10782)
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2.4. Ocuparea fortei de munca

Numarul de salariati din municipiul Brasov a crescut in perioada 2015 - 2021, ajungand la
un numar mediu de 111.217 in anul 2021. Cei mai multi salariati in anul 2021 au fost
inregistrati in comert - 12228 persoane, industria auto - 9.432 persoane, transporturi - 4.714
persoane si constructii cladiri - 4.550 persoane.

Numarul somerilor inregistrati la finalul lui 2021 a fost de 595 de persoane in scadere fata
de 2020 cand au fost inregistrati 1.244 de someri. Anul 2020 este cel de debut al pandemiei
COVID-19 si numarul somerilor a crescut pe fondul incertitudinilor economice. Rata
somajului este de 0.3% in municipiul Brasov fiind extrem de redusa.

Tabel 10. Numarul de salariati si de someri in Municipiul Brasov, 2015-2020

2015 | 2016 2017 2018 2019 2020 | 2021 |

Salariati - total (numar mediu) 101518 | 105340 | 107311 | 110763 | 110938 | 111011 | 111217
Numarul somerilor
inregistrati la sfarsitul 881 708 588 488 491 1244 595
anului - total
Numarul somerilor
inregistrati la sfarsitul 480 371 326 284 273 694 310
anului - femei
Numarul somerilor
inregistrati 401 337 262 204 218 550 285
la sfarsitul anului - barbati
Sursa: Directia Judeteand de Statisticd Brasov si Institutul National de Statisticd

Cererea de locuri de munca din partea agentilor economici din Brasov si din zona
metropolitana a Brasovului este ridicata, dat fiind si dimensiunea firmelor care
isi deruleaza activitatea in zona. Cu toate acestea, desi oferta de locuri de munca
este variata mai ales pentru cei cu studii medii (avand scoala profesionala sau
liceul terminat), nu exista suficienta forta de munca disponibila. Analiza
ofertelor de locuri de munca de pe site-ul ANOFM pentru judetul Brasov indica o
cerere ridicata
(https://www.anofm.ro/lmvw.html?agentie=ANOFM&categ=3&subcateg=1&page=0
). Nu exista locuri de munca dedicate pentru persoane din grupurile vulnerabile,
fie pentru ca agentii economici nu cunosc facilitatile oferite daca angajeaza
tineri marginalizati, persoane peste 45 de ani, persoane cu dizabilitati, fie
pentru ca birocratia pentru a obtine facilitatile respective este foarte mare iar
criteriile sunt greu de indeplinit. De asemenea, este mult mai dificil sa se lucreze
cu persoanele din grupurile vulnerabile in lipsa unor servicii de sprijin pentru
acestea (Galera, G. et al. 2022. Report on trends and challenges for work
integration social enterprises (WISEs) in Europe. Current situation of skills gaps,
especially in the digital area. B-WISE project, Brussels:
https://www.bwiseproject.eu/en/results). Exista foarte putine oferte pentru
absolventi pe posturi care cer anumite specializari (ex. contabilitate). Lipsa de
cerere pentru persoanele cu dizabilitati are drept cauza si inadaptarea
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conditiilor de munca la nevoile acestora. in acelasi timp, nici oferta de forta de
munca nu este foarte generoasa, in parte din cauza salariilor considerate a fi
mici comparativ cu nevoile, fie pentru ca, in cazul tinerelor mame, lipsa
serviciilor de ingrijire pentru copii le determina sa ramana acasa pentru a avea
grija de acestia.

Avand in vedere ca la nivel national rata de risc de saracie in munca este de
15.5% dublu fata de media europeana (8.9%) (Eurostat, ILC_IWO01), si in municipiul
Brasov exista persoane care se confrunta cu dificultati financiare desi au un loc de
munca. Datele de sondaj arata ca 9% din populatie declara ca veniturile nu le ajung
nici pentru strictul necesar, iar 34% ca le ajung doar pentru strictul necesar, ceea
ce indica un risc de saracie si excluziune sociala ridicat pentru aceste persoane. O
descriere a problemelor cu care se confrunta aceste persoane este realizata mai jos
pe baza datelor din sondaj.

Datele AJOFM Brasov indica la 30 Aprilie 2023 pentru judetul Brasov ca fiind intrate
in masuri active (Situatia privind numarul persoanelor intrate in masuri active, la
data de 30 APRILIE 2023, pe grupuri tinta):

NEETs (persoane intre 15 si 30 care nu sunt angajate, nu sunt in sistemul de
educatie sau in training) - 1018 persoane

Persoane fara studii - 113

Persoane doar cu studii primare - 423
Someri neindemnizati - 2042

Someri indemnizati - 401

Persoane cu dizabilitati - 17
Persoane de etnie roma - 39

Conform datelor din raportul ANOFM pentru anul 2022, in judetul Brasov au fost
angajate 13 persoane cu dizabilitati apte de munca prin complexul de masuri active,
din care 2 prin masura de acordare de subventii angajatorilor, inclusiv angajatorilor
de insertie. (Situatia privind numarul persoanelor ocupate la data de 31 DECEMBRIE
2022, pe grupuri tinta, ANOFM 2022 -
https://www.anofm.ro/upload2/ANOFM/23716/Tabele_ocupare_-_2022.pdf). Nu
exista date privind numarul de persoane cu dizabilitati angajate din municipiul
Brasov.

Datele existente privind ocuparea persoanelor din grupurile vulnerabile in judetul
Brasov de la AJOFM indica un numar redus de astfel de persoane care apeleaza la
serviciul public de ocupare. Acest lucru se datoreaza fie din cauza capacitatii reduse
a AJOFM de a informa si disemina mai bine masurile active oferite, fie a dificultatii
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de a ajunge la persoanele vulnerabile. n acelasi timp, stimulentele si facilitatile
oferite angajatorilor pentru a integra astfel de persoane pe piata muncii nu sunt
suficient de atractive pentru acestia. in plus, cerinta de a pastra persoana din grup
vulnerabil timp de 2 ani pe o pozitie in cazul in care se primeste subventie pentru
aceasta, este uneori dificil de indeplinit de catre angajatori deoarece acesti angajati
aleg sa paraseasca locul de munca.

Economie sociala

Conform datelor Registrului unic de evidenta al intreprinderilor sociale, in judetul
Brasov erau inregistrate la 31 martie 2023 un numar de 139 de intreprinderi sociale.
Dintre acestea doar 132 aveau certificatul de atestare valabil. Un numar de 6 unitati
sunt intreprinderi sociale de insertie avand 12 angajati din grupurile vulnerabile. Tn
cele 110 intreprinderi sociale care au declarat numarul de angajati erau 493 de
persoane angajate in martie 2023.

Economia sociala ar putea deveni o modalitate eficace de a ajuta persoanele din
grupurile vulnerabile sa gaseasca locuri de munca, cu conditia ca oamenii si alte
companii sa aiba o mai buna intelegere a acestei economii si sa sustina
achizitionarea produselor realizate de catre aceste grupuri vulnerabile. in Brasov
exista intreprinderi sociale de insertie foarte active, care declara ca au nevoie de
sprijin din partea autoritatilor pentru a isi face cunoscute mai bine produsele
(Petrescu et al. 2021, Raportul de politicd publica: Achizitii cu impact social si de
mediu, https://clnr.ro/raportul-de-politica-publica-achizitii-cu-impact-social-si-
de-mediu-2/ ).
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2.5. Situatia serviciilor de asistentd sociald din municipiul Brasov

Tn municipiul Brasov exista 42 de furnizori acreditati de servicii sociale, dintre care 2 publici
- Directia de Asistenta Sociala Brasov si Directia Generala de Asistenta Sociala si Protectia
Copilului Brasov. Directia de Asistenta Sociala Brasov este institutia publica infiintata si
organizata ca serviciu public de asistenta sociala cu personalitate juridica in subordinea
Consiliului Local Brasov, conform H.C.L. nr. 71/2003, republicata. Institutia este furnizor
acreditat de servicii sociale, asigurand la nivelul local masurile de asistenta sociala in
domeniul protectiei copilului, familiei, persoanelor singure, persoanelor varstnice,
persoanelor cu handicap, precum si altor categorii de persoane aflate in nevoie.

Alti 40 de furnizori de servicii sociale de la nivelul Municipiului Brasov sunt furnizori privati,
dintre care 32 sunt asociatii sau fundatii, 2 culte, 5 operatori economici si o filiala a
Societatii Nationale de Cruce Rosie din Romania. Informatii despre acestia se regasesc in
tabelul de mai jos.

Tabel 11. Furnizorii acreditati de servicii sociale din Municipiul Brasov

Denumire Furnizor Adresa ip furnizor
1. Asociatia Aici Pentru Tine str. 1 Mai, nr. 43 4
2. Asociatia Bertaland str. Nicolae Balcescu, nr. 12, ap. 4
’ 11, cam. 2
3. Asociatia Blumenau E.V. str. luliu Maniu nr. 35 4
4. Asociatia Casa Ilinca str. Micu Klein, nr. 3 4
5. Asociatia Catharsis Zl;’ ;I'oamnel, nr. 16, bl. 2, sc. D, 4
6. Asociatia Copiii de Cristal l;[-)du1l7Garn, nr. 34, bl. 21, sc. A, 4
7. Asociatia de Servicii Sociale Scut str. Tebea nr. 16 4
8. Asociatia Delta Brasov str. lon Ratiu nr. 2 4
9. Asociatia Devas str. Crinului, nr. 39 4
10. Asociatia Diaconia Ajutor International  str. Carierei, nr. 65 4
11. Asociatia Dicta str. Ciceu nr. 5, bl. 32, sc. A, ap. 2 4
12. Asoqapa Filantropica Medical Crestina str. Dr. loan Cantacuzino nr. 14 4
Christiana Brasov
13. Asociatia Tngrijire Acasa str. 1 Mai, nr. 34 4
14. Asociatia Kastel str. Pajistei, nr. 10 4
15. Asociatia Medicala Pro - Vita étr'ag“qa]l Kogalniceanu nr.2, sc. 4
16. ASOClat.la Na.’g.onala a Surzilor din str. De Mijloc, nr. 9 4
Romania - Filiala Brasov
17. A§9c1a§1a Nevazatorilor din Romania str. Castelului, nr. 106 4
Filiala Brasov
Asociatia pentru Persoane cu
18.  Dizabilitati Fizice Sfantul Haralambie str. Paraului nr. 4 4
Brasov
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Asociatia Raza de Speranta in . .

19. Interventia si Terapia Tulburarilor din str. Zizinului, nr. 12, bl. 37, sc. A, 4

© ap. 15

Spectru Autist

20. ﬁsoglggla S.I.A. - Schimbarea Incepe str. Miciesului, nr. 2 A 4

stazi ’
21. Asociatia TheoEmyDor str. Gloriei, nr. 3, bl. 323, sc. A, 4
’ ap. 14, cam. 2

22. Asociatia Toti Copiii Sunt Copii lS:t; l\ll312colae Titulescu, nr. 2, corp 4
Asociatia Umanitara Acoperamantul cartier Stupini, str. Plugarilor, nr.

23. PPN 4
Sfanta Teodora 6M
Asociatia Umanitara Semi di Pace str. Argintului, nr. 2, bl. 510, sc.

24. - 4
Internationale C, ap. 18, cam. 1

25. Asociatia World Delta str. lon Ratiu, nr. 2 4

26. Asociatia Zambeste Pentru Viitor ;t1r1 /I;llu Maniu, nr. 43, birou 4

27. Bac Activ Management S.R.L. str. De mijloc, nr. 132 8

28 Biserica Evanghelica C.A. din Romania -  str. Curtea Johannes Honterus, nr. 5

) Parohia Brasov 2
29.  Diabet Center S.R.L. str. Carpatilor, nr. 21, bl. 4, sc. 8
AB, mezanin

30. Directia de Asistenta Sociala Brasov str. Panselelor, nr. 23 1

31. Q1rect1a ngera!a dg Asistenta Sociala bd. luliu Maniu nr. 6 1
si Protectia Copilului Brasov

32. Fundatia Bucuria Darului str. Gospodarilor, nr. 5, bl. 10 4

’ parter

33. Fundatia Crestina Diakonia - Filiala str. Sfantul loan nr. 14 4
Brasov

34. Fundatia Dumbrava Minunata - Filiala str. Romanitei nr. 22 4
Brasov ’

35. Fundatia Hera - Pentru Familie str. Mica, nr. 6 4

36. Fundatia Hospice Casa Sperantei str. Sitei nr. 17 A 4

37. Fundatia Rafael str. Libertatii nr. 22 A 4

38. Tngrijiri la Domiciliu S.R.L. str. 1 Mai, nr. 34 8

39. Protopoplatvul Or'togox Bragov - Biroul str. Constantin Lacea, nr. 37 5
de Asistenta Sociala

40.  Senior 24 Brasov S.R.L. str. Branduselor, nr. 68 - 70, 8

g mezanin, ap. C1-U3

41. Soc1eAt§tea Nafgonala de Cruce Rosie din str. Muresenilor, nr. 5 3
Romania - Filiala Brasov ’

42. TMT Advanced Construction S.R.L. str. Argintului, nr. 12 8

Sursa: Ministerul Muncii si Solidaritdtii Sociale

Legenda tip de furnizor:

Public

1. structuri specializate din cadrul/subordinea autoritdtilor administratiei Publice locale si autoritdtile
executive din unitdtile administrativ-teritoriale organizate la nivel de comund, oras, municipiu si
sectoare ale municipiului Bucuresti

2. autoritati ale administratiei Publice centrale ori alte institutii aflate in subordinea sau coordonarea
acestora care au stabilite prin lege atributii privind acordarea de servicii sociale pentru anumite
categorii de beneficiari

3. unitdti sanitare, unitdti de invdatdmdnt si alte institutii Publice care dezvoltd, la nivel comunitar,
servicii sociale integrate
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Privat
4. organizatii neguvernamentale, respectiv asociatii si fundatii
5. culte recunoscute de lege
6. filiale si sucursale ale asociatiilor si fundatiilor internationale recunoscute in conformitate cu
legislatia in vigoare
7. persoane fizice autorizate in conditiile legii
8. operatori economici, in conditii speciale, prevdzute de lege

In municipiul Brasov exista 52 de servicii sociale licentiate oferite fie de furnizori publici
(19 si unul furnizat de Societatea Nationala de Cruce Rosie din Romania - Filiala Brasov), fie
de cei privati ((29 de asociatii si fundatii, 1 de cultele religioase si 2 de societati
comerciale), asa cum reiese din tabelul de mai jos.

Tabel 12. Servicii sociale licentiate furnizate in municipiul Brasov

Nr. Tip Denumire Denumire serviciu Adresa Capacitate/

Tip serviciu social

Crt. furnizor Furnizor social serviciu social nr. benef.

- - < Centre de zi pentru
N Serviciul de asistenta | _ . < s str. 13
Asociatia Aici .o .. |asistenta si suport pentru .
1 4 e comunitara Aici 3 A Decembrie, nr. 50
Pentru Tine . alte persoane aflate in
Pentru Tine . . . 209
situatii de nevoie
Centrul de consiliere
e si informare a Centre de zi victimele
Asociatia aici L . . . A e .
2 4 r victimelor violentei violentei in familie si 2/zi
pentru tine ; AP ; . ;
domestice Aici pentru agresori
tine
I Centre rezidentiale de . .
Asociatia _ P N T str. luliu Maniu,
3 4 ’ Camin de batrani [ingrijire si asistenta pentru 34
Blumenau E.V. ' N nr. 35
persoane varstnice
Asociatia Cen.trul.q.e consiliere Centre de zi pentru familieStr. Toamnei, nr.
4. 4 i si sprijin pentru . 10
Catharsis R s cu copii 16, bl. 2 D, ap. 1
parinti si copii
Asociatia . .
Centrul de Camin pentru k C‘?F‘.”e 'rez.ldenpvale de str. Defileului,
5 4 S oA A ingrijire si asistenta pentru 48
Batrani Casa persoane varstnice ’ N nr.7
- persoane varstnice
Daniel
Centrul de evaluare si
recuperare prin Centre de zi pentru copii:
6 4 Asociatia Copiii terapie specializata copii in familie, copii str. Panselelor 30
de Cristal pentru tulburari din | separati sau in risc de nr. 23, parter
spectrul autist, separare de parinti
sindrom Down, ADHD
Asociatia de Aftercare Start - 'Centrve c!e Z1 pentru
A L . « | asistenta si suport pentru | str. Tebea, nr.
7. 4 Servicii Sociale servicii de asistenta T o ’ 5
e alte persoane aflate in 16
Scut comunitara . . .
situatii de nevoie
Asociatia de Cer.]tr.UI d? zi Seut - Centre de zi pentru
Sl servicii sociale de zi STR. Tebea nr.
8. 4 Servicii Sociale persoane adulte cu 17 20
Scut pentru persoane dizabilitati
adulte cu dizabilitati ’
Casa de Tip Familial Centre rezidentiale pentru str. Lungd, nr
9. 4 Asociatia Devas w P copii in sistemul de ' sa, nr. 10/12
’ Gloria Angeli . .y 217
protectie speciala
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Nr. Tip

furnizor

Denumire
Furnizor

Denumire serviciu
social

Tip serviciu social

Adresa

serviciu social

Capacitate/
nr. benef.

Centru de zi Asociatia
DICTA - Centru pentru
copn cu 'aut1sr'n * I Centre de zi pentru copii:
tulburari asociate copii in familie, copii | str. Buzesti, nr
10. 4 Asociatia DICTA pentru dezvoltarea prian €, cop ’ o 60
d : : ._.x| separatisau in risc de 13
deprinderilor de viata ’ <
. <« . separare de parinti
independenta prin ’
terapii de recuperare
specifice
Servicii de ingrijire la
domiciliu pentru persoane
Asociatia P s varstnice, persoane cu str. Vasile .
. 4 ngrijire Acasa Ingrijiri la domiciliu dizabilitati, persoane | Carlova, nr. 16 4/ zi
aflate in situatie de
dependenta
Asociatia ;
. <. . Centre de zi pentru .
Nevazatorilor . str. Castelului
12. 4 : P Centrul de Zi Homer persoane adulte cu 15
din Romania v nr. 106
i dizabilitati
Filiala Brasov ’
Asociatia Centrul de zi de
pentru . i
asistenta si .
Persoane cu recuperare pentru Centre de zi pentru str. Panselelor
13. 4 Dizabilitati p P persoane adulte cu ) ’ 22
e eg persoane cu R nr.23
Fizice ”Sf. e dizabilitati
- dizabilitati fizice ”Sf. ’
Haralambie y .
Haralambie
Brasov
Asociatia
pentru Centru de zi de
Persoane cu asistenta si Centre de zi pentru str. Panselelor
14, 4 Dizabilitati recuperare pentru persoane adulte cu ’ ’ 22
. P v nr. 23
Fizice Sfantul persoanele cu dizabilitati
Haralambie dizabilitati fizice
Brasov
Asociatia Raza
de Speranta in "7 Senseskids - Centru|Centre de zi pentru copii: .
LA - N o .. | str. Carpati, nr.
Interventia si de zi de recuperare copii in familie, copii o
15. 4 T . . A 60, obiectiv nr. 25
Terapia pentru copii cu separati sau in risc de 156/ AT
Tulburarilor din dizabilitati" separare de parinti
Spectru Autist
Centrul de zi "Raza de
Asociatia Raza Speranta’centru
T pentru copii cu
de Speranta in . . < -
. autism si tulburari |Centre de zi pentru copii:
Interventia si . A . . str Panselelor,
T asociate pentru copii in familie, copii
16. 4 Terapia . P nr. 23, parter, 55
g . dezvoltarea separati sau in risc de
Tulburarilor din . : I ’ < ap. 52
. deprinderilor de viata separare de parinti
Spectrul Autist, : « . ’
B independenta prin
rasov -
’ terapii de recuperare
specifice
Servicii de ingrijire la
Asociatia S.I.A. - I donA11c1lly pentru persoane < .
J Serviciul de ingrijiri la| varstnice, persoane cu | str. Maciesului,
17. 4 - Schimbarea A AR ; 25
A o . domiciliu SIA dizabilitati, persoane nr.2A
Incepe Astazi ~ ] ;
aflate in situatie de
dependenta
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Adresa
serviciu social

Denumire serviciu
social

Capacitate/
nr. benef.

Tip Denumire
furnizor  Furnizor

Tip serviciu social

Asociatia Toti Centru de zi Centrg_ (Aje Z1 P.ef‘t“‘ copn: .
o ; . copii in familie, copii str. Nicolae
18. Copiii Sunt recuperare copii cu . P . 6
- e separati sau in risc de | Titulescu, nr. 2
Copii dizabilitati ; <
’ separare de parinti
Lfsoa.a'gav Caminul pentru Centre rezidentiale de .
manitara A L -~ str. Plugarilor,
19. < persoane varstnice ([ingrijire si asistenta pentru 17
Acoperamantul A ; N nr. 6 M
Sfanta Teodora Sfanta Teodora persoane varstnice
Centrul de zi, de
Asociatia World soc1allzarfe A Centre de zi pentru [Dr. lon Ratiu, nr.
20. ’ petrecere a timpului A - ’ 40
Delta - persoane varstnice 2
liber pentru persoane
varstnice
Asociatia . .. 'Centrve Qe zi pentru str. luliu Maniu,
P ’ Dynamis - servicii de | asistenta si suport pentru
21. Zambeste . . o 73 - nr. 43, et. 8, 20
asistenta comunitara | alte persoane aflate in .
Pentru Viitor ’ . . - birou 811/B
situatii de nevoie
Biserica Servicii de ingrijire la
- Diakonie - Servicii de |domiciliu pentru persoane
Evanghelica PO s A . str. Dr. loan
22 C.A di ingrijire la domiciliu | varstnice, persoane cu .
. .A. din A Cantacuzino, nr. 8
. pentru persoane dizabilitati, persoane
Romania - A . s ) . 2, ap. 2
Parohia Brasov varstnice aflate in s1tua’g1e de
’ dependenta
. . Centr.ul de PriIMIr€ N | Centre rezidentiale de
Directia de regimdeurgenta | "o T
STy ;- fingrijire si asistenta pentru
23. Asistenta pentru protectia P AR 20
v oo L - . victimele violentei in
Sociala Brasov victimelor violentei o 2
; d . ; familie (domestice)
omestice
Directia de Centre rezidentiale de
24. Asistén;é Adapost de noapte InSrijire 3t as1stlenf§51 S Z1212nulcu1, nr. 50
Socials Brasov pentru persoanele fara 126
’ adapost
Servicii de ngrijire la
Directia de domiciliu pentru persoane
A Unitate de ingrijiri la| varstnice, persoane cu |str. Gladiolelor,
25. Asistenta S e 30
Sociald Brasov domiciliu dlzabIhEaU, persoane nr. 4
' aflate in situatie de
dependenta
Directia de . Centre rezidentiale de .
Dy Caminul pentru | “=.. = " "7 i~ str. Gladiolelor,
26. Asistenta ~ . ingrijire si asistenta pentru 135
o persoane varstnice ’ N nr. 4
Sociala Brasov persoane varstnice
Directia de Centrul de zi de
S socializare si Centre de zi pentru Str. Gladiolelor,
27. Asistenta N A 40
Social3 Brasov petrecere a timpului persoane varstnice nr. 4
’ liber (tip club)
Directia de Centrul rezidential Cienntrrigi::z;i(issr}téltzlstge Str. Zizinului, nr.
28. Asistenta pentru persoane fara grijire 3 L =« 126 C, cod postal 30
R < pentru persoanele fara ’
Sociala Brasov adapost < 500407
’ adapost
Directia de Centrul de zi de
L informare si consiliere| Centre de zi pentru  [Str. Zizinului, nr.
29. Asistenta ’ v v G 20
Socials Brasov pentru persoane fara | persoanele fara adapost 126 C
’ adapost
Directia de Centrul de tip respiro| Centre rezidentiale de .
Ly R, e Str. Gladiolelor,
30. Asistenta pentru persoane fingrijire si asistenta pentru ar. 4 15
Sociala Brasov varstnice persoane varstnice )
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Nr. Tip
furnizor

Adresa
serviciu social

Denumire serviciu
social

Denumire
Furnizor

Capacitate/
nr. benef.

Tip serviciu social

Directia de Centrul de zi de
L asistenta si Centre de zi pentru Str. Gladiolelor,
31. Asistenta T A - 20
S recuperare pentru persoane varstnice nr. 4
Sociala Brasov « .
’ persoane varstnice
Directia de . . 'Centrve Qe zi pentru str. Panselelor,
STy Centrul asistenta | asistenta si suport pentru
32. Asistenta s T 77 - nr. 23, corp A, 20
S sociala comunitara | alte persoane aflate in
Sociala Brasov . . : sala 14
’ situatii de nevoie
Directia de antrul de ingrijire dg Centrg_ (Aje Zi pgljtru copii:
N zi pentru copiii aflati| copii in familie, copii
33. Asistenta . . NN . ~ L. str. Venus, nr. 1 15
) in situatii de risc separati sau in risc de
Sociala Brasov A ’ <
’ Astra separare de parinti
Centrul Servicii de
Directia de Recuperare Centre de zi pentru str. Gladiolelor
34, Asistenta Neuromotorie de tip persoane adulte cu : ar. 4 30
Sociala Brasov Ambulatoriu ”Sfantul dizabilitati )
Nicolae”
Directia de Centrul de informare | Centre de zi victimele
35. Asistenta si sensibilizare a violentei in familie si 30/zi
Sociala Brasov populatiei agresori
Directia de - « | Centre de zi victimele
A Centrul de asistenta . DA P .
36. Asistenta : L violentei in familie si 10/zi
R destinat agresorilor ’ . ’
Sociala Brasov agresori
Directia
Geng rala fje Casa de Tip Familial . .
Asistenta nefa ._n 1. |Centre rezidentiale pentru L
AL Sfanta Maria" din e Str. Carierei,
37. Sociala si - copii in sistemul de 10
N cadrul Complexului de . .y nr.121
Protectia s L protectie speciala
AN Servicii Piatra Craiului ’
Copilului
Brasov
Directia
Generala de .
. < . Centre de zi pentru copii:
Asistenta Centrul de zi pentru DN o b < v .
AR " R copii in familie, copii str. Marasesti,
38. Sociala si copii cu dizabilitati . P 7 20
N Do s separati sau in risc de nr. 2 bis
Protectia Raza de lumina ; “ i
i separare de parinti
Copilului ’
Brasov
D1rec§la Centrul de recuperare
Generala de - o -
. < Micul Print" + Centre de zi pentru copii:
Asistenta 7 . T oa . i
e Telefonul copilului copii in familie, copii  |str. Apullum nr.
39. Sociala si : . P 50
N din cadrul separati sau in risc de 3
Protectia ; i s ; <
A, Complexului Servicii separare de parinti
Copilului s w ’
Cristian” Brasov
Brasov ’
Directia Centru de Zi pentru
Generala de Persoane Adulte cu
Asistenta Dizabilitati ”Casa Centre de zi pentru |\ oy
40. Sociala si Soarelui” din Cadrul persoane adulte cu AP 3 ’ 30
Protectia Complexului de dizabilitati
Copilului Servicii ”Cristian”
Brasov Brasov
Directia
Gengrala 96 Centru de Zi pentru .
Asistenta Centre de zi pentru
AR Persoane Adulte cu str.Apullum nr.1-
41. Sociala si T persoane adulte cu 30
7 Dizabilitati ”Casa b, 3
Protectia L. dizabilitati
P Soarelui ’
Copilului
Brasov
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Tip
furnizor

Denumire
Furnizor

Denumire serviciu
social

Tip serviciu social

Adresa
serviciu social

Capacitate/
nr. benef.

Fundatia Cantina sociala Centre de preparare si str.
42. 4 o . distribuire a hranei pentru|Gospodarilor, nr. 500 /zi
Bucuria Darului Multumesc - <.
’ persoane in risc de saracie|5, bl. 10, parter
. Centrul de servicii .Centrve Qe ZI pentru str.
Fundatia . ._ | asistenta si suport pentru : .
43. 4 N . comunitare Bucuria T ~_ |Gospodarilor, nr. 50/zi
Bucuria Darului . alte persoane aflate in
Darului . - . 5, bl. 10, Parter
situatii de nevoie
Servicii de ingrijire la
Fundatia domiciliu pentru persoane
Crestina Unitate de ingrijire la| varstnice, persoane cu (Str. Sfantul loan,
44, 4 L 40
Diakonia - domiciliu - Brasov dizabilitati, persoane nr. 14
Filiala Brasov aflate in situatie de
dependenta
Fundatia Centrul rezidential | Centre rezidentiale de o
Dumbrava ’ L T str. Romanitei,
45, 4 : N pentru persoane [ingrijire si asistenta pentru ’ 60
Minunata - ~ . ’ NS nr. 22
1 varstnice persoane varstnice
Filiala Brasov
Fundatia Centrul de zi pentru Cegér(;?ﬁfz;rgﬁ?etrtégosnz
46. 4 Hospice Casa " - Z1 pentr priin 1€, cop str. Sitei nr. 17 A 8
S ; copii cu dizabilitati separati sau in risc de
perantei ’ ; I
’ separare de parinti
Fundatia Cpeer;t;g;lnieafjlu[l)teenau Centre de zi pentru
47. 4 Hospice Ca§a dizabilitti - HOSPICE persoane .a'dljlt.e cu str. Sitei nr. 17A 6
Sperantei o dizabilitati
’ Casa Sperantei Brasov ’
Servicii de ingrijire la
A domiciliu pentru persoane
Ingrijiri la A : .
o A s varstnice, persoane cu str. Vasile .
48. 8 Domiciliu Ingrijiri la Domiciliu s A 4/ zi
dizabilitati, persoane Carlova, nr. 16
S.R.L. PO :
aflate in situatie de
dependenta
Societatea Serviciul de asistenta Se.rv.1§n de ingrijire la
- < PN "~ |domiciliu pentru persoane
Nationala de si ingrijire la A . .
’ R T varstnice, persoane cu |str. Muresenilor,
49. 3 Cruce Rosie din domiciliu pentru i ’ 50
Romani X . dizabilitati, persoane nr.5
omania - persoane varstnice PO ;
i1s . aflate in situatie de
Filiala Brasov Crucea Rosie Brasov Yo
’ ’ ’ dependenta
TMT Advanced Casa Dominic - camin| Centre rezidentiale de . .
- N T str. Argintului,
50. 8 Construction pentru persoane [ingrijire si asistenta pentru ar 12 31
S.R.L. varstnice persoane varstnice )
. Servicii de ngrijire la
Federatia « L s
N Centrul care acorda |domiciliu pentru persoane
Comunitatilor e e A .
YN servicii de ingrijire si| varstnice, persoane cu str. Poarta
51. 4 Evreiesti din . < . 7 i . 25
Romani asistenta la domiciliu| dizabilitati, persoane Schei, nr. 31
omania - ’ PO ;
. Yad Be Yad Brasov aflate in situatie de
Cultul Mozaic ’ Yo
dependenta
Centre de zi pentru copii:
Organizatia Centrulde zinr. 1 copii in familie, copii |str. Brazilor, nr.
52. 4 ST . PN 20
Salvati Copiii Brasov separati sau in risc de 18
separare de parinti

Sursa: Ministerul Muncii si Solidaritdtii Sociale

Din analiza serviciilor furnizate rezulta ca in municipiul Brasov exista 5 tipuri de servicii
licentiate pentru persoane varstnice, 3 pentru copii, 2 pentru persoane fara adapost, 2
pentru victimele violentei domestice, 2 pentru persoane vulnerabile si 1 pentru persoane

cu dizabilitati. Detalii privind aceasta distributie se regasesc in tabelul de mai jos.
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Tabel 13. Servicii sociale licentiate conform Nomenclatorului de servicii sociale pe tipuri de
beneficiari, categorii de servicii, tipuri de furnizori, capacitate si grad de ocupare

Categorie beneficiari si servicii Tip Nr. Grad de

o . .. .. . Capacitate
Persoane varstnice Furnizori Furnizori ocupare

Centre rezidentiale de ingrijire si asistentd pentru persoane | Publici 1 135 81%
varstnice Privati 5 190 65%
Centre rezidentiale de ingrijire si asistentd pentru persoane | Publici 1 15 8.5%
varstnice centre respiro Privati 0 0 -
Centre de zi pentru persoane varstnice (asistenta si Publici 1 20 100%
recuperare) Privati 0 0 -
. . ) Publici 1 40 100%
Centre de zi pentru persoane varstnice (tip club) —
Privati 1 40 23%
Servicii de ingrijire la domiciliu pentru persoane varstnice, Publici 1 30 63%
persoane cu dizabilitati, persoane aflate in situatie de . .
dependenti Privati 7 156 65%
Tip Nr. . Grad de
. . . Capacitate
Furnizori Furnizori ocupare
Centre rezidentiale pentru copii in sistemul de protectie Publici 1 10 90%
speciala Privati 1 12 85%
Centre de zi pentru copii: copii in familie, copii separati sau | Publici 3 85 100%
in risc de separare de parinti Privati 7 204 82%
Centre de zi pentru familie cu copii Publici 0 0 i
P P Privati 1 10 500%

Persoane fara adapost Tip .. Nf' . Capacitate e i
Furnizori Furnizori ocupare
Centre rezidentiale de ingrijire si asistentd pentru Publici 2 80 85%
persoanele fara adapost Privati 0 0 -
Centre de zi pentru persoane fard adapost Publici 1 20 100%
Privati 0 0 -
Victime ale violentei domestice Tip . B Gl
’ Furnizori Furnizori ocupare
Centre rezidentiale de ingrijire si asistentd pentru victimele | Publici 1 20 20%
violentei in familie (domestice) Privati 0 0 N.C.
100% -
centrul de
informare;
Lo ) n o . Publici 2 40 0% -
Centre de zi victimele violentei in familie si agresori centrul
pentru
agresori
Privati 1 2 100%
Persoane vulnerabile Tip . N':' . Capacitate Gradide
Furnizori Furnizori ocupare
Centre de preparare si distribuire a hranei pentru persoane | Publici 0 0 N.C.
in risc de saracie Privati 1 500 90%
Publici 1 20 100%
ﬂ---
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- - < 5
CentreAde_ZI pgntru as1s§enta si suport pentru alte persoane Privati 4 125 86%
aflate in situatii de nevoie ’

Grad de

Persoane cu dizabilitati . .. . Capacitate
’ Furnizori Furnizori ocupare
. . Publici 3 80 50%
Centre de zi pentru persoane adulte cu dizabilitati ——
Privati 5 85 90%

Sursa: analize proprii pe baza datelor furnizate de Ministerul Muncii si Solidaritdtii Sociale; Grad de ocupare:
date Das Brasov si date furnizori privati de servicii sociale

2.6. Situatia serviciilor de educatie din municipiul Brasov

Potrivit ultimelor date oferite de Directia Judeteana de Statistica Brasov, disponibile si pe
INS Tempo Online, numarul total de unitati de invatamant publice cu personalitate juridica
in anul 2021-2022 a fost de 84 dintre care: 37 invatamant prescolar, 21 invatamant primar
si gimnazial (include o unitate de invatamant special), 21 invatamant liceal, 1 invatamant
profesional, 2 invatamant post-liceal si 2 invatamant universitar public. Modalitatea de
inregistrare a unitatilor de invatamant de catre INS include doar la acele unitati care au
personalitate juridica si sunt incluse in Nomenclatorul SIRUES. Astfel, in acest nomenclator
nu a inclus cresele aflate in Subordinea Serviciului Public de Administrare Crese Brasov care
pot scolariza copii cu varsta cuprinsa intre 3 luni si 3 ani, sau unitatile prescolare care pot
scolariza si anteprescolari. Tn Municipiul Brasov existd 9 crese publice si un numar total de
925 de locuri publice al caror regulament a fost aprobat conform Hotararii 3/2.11.2022
(detalii aici: https://www.cresebrasov.ro).

Tabel 14. Unitati de invatamant cu personalitate juridica pe niveluri de educatie in Mun. Brasov in
anul scolar 2021-2022 aflate in subordinea Inspectoratului Judetean Brasov

Nivel de educatie Numar

Prescolar 37
Primar si gimnazial (inclusiv special) 21
Profesional 1
Liceal 21
Post-liceal 2
Universitar (public) 2
Total 84

Sursa: Institutul National de Statisticd

Date complementare furnizate de ISJ Brasov pentru elaborarea studiului necesar Strategiei
integrate de dezvoltare urbana a zonei metropolitane Brasov 2021-2030 arata ca, in anul
2021, in Mun. Brasov functionau 104 unitati de invatamant (80 cu personalitate juridica si
24 arondate), dintre care: 54 gradinite, 23 scoli primare si gimnaziale, 20 colegii si licee, 1
scoala profesionala, 2 scoli post-liceale si 4 centre de educatie incluziva.
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Tn anul scolar 2021-2022, numarul total de elevi, prescolari si ante-prescolari a fost de
43.088. Participarea la educatie timpurie (gradinita) are un rol benefic pentru participarea
ulterioara in invatamant. De altfel, una dintre cele mai importante masuri destinate
imbunatatirii accesului si participarii la educatie este facilitarea participarii la educatie
timpurie de calitate, in principal pentru elevii din grupuri vulnerabile socio-economic. In
acelasi timp, numarul de copii inscrisi in crese publice sau private este foarte redus
(aproximativ 13%), raportat la populatia dupa domiciliu cu varsta cuprinsa intre 1-3 ani din
Municipiul Brasov (4.873 copii cu varsta de 1 an sau 2 ani). Totodata, avand in vedere ca in
Zona Metropolitana Brasov nu exista alte crese, exista o probabilitate ridicata ca parintii
din aceste localitti s depuna cereri pentru inscrierea in aceste crese. In ceea ce priveste
numarul de elevi in invatamantul liceal si profesional, se constata faptul ca numarul nu este
substantial mai ridicat comparativ cu invatamantul gimnazial, in ciuda faptului ca in liceele
din Brasov se inscriu elevi de pe toatd raza Municipiului Brasov. in privinta studiilor
universitare, Universitatea Transilvania din Brasov atrage studenti din majoritatea judetelor
tarii, fiind unul dintre cele mai importante centre universitare din Romania.

Tabel 15. Populatia scolara pe niveluri de educatie in anul scolar 2021-2022

Niveluri de educatie Numar

Copii nscrisi in crese publice sau private 612
Copii inscrisi in invatamantul prescolar 7623
Elevi inscrisi in invatamantul primar (inclusiv special) 11632
Elevi inscrisi in invatamantul gimnazial (inclusiv special) 9680
Elevi inscrisi in invatamantul liceal 9590
Elevi inscrisi in invatamantul profesional 2262
Elevi inscrisi in invatamantul postliceal (inclusiv invatamantul special) 1689
Studenti si cursanti inscrisi in invatamantul universitar (licenta, master, cursuri 22486
postuniversitare, doctorat si programe postdoctorale de cercetare avansata)

Total 65574

Sursa: Institutul National de Statisticd

Tn cadrul Strategiei privind Infrastructura de Educatie Timpurie a Municipiului Brasov (2022-
2030) elaborata in anul 2022, este sugerata existenta unei retele subdimensionate de
educatie ante-prescolara (7 din 13 cartiere nu beneficiaza de o unitate de ingrijire dedicata
copiilor 0-3 ani). Totodata, numarul de copii este mai ridicat decat permite infrastructura
si dimensiunea recomandata din punct de vedere legal a grupelor. De altfel, asa cum se
poate observa, numarul de cereri solutionate este substantial mai redus decat numarul de
cereri inregistrate pentru solicitarea unui loc in crese publice (anul scolar 2020-2021 a fost
influentat de inchiderea creselor din subordinea Serviciului Public de Administrare Crese -
SPAC Brasov determinata de starea de urgenta ca urmare a pandemiei de Covid-19).

—————————— ) I T

WWW.poca.ro
28



PCCA <

Programul Operational Capacitate Administrativa

ompetenta face diferental Instrumente Structurals

UNIUNEA EUROPEANA

Tabel 16. Cereri de solicitare loc in cresa in Mun. Brasov

An scolar Cereri inregistrate Cereri solutionate Cereri ramase in asteptare
2018-2019 1334 784 550
2019-2020 1654 835 819
2020-2021 1183 51 1132
2021-2022 1510 484 1026

Sursa: Strategia privind Infrastructura de Educatie Timpurie a Municipiului Brasov (2022-2030)

In ceea ce priveste reteaua de gradinite din Municipiul Brasov, desi numarul de gradinite
este adecvat raportat la populatie, distributia teritoriala a acestor unitati de invatamant nu
este sincronizata cu evolutiile demografice (Strategia privind Infrastructura de Educatie
Timpurie a Municipiului Brasov 2022-2030). Cu alte cuvinte, cartierele rezidentiale care s-
au dezvoltat in ultimii ani sunt deservite de un numar insuficient de gradinite. Totodata,
40% din totalul gradinitelor functioneaza in cladiri vechi, multe dintre spatii fiind inadecvate
furnizarii unei educatii timpurii de calitate. O alta problema este capacitatea scazuta a
spatiilor utilizate, numai 4 din cele 46 de gradinite functionale avand spatii educationale
neutilizate. Nu in ultimul rand, in contextul in care au fost inregistrati 124 de copii cu
cerinte educationale speciale (CES) in unitatile prescolare, este necesara dezvoltarea
infrastructurii potrivita nevoilor copiilor cu CES precum: camera multisenzoriala sau spatiu
destinat pentru serviciile de logopedie sau consiliere psiho-pedagogica.

Astfel, conform noii Legi a educatiei preuniversitare, Legea nr. 198/2023 privind
organizarea invatamantului preuniversitar, fiecare unitate de invatamant cu personalitate
juridica ar trebui sa asigure accesul elevilor la cabinete de logopedie, cabinete pentru
terapii specifice, cabinete de consiliere scolara sau camere-resursa pentru educatie
speciala. Asadar, atat in raport cu nevoile copiilor din Brasov, cat si in raport cu cerintele
legale, infrastructura si serviciile din scoli pentru copiii cu CES trebuie dezvoltate.

Participarea la educatie timpurie de calitate este importanta atat din punctul de vedere al
nevoilor de socializare specifice varstei, cat si din punctul de vedere al obtinerii de rezultate
educationale mai tarziu in scoala. Asadar, in conformitate cu studiile de specialitate dar si
cu Strategia locala privind educatia timpurie, este necesara facilitarea participarii la
educatie timpurie (crese si gradinite), in special pentru grupuri vulnerabile socio-economice
si imbunatatirea resurselor de infrastructura, resurselor si materialelor educationale si
resurselor umane pentru cresele si gradinitele publice din Municipiu.

Potrivit datelor INS, numarul total de cadre didactice care isi desfasoara activitatea
didactica in cresele, gradinitele si scolile din Brasov este de 2917, la care se adauga 748 de
cadre universitare.

Tabel 17. Personalul didactic pe niveluri de educatie in anul scolar 2021-2022

Niveluri de educatie Numar

invatdmant ante-prescolar 23
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invatamant prescolar 652
Tnvatdmant primar (inclusiv special) 530
nvatamant gimnazial (inclusiv special) 758
Tnvatamant liceal 866
invatamant profesional 51
invatamant postliceal (inclusiv invatamantul special) 37
Invatdmant universitar 748
Total 3665

Sursa: Institutul National de Statisticd

Probabil cele mai importante programe socio-educational care se afla in stransa legatura cu
imbunatatirea rezultatelor scolare sunt programele ,scoala dupa scoala” si ,,masa calda in
scoli”. Programul ,,masa calda in scoli” a fost initiat incepand cu anul scolar 2016-2017 in
50 de scoli. In prezent, continua s fie in stadiul de proiect pilot, dar numarul scolilor incluse
in anul 2022-2023 a fost 450 de unitati scolare. Din Municipiul Brasov nu a fost inclusa in
nicio scoala, iar la nivelul judetului doar 7 unitati scolare din mediul rural beneficiind de
acordarea unui suport alimentar. Programul ,scoala dupa scoala” se organizeaza de catre
unitatile scolare pe baza unui regulament intern si a unei analize de nevoi care in mod
normal ar trebui sa acorde prioritate grupurilor dezavantajate. Pentru ca programul sa fie
functional, este necesara asigurarea unei mese la pranz. Potrivit datelor solicitate la
Inspectoratul Scolar Judetean Brasov (ISJ Brasov), in anul scolar 2022-2023, programul
»scoala dupa scoala” se desfasoara in 13 scoli din judetul Brasov cu avizul ISJ Brasov, 5
dintre acestea fiind in Municipiul Brasov.

Potrivit Raportului ISJ privind starea invatamantului brasovean pentru anul 2021-2022 au
fost implementate la nivel de judet 23 de programe privind orientarea carierei de care au
beneficiat 1634 de elevi.

2.7. Situatia serviciilor de asistentd medicala si medico-sociala din
municipiul Brasov

Infrastructura medicala din municipiul Brasov include 8 spitale publice, iar 6 dintre acestea
au si ambulatorii integrate si 9 spitale private, dintre care 2 au ambulatorii integrate. In
timp ce numarul de spitale publice este constant, numarul spitalelor private a scazut de
la 11 in 2015. De asemenea, a ramas constant numarul ambulatoriilor de specialitate
integrate sau separate de spitale, integrate in policlinici sau nu, in perioada 2016-2020.
Doar 2 dispensare medicale publice sunt functionale in municipiul Brasov. Conform
analizelor Directiei Judeteana de Statistica Brasov, judetul Brasov se situeaza, in 2022, pe
locul 2 intre judetele tarii in privinta numarului de policlinici si pe locul 3 la ambulatorii de
specialitate, cu o contributie de 22,5% respectiv 9,0%. Aceasta situatie se datoreaza in
special numarului mare de furnizori de servicii medicale din municipiul Brasov. Toti

furnizorii de servicii medicale prezentati in tabelele urmatoare, localizati in municipiul
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Brasov, deservesc atat populatia municipiului Brasov, cat si populatie din afara municipiului
Brasov. Desi datele privind furnizorii de servicii medicale sunt disponibile la nivel judetean
si pentru anul 2021, datele furnizate de Directia Judeteana de Statistica Brasov pentru
municipiul Brasov sunt disponibile doar pana in 2020. Cu toate acestea, informatiile
disponibile arata ca nu exista diferente privind numarul de furnizori de servicii intre anii
2020 si 2021.

Tabel 18. Infrastructura si servicii medicale active in municipiul Brasov

Servicii si infrastructura medicala 2015 2016 2017 2018 mm

Spitale - proprietate publica (numar)

Spitale - proprietate privata (numar)

Ambuvlatorn de specialitate - proprietate publica 2 2 2 2 2 2
(numar)

Ambuvlatorn de specialitate - proprietate privata 7 7 7 8 9 9
(numar)

Ambylgtorn integrate spitalelor - proprietate 5 6 6 6 6 6
publica (numar)

Arr_1bulvatorn integrate spitalelor - proprietate 3 2 2 2 2 2
privata (numar)

Policlinici - proprietate publica (numar) 1 1 1 1 1 1
Policlinici - proprietate privata (numar) 18 17 17 16 16 15
Dispensare medicale - proprietate publica (numar) 2 2 2 2 2 2

Sursa: Directia Judeteand de Statisticd Brasov si Institutul National de Statisticd, Publicatia ,Serii de date
statistice. Municipiul Brasov. Anul sandtdtii si educatiei, 2021”

in ceea ce priveste numarul paturilor din spitale, conform datelor disponibile la Directia
Judeteana de Statistica Brasov in 2020 erau 2.832 de paturi in spitale publice si private,
din care 2260 in spitale publice si 572 in spitale private. Indicatorul privind numarul de
paturi in spitale se situeaza pe un trend usor ascendent, pentru ambele categorii de
proprietate.

Tabel 19. Numarul de paturi in spitale in municipiul Brasov

Servicii si infrastructura medicala 2015 2016 ‘ 2017 2018 2019 2020

Paturi in spitale - proprietate publica (numar) 2239 2239 2239 2173 2220 2260
Paturi in spitale - proprietate privata (numar) 443 448 452 452 539 572

Sursa: Directia Judeteand de Statisticd Brasov si Institutul National de Statisticd, Publicatia ,,Serii de date
statistice. Municipiul Brasov. Anul sandtdtii si educatiei, 2021”

Unitatile medicale cu paturi din sistemul public din Brasov sunt urmatoarele, oferind
servicii pentru toate grupele de varsta astfel:

- Spitalul Clinic Judetean de Urgenta Brasov - ofera servicii pentru toate grupele de
varsta, in special adulti

- Spitalul de Psihiatrie si Neurologie Brasov - ofera servicii pentru toate grupele de
varsta, in special adulti

- Spitalul Clinic de Obstetrica si Ginecologie ”Dr. I.A. Sbarcea” Brasov - ofera servicii
pentru mame si nou-nascuti

- Spitalul de Pneumoftiziologie si boli infectioase Brasov - ofera servicii pentru toate
grupele de varsta, atat adulti cat si copii
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Spitalul Clinic de Urgenta pentru Copii Brasov - ofera servicii pentru copii
Spitalul de Boli Infectioase Brasov - ofera servicii pentru adulti

Spitalul General CF Brasov - ofera servicii pentru adulti

Spitalul Militar de Urgenta "Regina Maria” Brasov - ofera servicii pentru adulti

Unitatile medicale cu paturi din sistemul privat din Brasov care au contract cu Casa de
Asigurari de Sanatate Brasov sunt urmatoarele, oferind servicii pentru toate grupele de
varsta astfel:

- Spitalul ,,SF. Constantin” Brasov - SC Theo Health SA

- Spitalul Hospice Casa Sperantei Brasov

- Spitalul Clinicile ICCO SRL

- Spitalul Clinicile ICCO Ortopedie SRL

- Spitalul Vitalmed Center SRL

- Spitalul NewMedics SA

- Spitalul Centrul Medical Unirea SA - Spitalul Regina Maria
- Spitalul Policlinica de Diagnostic Rapid - MedLife Brasov
- Spitalul Onco Card SRL (MedLife)

- Polimed Dacia SRL

- Spitalul Diabet Center SRL

- Spitalul MedEuropa

Ambulatoriile, clinicile si dispensarul ofera, de asemenea, servicii pentru toate grupele
de varsta, in functie de nevoi.

Prin urmare, servicii medicale de specialitate sunt disponibile pentru toate grupele de
varsta. Oferta de servicii medicale neputand fi separata pe grupe de varsta, deoarece
furnizorii de servicii acopera toate nevoile pentru toate grupele de varsta in functie de
numarul de pacienti. Singurul caz particular in care oferta de servicii se imparte pe grupe
de varsta este cazul serviciilor de medicina pediatrica. Spitalul Clinic de Urgenta pentru
Copii Brasov are un numar de 209 de paturi. Pentru nou-nascuti Spitalul Clinic de Obstetrica
si Ginecologie ”Dr. |.A. Sbarcea” Brasov are 254 de paturi. Serviciile de psihiatrie pediatrica
nu sunt oferite de furnizori publici, dar sunt oferite de furnizori privati in contract cu Casa
De Asigurari de Sanatate Brasov.

Accesarea serviciilor medicale disponibile, pe grupe de varsta, este prezentata, in limita
datelor disponibile, in sectiunile urmatoare ale prezentei analize.

Mai mult, pentru acoperirea nevoilor pacientilor cu diverse nevoi medicale in Brasov exista
cel putin un spital avizat de Casa Nationala de Asigurari de Sanatate (CNAS) pentru a oferi
servicii in cadrul programelor nationale de boli cardiovasculare, oncologie, diabet zaharat,
tratament al hemofiliei si talasemiei, tratament al bolii rare, tratament al bolii endocrine,
ortopedie, supleare a functiei renale la bolnavii cu insuficienta renala cronica. Desi la Brasov
se poate realiza transplant renal intr-o clinica privata, niciun spital nu este avizat de CNAS
in cadrul programului national de transplant de organe, tesuturi si celule de origine uman.
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In pofida diversitatii serviciilor medicale furnizate la nivel metropolitan, municipiul Brasov
nu dispune de nicio unitate medicala de categoria |. Dar in general, infrastructura medicala
din Brasov este buna, asa cum reiese si din datele colectate de la Institutul National de
Statistica, din perceptia persoanelor intervievate si participante la focus grupuri, precum si
din analiza proiectelor implementate in Brasov in anii anteriori, care au acoperit sau
urmeaza sa acopere, in mare parte, nevoile identificate in momentul elaborarii si adoptarii
Strategiei Integrate de Dezvoltare Urbana Brasov. Pe de alta parte, aceasta afirmatie nu
exclude nevoia unor investitii suplimentare in infrastructura de sanatate din Brasov, dar
analiza noastra arata ca nu exista probleme de infrastructura care sa genereze limitari
semnificative de acces la serviciile medicale.

O problema cu care se confrunta spitalele din municipiul Brasov, in ciuda numarului mare
de institutii si de paturi, este aglomerarea serviciilor de urgenta, din cauza faptului ca multi
dintre pacientii vulnerabili nu au acces la un medic de familie sau la servicii medicale de
proximitate (clinici, policlinici), si atunci se adreseaza direct serviciilor de urgenta unde au
siguranta ca vor fi vazuti de un medic, chiar si in cazuri in care problemele lor nu se inscriu
in zona urgentelor medicale. Aceasta problema a fost semnalata repetat in cadrul focus
grupurilor si a interviurilor pentru studiile de caz si reflecta o perceptie a personalului
medical din spitalele de urgenta. Totodata serviciile de urgenta sunt supra-solicitate si cu
cazuri vulnerabile venite din mediul rural sau din afara municipiului, toate aceste aspecte
reflecta disfunctionalitati ale serviciilor medicale de baza (cele care ar trebui realizate de
serviciile de medicina de familie sau cele de medicina comunitara, care sa scada presiunea
pe spitale sau servicii de urgenta). Este necesara asadar dezvoltarea serviciilor medicale de
la baza sistemului, in scopul dimensionarii mai adecvate a sistemului de sanatate,
accentuarea serviciilor furnizate de medicii de familie, asistenta medicala comunitara (de
exemplu in zona asezarilor informale) sau policlinici de specialitate, astfel incat serviciile
acordate la urgenta sau in unitatile spitalicesti sa aiba o pondere mai redusa.

In general numarul altor furnizori de servicii de s&natate a ramas constant in municipiul
Brasov, cu unele exceptii dupa cum urmeaza:

e in 2020 s-a deschis primul centru de dializa in proprietate publica din Brasov;

e 1in 2018 a fost infiintat si deschis primul centru de sanatate privat in municipiul
Brasov si primul centru de diagnostic si tratament cu paturi de spital in proprietate
privata.

Tabel 20. Centre de sanatate, farmacii si laboratoare medicale in municipiul Brasov

Servicii si infrastructura medicala

Centre de sanatate - proprietate privata (numar)

Centre de sanatate mintala - proprietate publica
(numar)

Centre medicale de specialitate - proprietate privata 3 2
(numar)

Centre de diagnostic si tratament cu paturi de spital 1 1 1
- proprietate privata (numar)

Centre de dializa - proprietate publica (numar) - - - - - 1
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Puncte de lucru ale centrelor de dializa - proprietate 2

privata (numar)

Farmacii - proprietate publica (numar) 7 7 7 7 7 7
Farmacii - proprietate privata (numar) 124 119 125 126 117 120
Puncte farmaceutice - proprietate publica (numar) 4 4 4 4 4 4
Puncte farmaceutice - proprietate privata (numar) - - - - 2 1
Depozite farmaceutice- proprietate privata (numar) 15 12 12 12 13 12
Laboratoare medicale - proprietate publica (numar) 49 45 51 51 51 43
Laboratoare medicale - proprietate privata (numar) 35 34 34 34 36 34
Laborjatoare de tehnica dentara - proprietate privata 46 46 45 45 45 33
(numar)

Centre de transfuzie sanguina - proprietate publica 1 1 1 1 1 1
(numar)

Sursa: Directia Judeteand de Statisticd Brasov si Institutul National de Statisticd, Publicatia ,Serii de date
statistice. Municipiul Brasov. Anul sandtdtii si educatiei, 2021”

Ca si in cazul celorlalte categorii de servicii medicale prezentate anterior, serviciile oferite
de furnizorii din municipiul Brasov sunt disponibile pentru toate categoriile de varsta.

Desi numarul medicilor de familie a crescut, a scazut numarul cabinetelor medicilor de
familie, ceea ce arata ca acestia lucreaza mai mult in asociere. Conform datelor de la CNAS,
in municipiul Brasov, in 2023, se inregistra un necesar de 2 medici de familie, medicii
existenti in contract cu Casa de Asigurari de Sanatate Brasov si cu Casa OPSNAJ nefiind
suficient pentru acoperirea tuturor nevoilor.

Tabel 21. Cabinete medicale in municipiul Brasov

Servicii si infrastructura medicala ‘ 2015 ‘ 2016 ﬂ 2017 ’ 2018 2019 2020

Cabinete medicale scolare - proprietate publica (numar) 71 71 71 57 68* (207221 -
Cabinuete medicale studentesti - proprietate publica 2 2 2 2 2 2
(numar)

(Crf::éert)e medicale de familie - proprietate privata 175 165 160 152 153 153
Cabinete stomatologice - proprietate privata (numar) 253 258 261 266 266 254
(Crf::éert)e medicale de specialitate - proprietate privata 189 201 204 204 204 222
Alte 'Eipuri de cabinete medicale - proprietate publica 6 6 6 6 6 6
(numar)

Alte tipuri de cabinete medicale - proprietate privata 1 1
(numar)

Sursa: Directia Judeteand de Statisticd Brasov si Institutul National de Statisticd, Publicatia ,,Serii de date
statistice. Municipiul Brasov. Anul sandtdtii si educatiei, 2021”

*datele privind cabinetele medicale scolare se bazeazd pe raportul de activitate al DAS Brasov.

in ceea ce priveste personalul medical, in 2020 activau in municipiul Brasov 957 de medici
in structuri medicale publice, dintre care 81 de medici de familie in policlinici si ambulatorii
din sistemul public. 519 medici activeaza in sistemul privat dintre care 154 de medici de
familie. Numarul de medici din sistemul public este in crestere in ultimii ani, in timp ce
numarul de medici in sistemul privat este in descrestere.
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Pe de alta parte, personalul mediu sanitar din sistemul de sanatate a fost constant in 2020
fata de 2019, dar pe termen mediu si personalul mediu sanitar din municipiul Brasov a
cunoscut o crestere semnificativa atat in sectorul public, cat si in cel privat.

Se creeaza astfel premisele pentru un acces bun al populatiei Brasovului la servicii de
sanatate, avand in vedere prezenta personalului medical mai numeros in ultimii ani.

Creste numarul farmacistilor, dar acestia isi desfasoara activitatea in proportie covarsitoare
in sistemul privat. Numarul de doar 19 farmacisti in sistemul public in anul 2020, raportat
la numarul de spitale, ambulatorii, policlinici si farmacii in proprietate publica arata ca
acestea ar putea sa cunoasca un deficit de farmacisti.

Desi si numarul total al medicilor dentisti creste, acesta ramane foarte mic in ceea ce
priveste medicii dentisti din unitatile sanitare publice, ceea ce poate pune probleme
pentru accesul la servicii de medicina dentara in special pentru pacientii vulnerabili.

Tabel 22. Personal medical in municipiul Brasov

' Medici - proprietate publica (persoane) proprietate publica (persoane) 710

dln. tgtgl.M.edml de faImlle - proprietate publica - in 23 25 31 35 56 81
policlinici si ambulatorii (persoane)

Medici - proprietate privata (persoane) 556 568 577 561 555 519
din total-Medici de familie - proprietate privata 195 186 181 163 157 154
(persoane)

Stomatologi - proprietate privata (persoane) 269 274 274 288 289 284
Stomatologi - proprietate publica (persoane) 5 4 4 5 6 6
Farmacisti - proprietate publica (persoane) 13 15 15 18 17 19
Farmacisti - proprietate privata (persoane) 296 315 314 324 397 500
Personal mediu sanitar - proprietate publica (persoane) 1392 1454 1541 1535 1553 1555
Personal sanitar mediu - proprietate privata (persoane) 684 674 788 821 916 972

Sursa: Directia Judeteand de Statisticd Brasov si Institutul National de Statisticd, Publicatia ,Serii de date
statistice. Municipiul Brasov. Anul sdndtdtii si educatiei, 2021”

Tn ceea ce priveste serviciile de stomatologie, conform datelor de la nivelul CNAS, in Brasov
sunt 28 de medici stomatologi care activeaza in structuri private (cabinete individuale,
societati comerciale), dar care au contract cu CNAS si pot deconta servicii pentru pacientii
stomatologici.

Pe de alta parte, desi o analiza cantitativa exacta nu se poate face, iar numarul de cadre
medicale din municipiul Brasov raportat la populatie (peste 5 medici la 1.000 de locuitori)
si la populatia vulnerabila este peste media nationala (aproximativ 3,4 medici la 1.000 de
locuitori), cercetarea calitativa realizata arata ca exista deficiente legate de personal
necesar nemedical, respectiv personalul cu competente de asistenta sociala care sa
completeze furnizarea de servicii medicale prin acordarea se servicii sociale acolo unde
este necesar.

in ceea ce priveste serviciile medico-sociale, in lista serviciilor licentiate din municipiul
Brasov nu se regasesc servicii de ingrijire si asistenta medico-sociala conform
nomenclatorului serviciilor sociale aprobat prin HG 867/2015 pentru aprobarea
Nomenclatorului serviciilor sociale, precum si a regulamentelor-cadru de organizare si
functionare a serviciilor sociale, cu modificarile si completarile ulterioare. Nomenclatorul

———————————— ) S -

WWW.poca.ro
35



PCCA <«

Progr .:lmn.l Dperat onal Capacitate Administrativa

] Instrumente Structurale
Competenta face diferenta! anto Stru

UNIUNEA EUROPEANA

serviciilor sociale aprobat include atat servicii sociale, cat si serviciile medico-sociale
respectiv: serviciile rezidentiale medico-sociale. Din categoria de servicii medico-sociale
mai fac parte, asa cum arata analiza legislativa din capitolul 3 al prezentei analize si:
asistenta medicala comunitara, care nu este organizata la nivelul municipiului Brasov si
centrele de sanatate multifunctionale. Nici un centru de sanatate multifunctional nu este
inregistrat in Brasov, in evidenta niciunei institutii care a furnizat date.

Totusi, in municipiu sunt acreditate servicii sociale care includ activitati de asistenta si
ingrijire medicala primara si/sau recuperare in caz de nevoie a beneficiarilor. Acestea se
adreseaza varstnicilor, persoanelor cu dizabilitati, persoanelor fara adapost, victimelor
violentei domestice si sunt prezentate in sectiunea aferenta serviciilor sociale de mai sus
din prezentul document.

Lista de servicii sociale, care, conform nomenclatorului de servicii sociale trebuie sa includa
si activitati sau servicii de ingrijire medicala si/sau recuperare, altele decat cele de ingrijire
spitaliceasca, arata unele carente ale sistemului din municipiul Brasov:

e Lipsesc serviciile dedicate copiilor cu dizabilitati, chiar daca centrele de zi ofera
unele servicii si pentru acestia, fiind nevoie de centre dedicate mai multe in sistemul
public;

e Serviciile care ofera asistenta medico-sociala sau ingrijire medicala (alta decat
spitaliceasca) dedicate persoanelor varstnice au o capacitate mica in raport cu
situatia demografica din Brasov, care se confrunta cu imbatranirea populatiei;

e Serviciile care ofera asistenta medico-sociala sau ingrijire medicala (alta decat
spitaliceasca) dedicate persoanelor vulnerabile au o capacitate mica in raport cu
nevoile;

Asa cum am aratat, lipseste asistenta medicala comunitara in municipiul Brasov, ceea
ce limiteaza substantial capacitatea serviciilor medicale si sociale de a identifica nevoile
medicale si medico-sociale.

De asemenea, in lipsa unor servicii medico-sociale dedicate, serviciile medicale pentru
persoanele vulnerabile sunt dependente de colaborarea dintre institutiile si
organizatiile care ofera servicii sociale si furnizorii de servicii medicale. Cu toate
acestea, lipsa unei complementaritati, a comunicarii si cooperarii inter-institutionale
intre institutiile publice in furnizarea serviciilor sociale si medicale este o deficienta
semnalata de furnizorii de servicii medicale si sociale in cadrul cercetarii calitative prin
focus grupuri.

Suplimentar, la nivelul CNAS, in Brasov sunt contractati 4 furnizori privati de recuperare in
ambulatoriu si trei furnizori privati de ingrijire medicala la domiciliu, inclusiv un furnizor
de ingrijiri paliative - Hospice Casa Sperantei. Furnizorii de servicii de ingrijiri medicale la
domiciliu in contract cu CNAS sunt fie firme (cu forma de organizare: SRL) sau ONG. Lunar
serviciile de ingrijire la domiciliu deconteaza la CNAS intre 50.000 si 60.000 lei, dar nu sunt
disponibile date cu privire la numarul de beneficiari ai serviciilor la domiciliu. Datele
colectate prin ancheta sociologica arata ca aceste servicii sunt necesare la nivel mai
crescut, existand un deficit de furnizori in raport cu nevoile.
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Tn ceea ce priveste serviciile de medicina scolara, Brasovul are un deficit de personal si de
asemenea lipsesc cabinetele medicale scolare si stomatologice pentru copiii fata de
standardele minime privind disponibilitatea acestor servicii, aprobate in 2023. Astfel,
conform Ordinului nr. 2.508/4.493/2023 pentru aprobarea Metodologiei privind asigurarea
asistentei medicale a anteprescolarilor, prescolarilor, elevilor din unitatile de invatamant
preuniversitar si studentilor din institutiile de invatamant superior pentru mentinerea starii
de sanatate a colectivitatilor si pentru promovarea unui stil de viata sanatos, in cabinetele
scolare, necesarul de personal medical este dat de baremul din Anexa 17. Conform acestei
normari, in Municipiul Brasov, ar trebui sa existe un numar de aproximativ 250 cadre
medicale, raportat la numarul de copii inscrisi, iar efectivul de personal este in prezent de
aproximativ de 100 de persoane. De asemenea, noua lege a educatiei, Legea nr. 198/2023
privind organizarea invatamantului preuniversitar, prevede ca in fiecare unitate de
invatamant cu personalitate juridica se asigura un cabinet medical si un cabinet
stomatologic.
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3. Prioritati, politici si cadrul juridic existent
3.1. Cadrul strategic din domeniul politicii sociale

Cadrul strategic din domeniul politicii sociale include o serie de strategii adoptate in anul
2022, astfel:

3.1.1. Strategia nationala privind incluziunea sociala si reducerea saraciei pentru
perioada 2022-2027

Strategia nationala privind incluziunea sociala si reducerea saraciei pentru perioada 2022-
2027 prevede masuri de combatere a saraciei, dreptul la asistenta sociala, accesul la servicii
de interes public general, oportunitate de participare sociala si economica a grupurilor
vulnerabile, din perspectiva respectarii drepturilor omului, precum si masuri de redresare
si rezilienta in sistemul de servicii sociale, in contextul pandemiei Covid-19 sau al altor
situatii speciale.

Strategia nationala privind incluziunea sociala si reducerea saraciei pentru perioada 2022—
2027 are patru obiective strategice:

- asigurarea unui trai decent pentru toti si combaterea situatiilor tranzitorii de saracie
a resurselor, pentru ca acestea sa nu se transforme in probleme structurale de
saracie si excluziune sociala;

- investitii sociale, interventii directe asupra principalelor cauze de transmitere a
saraciei pe mai multe generatii;

- modernizarea sistemului de protectie sociala;

- imbunatatirea capacitatii administrative pentru coordonarea acestor masuri.

Finantarea obiectivelor si a masurilor prevazute in planul de actiune sunt suportate, in
principal, din fonduri europene, dar si din bugetul fiecarei institutii sau autoritati publice
responsabile sau implicate.

Actul normativ mai prevede ca planul de actiune poate fi revizuit in functie de rezultatele
monitorizarii si de prioritatile nationale din domeniul incluziunii sociale identificate de
Comisia nationala de incluziune sociala din cadrul Mecanismului national pentru promovarea
incluziunii sociale.

3.1.2. Strategia nationala privind drepturile persoanelor cu dizabilitati ,,0
Roménie echitabila”, 2022-2027 si Strategia nationala privind prevenirea
institutionalizarii persoanelor adulte cu dizabilitati si accelerarea procesului de
dezinstitutionalizare, pentru perioada 2022-2030

Drepturile persoanelor cu dizabilitati sunt definite de Conventia Organizatiei Natiunilor
Unite privind Drepturile Persoanelor cu Dizabilitati (CDPD) si, asemenea majoritatii statelor
lumii, Romania s-a angajat sa respecte aceste drepturi semnand CDPD.
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Statul roman a pregatit Strategia Nationala privind Drepturile Persoanelor cu Dizabilitati
pentru perioada 2022-2027. Strategia contine un plan de masuri pentru implementarea CDPD
in Romania menit sa asigure respectarea drepturilor persoanelor cu dizabilitati si sa
imbunatateasca conditiile de trai ale acestora. Aceasta strategie este importanta si pentru
ca reprezinta o conditie obligatorie in alocarea fondurilor europene in perioada 2022-2027.

Obiectivul general al Strategiei 2022-2027 este de a asigura participarea deplina si efectiva
a persoanelor cu dizabilitati, bazata pe libertatea de decizie, in toate domeniile vietii si
intr-un mediu accesibil si rezilient. Strategia are 9 directii de actiune, iar fiecare directie
de actiune are un obiectiv general si mai multe obiective specifice:

1. Accesibilitate si mobilitate. Obiectiv general: Asigurarea accesului fizic,
informational si comunicational al persoanelor cu dizabilitati la produsele, serviciile
si programele pe care societatea le pune la dispozitia membrilor sai.

2. Protectia efectiva a drepturilor. Obiectiv general: Recunoasterea egala in fata legii
a persoanelor cu dizabilitati pentru exercitarea tuturor drepturilor fundamentale,
inclusiv de a lua decizii in toate aspectele vietii lor.

3. Ocupare. Obiectiv general: Asigurarea oportunitatii persoanelor cu dizabilitati de
punere in aplicare si de dezvoltare a calificarii si a competentelor, precum si a
potentialului creativ si productiv, intr-o ocupatie liber aleasa si intr-un loc de munca
incluziv, accesibil, adaptat.

4. Protectie sociala, inclusiv abilitare/reabilitare. Obiectiv general: Asigurarea unui
standard de viata adecvat pentru persoanele cu dizabilitati cu sanse egale cu toate
celelalte persoane.

5. Viata independenta si integrare in comunitate, inclusiv accesul la servicii publice.
Obiectiv general: Asigurarea vietii independente pentru persoanele cu dizabilitati,
drept fundamental al omului, esentiala pentru dezvoltarea identitatii personale si
realizarea potentialului uman.

6. Educatie. Obiectiv general: Accesul copiilor si tinerilor cu dizabilitati si/sau cerinte
educationale speciale la o educatie incluziva de calitate in comunitate, in conditii
de egalitate cu ceilalti copii si tineri, astfel incat sa isi poata atinge potentialul
maxim de dezvoltare.

7. Sanatate. Obiectiv general: Asigurarea de servicii de sanatate de cea mai buna
calitate pentru persoanele cu dizabilitati.

8. Participare sociala. Obiectiv general: Asigurarea participarii active a persoanelor cu
dizabilitati, ca membri deplini ai societatii, cu drepturi egale.

9. Implementarea CDPD si monitorizarea respectarii drepturilor persoanelor cu
dizabilitati. O garantie importanta a respectarii drepturilor persoanelor cu
dizabilitati consta in asigurarea cadrului de implementare si monitorizare a
Conventiei cu participarea si consultarea persoanelor cu dizabilitati.
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Relevante pentru prezenta strategie sunt in primul rand directiile de actiune 4. Protectie
sociala, inclusiv abilitare/reabilitare si 5. Viata independenta si integrare in comunitate,
inclusiv accesul la servicii publice. Obiectivele specifice pentru acestea sunt:

4.1. Tmbunatatirea accesului la programele de reducere a saraciei pentru populatia
generala, inclusiv prin acordarea de sprijin pentru familiile cu copii cu dizabilitati si
simplificarea procedurilor de acces la servicii pentru persoanele cu dizabilitati.

4.2. Tmbunatatirea acoperirii cheltuielilor suplimentare legate de dizabilitate prin
programele existente, inclusiv prin acoperirea costurilor pentru tehnologii asistive
(echipamentele ajutatoare considerate foarte importante de Organizatia Mondiala a
Sanatatii).

5.1. Imbunatatirea cadrului de reglementare pentru serviciile sociale

5.2. Dezinstitutionalizarea persoanelor cu dizabilitati

5.3. Imbunatatirea accesului la servicii sociale in comunitate necesare pentru o viata
independenta

5.4. imbunatatirea accesului la locuinte sociale

Strategia nationala privind prevenirea institutionalizarii persoanelor adulte cu dizabilitati si
accelerarea procesului de dezinstitutionalizare, pentru perioada 2022-2030 are ca obiectiv
general cresterea numarului persoanelor adulte cu dizabilitati care reusesc sa traiasca
independent, beneficiind atat de servicii de sprijin particularizate conform nevoilor
individuale cat si de serviciile destinate populatiei generale, intr-o comunitate incluziva si
rezilienta. Strategia are 6 directii de actiune, care se suprapun partial pe obiectivele
specifice ale Strategiei Nationale privind Drepturile Persoanelor cu Dizabilitati pentru
perioada 2022-2027:

1. Coordonarea procesului de dezinstitutionalizare la nivel national, judetean si local
si de integrare in comunitate a persoanelor adulte cu dizabilitati

2. Asigurarea abordarii centrate pe persoana a tranzitiei la viata independenta si
integrare in comunitate

3. Dezvoltarea serviciilor in comunitate pentru viata independenta a persoanelor adulte
cu dizabilitati, inclusiv pentru prevenirea institutionalizarii.

4. Pregatirea si motivarea personalului care lucreaza cu si pentru persoane adulte cu
dizabilitati.

5. Asigurarea suportului pentru familie in vederea sustinerii vietii independente in
comunitate a persoanei adulte cu dizabilitati.

6. Constientizarea societatii in vederea sustinerii vietii independente in comunitate a
persoanelor cu dizabilitati.
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3.1.3. Strategia nationala privind ingrijirea de lunga durata si imbatranire activa
pentru perioada 2023-2030

Strategia are ca obiective consolidarea managementului serviciilor de ingrijire de lunga
duratd (ILD) pentru persoanele varstnice si a continuumului acestor servicii, asigurarea
finantarii durabile si imbunatatirea calitatii acestor servicii, consolidarea fortei de munca
pentru ILD pentru persoanele varstnice si promovarea participarii sociale active si demne a
acestor persoane.

De asemenea, strategia pune accent pe implementarea masurilor de preventie, ceea ce va
conduce, pe termen lung, la eficientizarea cheltuielilor pentru masurile de asistenta sociala
si va avea un impact pozitiv asupra calitatii asistentei sociale a persoanelor varstnice.

Principalele elemente de reforma prevazute de strategie in vederea accesului tuturor
persoanelor varstnice dependente, din orice localitate si indiferent de venituri, la o forma
adecvata de suport, de ingrijire si asistenta privesc, pe de o parte, cresterea gradului de
implementare a prevederilor legislative, in special a Legii nr.17/2000 privind asistenta
sociala a persoanelor varstnice, republicata, cu modificarile si completarile ulterioare, a
Legii asistentei sociale nr.292/2011, precum si a Legii nr.95/2006 privind reforma in
domeniul sanatatii republicata, cu modificarile si completarile ulterioare: dezvoltarea de
retele de servicii pentru iLD, programe nationale dedicate (spre ex.: pentru persoane
varstnice cu demente), elaborare de proceduri de interventie de urgenta, revizuirea
procedurilor de evaluare, programe de instruire pentru autoritati, ingrijitori formali si
informali, familii, beneficiari, revizuirea contractului-cadru privind conditiile acordarii
asistentei medicale, in cadrul sistemului de asigurari sociale de sanatate prin includerea
explicita si intr-un procent adecvat a cheltuielilor necesare asigurarii pachetului de servicii
de baza la care au dreptul persoanele asigurate si pachetul de servicii minimal pentru
persoanele varstnice etc.

De asemenea, masurile propuse privesc cresterea gradului de participare a societatii in
identificarea si implementarea celor mai bune solutii in vederea revizuirii cadrului legislativ
pentru ILD, definirea ILD, reglementarea serviciilor de prevenire, linie telefonicd de
urgentd, incheierea de protocoale pentru managementul LD intre SPAS si unitati sanitare,
revizuirea rolului si nivelului de implicare a structurilor reprezentative ale persoanelor
varstnice, masuri pentru cresterea atractivitatii locurilor de munca in LD, programe de
sustinere a antreprenorialului in iLD etc.

Principiile generale ale strategiei vizeaza ingrijirea centrata pe persoana, ceea ce
presupune acordarea serviciilor in baza unui plan individualizat de asistenta si ingrijire, cu
respectarea demnitétii autonomiei sia dreptului la alegere informaté preventia declinului

mclusw sprulnul pentru mgrmtorn informali.

Documentul strategic prevede masuri care nu presupun resurse financiare, cum ar fi
reglementari legislative si instrumente de lucru pentru coordonarea metodologica a
serviciilor publice de asistenta sociala si implementarea legislatiei existente, dar si masuri
care presupun asigurarea unor costuri din diverse surse. Astfel, investitiile in centrele de zi
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si unitatile de ingrijire la domiciliu, masuri complementare celor care vor fi finantate din
fonduri europene nerambursabile, vor avea ca principala sursa de finantare fondurile din
PNRR, iar implementarea unor masuri prevazute in strategie va fi finantata de la bugetele
locale sau bugetul de stat, in limita sumelor aprobate in legile bugetare anuale.

3.1.4. Strategia nationala privind incluziunea sociala a persoanelor fara adapost
pentru perioada 2022-2027 si Planul de actiune

Strategia nationala privind incluziunea sociala a persoanelor fara adapost pentru perioada
2022-2027 si Planul sau de actiune promoveaza dreptul fundamental al persoanelor fara
adapost la servicii sociale si la o viata traita cu demnitate. Obiectivul general este cresterea
gradului de incluziune sociala a persoanelor fara adapost prin asigurarea unei protectii
sociale adecvate nevoilor lor, pe baza analizelor efectuate fiind definite si patru obiective
specifice, fiecare dintre acestea cu directii de actiune pentru care au fost dezvoltate masuri
si actiuni, care acopera trei paliere: preventie, interventie si post-interventie.

Cele patru obiective specifice sunt:

- prevenirea accentuarii fenomenului la nivel national;

- asigurarea interventiei adecvate, multidisciplinare si integrate in vederea incluziunii
sociale a acestor persoane;

- prevenirea recaderilor post-interventie;

- imbunatatirea coordonarii politicilor in plan national/local cu privire la grupul tinta.

3.1.5. Cadrul legal in domeniul serviciilor sociale
Principalele acte normative din domeniul serviciilor sociale care sunt in vigoare in Romania:

- Legea 17/2000 privind asistenta sociala a persoanelor varstnice, republicata, cu
modificarile si completarile ulterioare - stabileste drepturile si facilitatile
persoanelor varstnice, mecanismele de sprijin pentru persoanele in varsta, avand in
vedere nevoile si vulnerabilitatile specifice acestui grup, protectia persoanelor in
varsta impotriva abuzului si prevenirea acestuia.

- Legea 448/2006 privind protectia si promovarea drepturilor persoanelor cu handicap,
republicata, cu modificarile si completarile ulterioare - stabileste drepturile si
facilitatile persoanelor cu handicap, inclusiv in domeniile educatiei, sanatatii,
locuintelor si muncii.

- Legea 292/2011 privind serviciile sociale - reglementeaza organizarea si furnizarea
serviciilor sociale, precum serviciile de ingrijire la domiciliu, adapostirea
persoanelor fara adapost, serviciile pentru persoanele in varsta sau cu dizabilitati,
si altele.

- Legea 272/2006 privind protectia si promovarea drepturilor copilului, republicata,
cu modificarile si completarile ulterioare - asigura protectia si promovarea
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drepturilor copilului, inclusiv prevenirea si combaterea abuzului, neglijarii si
exploatarii copiilor.

Acest cadru normativ principal se completeaza cu numeroase acte normative in domeniul
serviciilor sociale.

Sunt de interes pentru strategia de fata Nomenclatorul serviciilor sociale aprobat prin HG
867/2015, precum si Regulamentele-cadru de organizare si functionare a serviciilor sociale,
cu modificarile si completarile ulterioare, precum si Ordinele de ministru de reglementare
a standardelor de calitate pentru servicii sociale, deoarece acestea reglementeaza
modalitatea in care se vor organiza si vor functiona serviciile sociale planificate a fi
dezvoltate conform strategiei.

3.2. Cadrul legal si strategic din domenii conexe serviciilor sociale

3.2.1. Proiectul Romania Educata si cadrul normativ in domeniul educatiei si
serviciilor din scoli

In domeniul educatiei, proiectul Romania Educatd reprezintd cadrul in care se formuleaza
politica nationala in domeniul educatiei. Acest proiect se defineste ca un proiect de tara
reformator pentru sectorul educatiei din Romania. Odata publicat si asumat prin
Memorandum la nivelul Guvernului in 2021, au fost stabiliti pasii necesari in vederea
demararii reformei educatiei (stabilirea unui calendar pentru reforma legislativa, sustinerea
implementarii proiectului Romania Educata in cadrul Planului National de Redresare si
Rezilienta si cresterea capacitatii de implementare a proiectului prin asigurarea finantarii
acestuia din alte surse financiare semnificative). In acest context au fost adoptate noile
legi ale educatiei, adoptate in mai 2023, care ofera mecanismele legale pentru
implementarea acestui cadru in toate aspectele sistemului de educatie.

Cu privire la elevii din cadrul grupurilor de risc, sunt in implementare masuri aferente
pachetului social pentru invatamantul preuniversitar, prin diverse programe nationale:
Programul National de Protectie Sociala Bani de liceu, Programul Euro 200, Programul Burse
profesionale, Burse de ajutor social, Programul national Microbuze electrice pentru elevi,
Acordarea de sprijin educational pe baza de tichete electronice pe suport electronic,
Tichete sociale pentru achizitia de produse alimentare, prin Programul Sprijin pentru
Romania. De asemenea, prin HG 185/2022 a fost aprobat Programul pentru acordarea unui
suport alimentar pentru prescolarii si elevii din 150 de unitati de invatamant preuniversitar
de stat pentru semestrul Il al anului scolar 2021-2022 (Masa calda). Ulterior, proiectul a fost
extins de la 150 de unitati la 450 de unitati scolare.

Acte normative adoptate in 2023 - in special Legea nr. nr. 198/2023 privind organizarea
invatamantului preuniversitar si  Ordinul nr. 2.508/4.493/2023 pentru aprobarea
Metodologiei privind asigurarea asistentei medicale a anteprescolarilor, prescolarilor,
elevilor din unitatile de invatamant preuniversitar si studentilor din institutiile de
invatamant superior pentru mentinerea starii de sanatate a colectivitatilor si pentru
promovarea unui stil de viata sanatos - au introdus noi standarde privind serviciile de

———————————— ) S -

WWW.poca.ro
43



PCCA <«

Progr :lmul Operational Capacitate Administrativa

Competenta face diferenta! Instrumante Structuralo

UNIUNEA EUROPEANA

sanatate pentru toti copiii si serviciile de sprijin pentru copiii cu cerinte educationale
speciale. Acest cadru normativ nou conduce la nevoia unor masuri suplimentare de asigurare
a acestor servicii la standardele nou formulate.

3.2.2. Cadrul legal si strategic din domeniul sanatatii

In domeniul sanatatii nu este adoptatd o strategie nationald. Tn aprilie 2023, in timpul
procesului de elaborare a prezentei strategii, a fost pusa in dezbatere publica si Strategia
nationala de sanatate 2023 - 2030 si Planul de actiuni pentru perioada 2023 - 2030 in vederea
implementarii Strategiei nationale de sanatate. Aceasta strategie nu este adoptata la data
elaborarii prezentei strategii.

Avand in vedere ca aceasta este o strategie locala, apreciem insa relevanta descrierea
cadrului in care autoritatile publice si actorii interesati locali pot contribui la sanatatea
publica si ameliorarea starii de sanatate a populatiei.

In prezent, conform legislatiei din materie, autorititile administratiei publice locale au, in
principal, atributii (decurgdnd, dupa caz, din competente exclusiv sau partajate)
referitoare la urmatoarele servicii:

- asistenta medicala acordata in unele unitati sanitare cu paturi (respectiv in spitalele
si centrele de sanatate multifunctionale aflate in competenta autoritatilor
administratiei publice locale);

- asistenta medico-sociala;

- asistenta medicala comunitara;

- asistenta medicala si de medicina dentara acordata in unitatile de invatamant.

Legea 95/2006 privind reforma in domeniul sanatatii, republicata, cu modificarile si
completarile ulterioare este principalul act normativ din domeniul sanatatii, dar pentru
serviciile medicale si medico-sociale mentionate cadrul normativ se completeaza cu o serie
de acte normative principale:

- 0G 70/2002 privind administrarea unitatilor sanitare publice de interes judetean si
local, cu modificarile si completarile ulterioare;

- OUG 162/2008 privind transferul ansamblului de atributii si competente exercitate
de Ministerul Sanatatii Publice catre autoritatile administratiei publice locale cu
modificarile si completarile ulterioare;

- OUG 18/2017 privind asistenta medicala comunitara, cu modificarile si completarile
ulterioare si Normele metodologice privind organizarea, functionarea si finantarea
activitatii de asistenta medicala comunitara aprobate prin H.G. nr. 324/2019.

La aceste acte normative primare se adauga Hotarari ale Guvernului si Ordine care
reglementeaza punerea in aplicare a normelor primare, standarde de cost si calitate
aferente acestora etc.
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3.2.3. Cadrul strategic in domeniul locuirii

Politica publica din domeniul locuirii este planificata pe termen foarte lung, respectiv
pentru o perioada de aproape 30 de ani, prin Strategiei nationale a locuirii pentru perioada
2022-2050, aprobata prin HG 842/2022. Obiectivele din Strategia Nationala a Locuirii au in
vedere masuri precum construirea de locuinte sociale pentru persoanele ce provin din
grupuri vulnerabile, categorii expuse riscului de excluziune sociala si marginalizare. Noul
cadru strategic prevede si construirea de locuinte pentru tineri sub 35 de ani si sprijinirea
accesului persoanelor care provin din comunitati marginalizate sau grupuri vulnerabile la
servicii publice de sanatate si educatie, prin construirea de locuinte pentru specialisti in
aceste domenii. Strategia are ca scop imbunatatirea calitatii vietii populatiei, prin lucrari
de renovare energetica, reglementarea situatiei asezarilor informale si cresterea stocului
de locuinte publice destinate inchirierii. Strategia Nationala a Locuirii prevede, totodata,
renovarea integrata moderata si aprofundata a cladirilor rezidentiale multifamiliale,
eficientizarea energetica si consolidarea seismica a acestora, finantate de Ministerul
Dezvoltarii, prin Planul National de Redresare si Rezilienta.

Practic, Strategia Nationala a Locuirii pentru perioada 2022 - 2050 este bazata pe patru
piloni:
1. locuire incluziva - cuprinde obiectivele si directiile de actiune pentru imbunatatirea

conditiilor de locuire ale comunitatilor marginalizate si ale grupurilor vulnerabile,
inclusiv asezari informale;

2. locuire accesibila si servicii publice de calitate - cuprinde obiectivele si directiile de
actiune pentru imbunatatirea accesului la locuinte si la conditii de locuire la costuri
suportabile;

3. tranzitia verde/ locuire sigura si durabila - cuprinde obiectivele si directiile de
actiune pentru cresterea calitatii, sigurantei si durabilitatii locuirii, asigurand
indeplinirea obiectivelor de mediu si a tranzitiei verzi;

4. intarirea capacitatii administrative - cuprinde obiectivele si directiile de actiune
destinate cresterii cooperarii si imbunatatirii structurii de guvernanta a domeniului
locuirii.

3.2.4. Programe de finantare relevante pentru serviciile sociale
Planul National de Redresare si Rezilientd

Planul national de redresare si rezilienta (PNRR) al Romaniei cuprinde o agenda ambitioasa
de reforme si investitii menite sa atenueze efectele socioeconomice ale crizei provocate de
pandemia de COVID-19. Cele doua obiective principale incluse in plan reflecta necesitatea
de a asigura redresarea socioeconomica si dezvoltarea pe termen lung a Romaniei dupa
pandemia de COVID-19, abordand in acelasi timp deficientele si vulnerabilitatile
structurale. De asemenea, tara a pus un accent deosebit pe tineret - in cadrul ,Next
Generation” (generatia urmatoare), al doilea pilon ca finantare al planului - punand astfel
bazele reformelor structurale si ale investitiilor in sectorul educatiei.
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Structura generala a planului consta in sase piloni care sunt defalcati in 15 componente,
care urmeaza sa fie puse in aplicare prin 107 investitii si 64 de reforme. Printre acestea,

Pilonul 5. ,,Rezilienta sanitara si economica si sociala” are in vedere masuri care vor spori
calitatea asistentei medicale si accesul la aceasta si vor moderniza infrastructura de
sanatate. Sunt avute in vedere, de asemenea, reforme si investitii in administratia
publica, in special in ceea ce priveste functionarea eficace a sistemelor de justitie
si de combatere a coruptiei, precum si o mai buna administrare a intreprinderilor de
stat. Pilonul are 3 componente:

- C12. Asistenta medicala, sustinand reforme in domeniu, dar si investitii, printre
altele in centre comunitare integrate, cabinete de planificare familiala;
- C13. Reforme sociale, sustinand reforme in domeniu, dar si investitii, printre altele
in:
o Crearea unei retele de centre de zi pentru copiii expusi riscului de a fi
separati de familie;
o Reabilitarea, renovarea si dezvoltarea infrastructurii sociale pentru
persoanele cu dizabilitati;
o Dezvoltarea unei retele de centre de ingrijire de zi si de reabilitare pentru
persoane varstnice.
- C14. Buna guvernanta.

Pilonul 6. ,,Next generation” propune reforme si investitii la scara larga in sectorul educatiei
si formarii. Se preconizeaza ca masurile vor imbunatati calitatea educatiei si
formarii, aliniindu-se in acelasi timp la nevoile pietei fortei de munca. Pilonul are o
componenta, C15: Educatia, sustinand reforme in domeniu, dar si investitii, printre
altele in:

o Infiintarea, echiparea si operationalizarea a 412 servicii complementare
pentru grupurile defavorizate;
o Sprijinirea unitatilor de invatamant cu risc ridicat de abandon scolar.

Programul Incluziune si Demnitate Sociala 2021-2027

Scopul programului este de a sprijini incluziunea sociala a persoanelor apartinand grupurilor
vulnerabile, mai ales ale celor cu risc ridicat, prin reducerea decalajului rural-urban in ceea
ce priveste saracia si excluziunea sociala si cresterea accesului la servicii de calitate pentru
populatia vulnerabila.

Obiectivele urmarite de program sunt urmatoarele:

- Cresterea accesului la servicii sociale pentru populatia vulnerabila, cu precadere din
mediul rural prin infiintarea si dezvoltarea de servicii sociale la nivel local;

- Cresterea calitatii si capacitatii serviciilor sociale destinate persoanelor apartinand
grupurilor vulnerabile prin asigurarea de personal de specialitate bine pregatit la
nivel local si infrastructura adecvata;

- Reducerea gradului de excluziune sociala pentru grupurile vulnerabile prin oferirea
de sprijin si servicii accesibile pentru depasirea situatiilor de dificultate;
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- Cresterea capacitatii autoritatilor locale de a identifica si evalua nevoile sociale ale
comunitatii intr-un mod participativ si de a elabora planuri de actiune adecvate.

Programul Incluziune si Demnitate Sociala (PIDS) beneficiaza de o alocare totala de
4.152.109.995 euro si sustine, prin prioritati de finantare specifice, Dezvoltarea Locala
plasata sub Responsabilitatea Comunitatii, atat in mediul urban (alocare totala 233 milioane
euro) cat si in rural (alocare totala 160,7 milioane euro), protejarea dreptului la demnitate
sociala (alocare totala 292.5 milioane euro), sprijinirea comunitatilor rurale fara acces sau
cu acces redus la servicii sociale (alocare totala 815,04 milioane euro), reducerea
disparitatilor dintre copiii la risc de saracie (alocare totala 560,65 milioane euro), suport
pentru persoane varstnice (alocare totala 241 milioane euro), sprijin pentru persoanele cu
dizabilitati (alocare totala 534,7 milioane euro) si pentru alte persoane vulnerabile (198
milioane euro), inovarea sociala (17,5 milioane euro) precum si pentru ajutorarea
persoanelor defavorizate aflate in deprivare materiala (986,14 milioane euro).

Programul Sandtate 2021-2027

La nivelul Romaniei, cu finantare UE, a fost aprobat in anul 2022 Programul Sanatate 2021-
2027. Acesta este un program multifond (finantare FSE+ si FEDR), cu o alocare totala de
5,88 mld. euro, care vine in continuarea eforturilor bugetului de stat si a bugetelor locale
in sprijinirea implementarii Strategiei Nationale de Sanatate 2022-2030 prin finantarea de
investitii atat in asistenta prespitaliceasca si spitaliceasca, cat si in rezilienta sistemului de
sanatate, in principal in: diagnostic si tratament cancer, transplant, controlul bolilor
transmisibile (inclusiv infectii asociate asistentei medicale), sistemul national de transfuzii
etc. Programul va sprijini, de asemenea, interventii care vizeaza dezvoltarea de solutii de
cercetare si inovare in domeniul medical si dezvoltarea si utilizarea tehnologiilor digitale
pentru facilitarea accesului la informatie si educatie. Prioritatea 1 a programului vizeaza
cresterea calitatii serviciilor de asistenta medicala primara, comunitara, a serviciilor oferite
in regim ambulatoriu si imbunatatirea si consolidarea serviciilor preventive. Prioritare sunt
investitiile in infrastructura cabinetelor de medicina de familie, a dispensarelor de
tuberculoza, a centrelor de sanatate mintala; infrastructura ambulatorie, inclusiv unitati
sanitare publice care vor implementa programe de screening, din domeniul pediatrie,
obstetrica ginecologie, psihiatrie; achizitionarea de unitati mobile pentru structurile
implicate in Programul National de Vaccinare, precum si proiectele care vizeaza
imbunatatirea accesibilitatii, a eficacitatii asistentei medicale primare si a serviciilor
oferite in regim ambulatoriu, precum si integrarea celor doua tipuri de servicii; programe
de screening populational pentru bolile majore de sanatate publica (cancer, hepatite, HIV
SIDA, TBC etc.), adresate exclusiv persoanelor/grupurilor dezavantajate socio-economic;
programe de sanatatea reproducerii si programe privind sanatatea mamei, urmarirea
sarcinii si ingrijirea nou- nascutului sau a copilului mic adresate grupurilor vulnerabile;
cresterea capacitatii de recuperare a copiilor/tinerilor cu probleme de sanatate mintala (0-
18 ani); imbunatatirea accesibilitatii si eficacitatii retelei de medicina scolara in mediul
urban si rural.
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4. Definirea problemelor - analiza diagnostic, reprezentand si
concluzii ale studiilor de cercetare

4.1. Informatii cu privire la problemele si nevoile sociale ale persoanelor
vulnerabile din municipiul Brasov

4.1.1. Persoane varstnice

Asa cum arata analiza demografica, populatia municipiului Brasov este imbatranita. Tn acest
context, nevoia de dezvoltare a serviciilor sociale pentru persoane varstnice este crescuta
si in crestere. Trendul demografic arata ca daca in 2022 erau peste 59.000 de varstnici,
peste 65 de ani in municipiul Brasov, in urmatorii 10 ani numarul varstnicilor din Brasov va
ajunge la peste 80.000.

Un procent de 19% dintre varstnicii din populatia generala nu au apartinatori, iar 12% 1i au
plecati in strainatate. In cazul varstnicilor din grupurile vulnerabile, 22% nu au apartinatori,
iar 11% au apartinatori plecati in strainatate.

Probleme si nevoi privind locuirea

In general persoanele varstnice din municipiul Brasov au acces la locuinte (nu s-a remarcat
in ancheta sociologica realizata pentru fundamentarea studiului lipsa locuintelor pentru
persoanele varstnice), dar este important de subliniat ca persoanele varstnice nu detin,
adesea, locuinte adaptate nevoilor lor.

Mai mult decat atat, ancheta sociologica derulata in cadrul proiectului a relevat ca un
procent de 41% dintre persoanele varstnice din populatia generala si 49% dintre persoanele
varstnice din grupul vulnerabil locuiesc singure, pe cand celelalte locuiesc impreuna cu
familia (de baza sau extinsa) sau cu altcineva.
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Figura 3. Persoane varstnice din populatia generala vs. din grup vulnerabil in functie de situatia de
locuire
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Ancheta sociala arata ca 28% din populatia municipiului Brasov considera ca locuinta lor nu
este adaptata nevoilor lor de deplasare dintr-o camera in alta. Majoritatea celor care
raspund astfel sunt varstnici si persoane cu dizabilitati. n acelasi timp, pentru varstnicii
care locuiesc la etajele 3 si 4 in blocurile de 4 etaje care nu au fost prevazute cu lift si au
probleme de sanatate, este dificila uneori deplasarea in afara locuintei. Astfel de probleme
se intalnesc si in alte orase mari ale tarilor europene (ex. Berlin, Frankfurt, Viena, Londra),
fapt ce a presupus identificarea de solutii de stimulare a mobilitatii persoanelor varstnice
prin accesibilizarea locuintelor.

in acest context, varstnicii au nevoie de sprijin in ceea ce priveste adaptarea locuintelor,
fie:

- prin realizarea de investitii la locuinte (in special pentru varstnicii care odata ce
beneficiaza de locuinta adaptata se pot ingriji singuri);

- prin achizitionarea sau construirea, de catre municipiul Brasov, a locuintelor sociale,
adaptate, pe care sa le puna la dispozitia varstnicilor care au nevoie de acestea si
oferind si serviciile specifice acestora. Nevoia de locuri in locuinte sociale pentru
varstnici mare in municipiul Brasov. Mai jos in prezentul document se arata ca 740-
750 de varstnici ar avea nevoie de servicii in centre rezidentiale, servicii de ingrijire
la domiciliu sau locuinte sociale in care sa li se ofere si servicii sociale de ingrijire
de lunga durata, dat fiind ca sunt singuri si depind in totalitate de alte persoane, iar
centrele rezidentiale pentru varstnici din Brasov au o capacitate de 325 de persoane,
fiind ocupate in medie in proportie de 70% din cauza lipsei de personal).

- prin dezvoltarea capacitatii serviciilor de ingrijire la domiciliu, astfel incat
persoanele care nu beneficiaza de locuinta adaptata sa poata fi sprijinite.
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Din consultarile realizate pentru elaborarea strategiei a mai reiesit si problema varstnicilor
asa numiti “colectori'”, a caror nevoie este atat de ingrijire la domiciliu, cat si de consiliere
si, in multe situatii de psihoterapie. O serie de cazuri sunt cunoscute la nivelul DAS, dar si
al Directiei de Sanatate Publica Brasov si a Politiei. Aceste cazuri sunt dificil de adresat
deoarece in lipsa acordului persoanei varstnice in cauza si/sau a sustinatorilor legali nu se
poate interveni in locuinta de domiciliu pentru efectuarea igienizarii deoarece nu se poate
incalca proprietatea privata. In plus este necesara stabilirea unei proceduri prin care sa fie
stabilite institutiile care pot interveni pentru igienizarea locuintelor acestor persoane,
inainte de a se acorda servicii de ingrijire la domiciliu. Dat fiind ca fiecare caz de acest tip
prezinta particularitatile sale, se desprinde nevoia de dezvoltare a unor echipe de
profesionisti, inter-disciplinare si inter-institutionale, care sa identifice solutii pentru acest
tip de problema si altele similare.

Probleme si nevoi privind educatia

Datele colectate prin ancheta sociala si grupurile de lucru arata ca cei mai multi varstnici
din municipiul Brasov sufera de singuratate. Ei au nevoie de servicii care sa asigure o
imbatranire activa, inclusiv servicii de educatie care sa ii ajute in dobandirea de noi
deprinderi adaptate la dinamica sociala actuala, inclusiv educatie pentru dezvoltarea de
competente digitale. De asemenea, dezvoltarea de competente legate de pasiunile lor este
un tip de nevoie pe care varstnicii o au si care poate fi dezvoltata in centrele de zi.

Nu in ultimul rand, réspunzénd problemei legate de singuratatea vérstm‘cilor implicarea

PR P

copiilor reprezinta o nev01e si o0 oportunitate beneflca atat pentru varstnici, cat si pentru
copii.

Probleme si nevoi privind sdndtatea

14% dintre varstnicii de peste 65 de ani isi caracterizeaza starea de sanatate ca fiind
grava sau foarte grava, iar 50% isi caracterizeaza starea de sanatate ca fiind nici
grava, nici buna.

1 Colectionarismul (colectionarea obsesiva de obiecte) reprezinta o tulburare de comportament si personalitate
ce s-ar putea incadra in presupusele elemente ale tulburarii obsesiv-compulsive. Colectionarea compulsiva de
obiecte fara valoare precum ziare, gunoaie, haine etc., insotita de inabilitatea de a renunta la ele, creeaza conditii
foarte grele de locuit ce pot genera mirosuri greu de tolerat si inaccesibitate Tn spatiul de locuit. Aceste situatii
atrag daunatori in spatiul de locuit si in imobil, afectand inevitabil si claitatea vietii vecinilor. Mai precis aceasta
tulburare se numeste tulburare de tezaurizare compulsiva (conform DSM-5). Afectiunea este foarte greu de
tratat impunandu-se ca anterior emiterii unor recomandari, persoana varstnica in cauza sa-si dea acordul pentru
evaluarea psihiatrica.

———————————— ) S -

WWW.poca.ro
50



PCCA <

Programul Operational Capacitate Administrativa

ompetenta face diferental Instrumente Structurale

UNIUNEA EUROPEANA 2014-2020

Figura 4 Cum ati caracteriza starea dvs. de sanatate? Varstnici

50%
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0
5% 19

Foarte grava Grava Asa si asa Buna Foarte buna

Sursa: Ancheta pe populatia generala, subcategoria vdrstnici peste 65 ani, Brasov 2022. Esantion total; Ponderat
dupd sex si varstd; bazd n = 380

Starea de sanatate a varstnicilor vulnerabili este mult mai grava, cu 38% dintre acestia
caracterizandu-si starea de sanatate ca fiind grava sau foarte grava, in timp ce 49% isi
caracterizeaza starea de sanatate ca fiind nici grava, nici buna.

Figura 5 Cum ati caracteriza starea dvs. de sanatate? Varstnici vulnerabili
49%

27%

1% 12%
1%

Foarte grava Grava Asa si asa Buna Foarte buna

Sursa: Anchetd pe grupul vulnerabil la sdndtate. Bazd n = 247

Avand in vedere si starea lor de sanatate mai precara, varstnicii se prezinta la medic mai
mult si mai des decat restul populatiei. 87% dintre varstnicii din populatia generala s-au
prezentat la medicul de familie in ultimele 6 luni, fata de 66% din populatia de toate
varstele. Si varstnicii din populatia vulnerabila se prezinta la medicul de familie mai mult
decat media populatiei generale, mai precis 77% dintre varstnicii din populatia vulnerabila
-au prezentat la medicul de familie in ultimele 6 luni. Dar trebuie subliniat ca un varstnic
care nu este vulnerabil este cu peste 20% mai probabil sa se primeasca un consult de la
medicul de familie fata de un varstnic vulnerabil.

Asa cum am vazut, 41% dintre varstnici locuiesc singuri. Tn acest context, cei care au o
stare de sanatate foarte grava ar putea avea nevoie de servicii medicale de ingrijire la
domiciliu sau de servicii de ingrijiri paliative. In prezent, datele culese pentru a
fundamenta strategia sunt insuficiente pentru a stabili cu exactitate numarul celor care
necesita ingrijiri medicale la domiciliu sau ingrijiri paliative. Astfel este necesara
dezvoltarea acestor date in diverse studii dedicate de catre furnizorii de servicii
medicale care sa fie folosite in procesul de contractare a serviciilor medicale de ingrijire
la domiciliu de catre Casa de Asigurari de Sanatate, dat fiind ca multi varstnici declara
ca nu isi permit cheltuielile pentru sanatatea lor.
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O proportie mai mare de varstnici, comparativ cu populatia generala au fost internati in
ultimul an in unitati sanitare. Avand in vedere starea lor de sanatate mai precara, o
proportie mai mare din varstnicii din grupul vulnerabil au fost internati in spital in 2021-
2022. Varstnici vulnerabili sunt cu peste 20% mai expusi riscului de internare decat cei din
populatia generala.

Informatiile colectate in grupurile de lucru arata ca este necesar sa creasca numarul de
asistenti sociali din spitalele din municipiul Brasov si sa existe un dialog mai sustinut intre
personalul medical si asistentii sociali, astfel incat la externare medicul curant sa
mentioneze pentru toti pacientii pentru care este oportun, explicit tipul ingrijirilor de care
au nevoie. in acelasi timp, ar fi recomandat ca in perioada de spitalizare, persoana varstnica
sa fie evaluata de catre un medic psihiatru sau un psiholog pentru a se identifica corect
nevoile socio-medicale de si ingrijire si implicit institutia/institutiile care ar putea sa
raspunda acestor nevoi. Doar asa, in masura in care serviciile vor fi disponibile, varstnicii
externati vor putea beneficia de ele.

Probleme sociale si nevoia de servicii sociale

Asa cum arata studiile la nivel national (ICCV, 2021%; Asociatia Niciodata Singur - Prietenii
Varstnicilor, 2021%), aproximativ 25% dintre varstnicii din mediul urban sufera de
singuratate, aceasta fiind una dintre principalele probleme cu care ei se confrunta si care
le afecteaza calitatea vietii. Astfel serviciile sociale care isi propun sa faciliteze socializarea
persoanelor varstnice sunt considerate a fi deosebit de importante. In municipiul Brasov
exista servicii sociale de tip cluburi pentru varstnici care isi propun sa faciliteze
comunicarea si socializarea intre persoanele varstnice. Majoritatea persoanelor varstnice
incluse in esantion, atat din randul populatiei generale (88%), cat si din randul persoanelor
vulnerabile (62%), sunt independente si declara ca se descurca singure in viata de zi cu zi.
Acest procent scade considerabil atunci cand varstnicii fac parte si dintr-un grup vulnerabil.

2 Precupetu, luliana (coord.), Mihalache, Flavius, Petrescu, Claudia, Pop, Cosmina, Tufd, Laura, Vasile, Marian.
(2021). Calitatea vietii vérstnicilor. Tendinte si riscuri in contextul pandemiei, http://www.iccv.ro/wp-
content/uploads/2021/04/Raport-CV-varstnici-.pdf

3 Asociatia Niciodata Singur — Prietenii Varstnicilor. (2021). https://niciodatasingur.ro/stiri/pandemia-
singuratatii-omoara-varstnicii-romaniei/
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Figura 6. Persoane varstnice din populatia generala vs. din grup vulnerabil in functie de situatia de
dependenta fata de alte persoane (In general, vd descurcati singur(d), sau aveti nevoie de sprijinul
altei persoane?)

Populatia generala Grup vulnerabil

M3& descurc singur(3a)
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(independent) 88% (independent)

Depind in totalitate de
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Sursa: Ancheta sociologicd, baza persoane
vulnerabile. Esantion total; Neponderat; bazd n =
273

Sursa: Ancheta sociologicd, baza populatie
generald. Esantion total; Ponderat dupd sex si
varstd; Ponderat dupd sex si varstd; bazd n = 380

Ramane insa o proportie de aproximativ 12% dintre varstnici, ceea ce inseamna peste 7.000
de persoane, care sunt dependente sau semidependente si au prin urmare nevoie de servicii
specifice (medicale si/ sau sociale), dintre care aproximativ 1.700 de persoane la nivelul
municipiului Brasov (3% dintre varstnici) care au nevoie de ajutor (permanent sau semi-
permanent) din partea altei persoane.

Datele conform carora doar 56% dintre varstnici au apartinatori in Brasov (44% dintre
varstnici au declarat ca nu au apartinatori in Brasov - 19% nu au apartinatori, 12% i au
plecati in strainatate, iar 13% in alt oras din Romania) arata ca aproximativ 2.250 de
varstnici din Brasov ar putea avea nevoie de ingrijire la domiciliu din partea unui
ingrijitor profesionist, iar 740-750 de varstnici ar avea nevoie de servicii in centre
rezidentiale sau locuinte protejate, dat fiind ca sunt singuri si depind in totalitate de
alte persoane. in acelasi timp, sunt varstnici care desi au apartinatori, au nevoie de ingrijiri
la domiciliu deoarece problemele de sanatate si implicit nevoile de ordin socio-medical si
de ingrijire nu pot fi acoperite de acestia.

In prezent, centrele rezidentiale de ingrijire pentru persoane varstnice au o capacitate de
325 de persoane, dar acestea nu sunt ocupate in totalitate. Principalul motiv al gradului de
ocupare de aproximativ 70% este lipsa personalului calificat in centre.

Varstnicii cu probleme de sanatate mintala sau psihica au nevoie de servicii specializate,
iar cea mai buna solutie pentru acestia fiind centre rezidentiale medico sociale, care sa le
poata oferi servicii sociale, dar si de ingrijire si asistenta medicala (inclusiv de specialitate
psihiatrica) .

Analizele si consultarile realizate cu specialisti arata nevoia de cresterea a nivelului de
pregatire pentru (auto)ingrijire a varstnicilor si a ingrijitorilor lor (in)formali (de regula
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membrii ai familiei), pentru ca acestia sa sprijine serviciile medico-sociale disponibile
(conform Strategiei nationale privind ingrijirea de lunga durata si imbatranirea activa pentru
perioada 2023-2030). Aceasta pregatire pentru (auto)ingrijire a persoanelor varstnice se
poate realiza in cadrul centrelor de zi.

Persoanele varstnice pot fi afectate de diverse forme de abuz sau agresiune care pot
constitui situatii de risc. Ancheta sociologica derulata in cadrul proiectului a relevat
procente relativ mici de persoane varstnice din populatia generala afectate de bullying,
agresate economic, emotional, fizic sau verbal (sub 1% dintre varstnici sunt afectati). in
cazul varstnicilor din grupul vulnerabil, procentul celor care au experimentat astfel de
forme de abuz sau agresiune este mai mare, in special in cazul agresiunilor verbale din
partea familiei sau a altor persoane. Oferirea de informare si consiliere in centre de zi
pentru aceste persoane este necesara, iar in cazul in care sunt victimele violentei domestice
(chiar daca sunt varstnici) pot beneficia de serviciile sociale, inclusiv de servicii de cazare
in centre rezidentiale sau locuinte protejate pentru o perioada limitata (pana la evacuarea
agresorilor din locuinta varstnicului sau pana la rezolvarea in instanta a procesului impotriva
sustinatorilor legali care ar trebui sa plateasca contributia de intretinere pentru serviciile
furnizate in camine parintilor varstnici sau pana la stabilirea angajamentului legal cu
sustinatorii legali - cf. Legii 17/ 2000, art. 25).

Asa cum am spus, sustinerea din partea familiei si existenta relatiilor sociale sunt elemente
esentiale ale integrarii sociale pentru varstnici. Ancheta sociologica derulata in cadrul
proiectului a relevat un procent de 95% varstnici din populatia generala care au sustinere
din partea familiei (fie apartinatori care sunt sau nu in Brasov, fie familia extinsa - frati,
surori, nepoti/ nepoate etc), respectiv 93% varstnici din grup vulnerabil (varstnicii cu
venituri reduse sau cu dizabilitati), asa cum reiese din figura de mai jos. in plus, 96% dintre
persoanele varstnice din populatia generala mentin legatura cu familia, fata de 85% dintre
persoanele varstnice din grup vulnerabil. Tn ceea ce priveste existenta unei retele sociale,
77%, respectiv 93% dintre persoanele varstnice din populatia generala au iesit din
comunitate in ultimele 6 luni, respectiv au prieteni sau cunostinte cu care tin legatura. n
randul persoanelor varstnice din grup vulnerabil, procentele sunt sensibil mai mici, avand
53%, respectiv 77% dintre persoanele varstnice care au iesit din comunitate in ultimele 6
luni, respectiv care au prieteni sau cunostinte cu care tin legatura.

Raman insa 7% dintre varstnicii din municipiul Brasov (peste 4.000 de persoane) care nu
au o retea sociala. Este esential pentru acestia sa beneficieze de serviciile si activitatile
variate de consiliere si socializare din centrele de zi care faciliteaza imbatranirea activa
si participarea sociala a varstnicilor. Aceleasi centre ar trebui sa dezvolte servicii ce au ca
scop imbatranirea activa pentru varstnici, inclusiv prin organizarea de activitati de
voluntariat. Centrele de zi sunt benefice si pentru persoane care tin legatura cu familia si
au o retea sociala, facilitand participarea sociala a acestora (una dintre dimensiunile
imbatranirii active), astfel ca pentru multe persoane in varsta din Brasov, infiintarea de noi
centre de zi ar fi necesara.

Avand in vedere numarul mare de varstnici din municipiul Brasov, s-a determinat
necesitatea infiintarii de cel putin un centru de zi pentru persoane varstnice (tip club)
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in fiecare cartier al orasului. De asemenea, ar trebui infiintat, pentru varstnicii cei mai
vulnerabili, cate un centru de zi de asistenta si recuperare in fiecare cartier al orasului.
Marimea fiecarui centru se va stabili prin studiu de fezabilitate, pe baza populatiei de
varstnici a fiecarui cartier si locatia centrului (pot fi infiintate centre care deservesc
doua cartiere, daca sunt suficient de accesibile pentru varstnici, in functie de locatiile
disponibile).

Este prioritara infiintarea centrelor de zi pentru varstnici in cartierele cu populatie mai
mare de varstnici (Astra, Noua Darste, Tractorul, Centru Nou).

4.1.2. Persoane adulte cu dizabilitati

in perioada 2019-2021, la nivelul Municipiului Brasov, evidentele Directiei Generale
de Asistenta Sociala si Protectia Copilului Brasov (DGASPC Brasov) includeau
aproximativ 9300 de persoane anual, cifra in usoara crestere in 2021, de la
aproximativ 9300 de persoane la aproape 9600. Tabelul de mai jos prezinta
distributia numarului de persoane cu dizabilitati, pe categorii de varsta, in perioada
2019-2021 (Tabel 233). Din tabel se poate observa ca adultii si varstnicii cu
dizabilitati sunt grupurile cele mai numeroase.

Tabel 23. Numar persoane cu dizabilitati, pe categorii de varsta, 2019-2021

Copii (0-17 ani)

Adulti (18-64 ani)

Varstnici (peste 65 de ani)

TOTAL

Sursa: DGASPC Brasov, 2019-2021

In ceea ce priveste gradul de dizabilitate al persoanelor cu dizabilitati aflate in
evidentele DGASPC Brasov pentru perioada 2019-2021, tabelul de mai jos (Tabel 24)
reflecta o prezenta mai numeroasa a copiilor cu handicap usor (gradul I), precum si
a adultilor si varstnicilor cu handicap usor sau mediu (gradul | sau ll) .
Tabel 24. Numar persoane cu dizabilitati, pe categorii de varsta si grad de dizabilitate,
2019-2021

Grad de handicap 2019

2020 ‘ 2021

| (usor) 368 394
Il (mediu) 60 75 76
Copii (0-17 ani)
Il (accentuat) 68 65 82
IV (grav) 8 11 15
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| (usor) 1141 1092 1082
Il (mediu) 2936 2787 2928
Adulti (18-64 ani)

[l (accentuat) 544 583 589

IV (grav) 22 31 39
| (usor) 1457 1485 1475
Varstnici (peste 65 de Il (mediu) 2229 2287 2277

ani) [l (accentuat) 481 539 606

IV (grav) 7 10 19

Sursa: DGASPC Brasov, 2019-2021

Analiza distributia persoanelor cu dizabilitati din Municipiul Brasov in functie de
grupa de varsta, tipul dizabilitatii si gradul de dizabilitate permite formularea unor
directii strategice in concordanta cu nevoile specifice acestei categorii. Tabelul de
mai jos (Tabel 25) reflecta aceasta distributie pentru anul 2021 avand de asemenea
evidentiate categoriile cele mai numeroase.

Astfel, in ceea ce priveste copiii cu dizabilitati, cele mai numeroase categorii au
fost la nivelul anului 2021 copii cu handicap usor - somatic, psihic sau asociat. In
cazul adultilor, cele mai numeroase categorii includ adultii cu handicap mediu -
fizic, somatic, vizual, psihic sau asociat. In randul varstnicilor cu dizabilitati regasim
cele mai numeroase persoane cu handicap fizic, vizual sau asociat de grad usor sau
mediu, cu handicap somatic mediu, cu handicap mental usor si cu handicap psihic

mediu.

Tabel 25. Distributia persoanelor cu dizabilitati din Municipiul Brasov dupa grupa de
varsta, tip si grad de dizabilitate

Grad de
handicap /

Ti Fizic Somatic Vizual | Mental Psihic Asociat  HIV/SIDA  Boli rare
ip de v

handicap

I (usor)

Auditi Surdocecitat

e

Il (mediu) 9 26 5 5 1 23 6 1 0

1] 6 19
(accentuat) 16 7 6 24 4 0 0

IV (grav)

I (usor)

Il (mediu) 569 968 182 426 95 434 181 69

w

mn
(accentuat) 188 283 36 17 M 9 12 2

IV (grav)

I (usor)
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Il (mediu) 559 949 72 330 99 131 134 2 1 0
Varstnici
(peste 65 4
de ani) (accentuat) 174 298 12 56 41 11 14 0 0 0
IV (grav) 4 8 0 5 2 0 0 0 0 0

Sursa: DGASPC Brasov, 2021

Notad: cu rosu sunt evidentiate celulele cu cele mai multe cazuri

Conform datelor de la DGASPC nu exista o diferenta semnificativa intre numarul persoanelor
adulte cu handicap de 19-29 de ani si numarul copiilor intre 10 si 17 ani care urmeaza sa
devina adulti pana in 2033. Asadar, datele administrative arata ca problemele si nevoile
persoanelor adulte cu dizabilitati vor ramane, din perspectiva numerica, similare in
urmatorii 10 ani.

Probleme si nevoi privind locuirea

Ca si in cazul varstnicilor, persoanele adulte cu dizabilitati au nevoie de adaptarea locuintei
la nevoile lor. Tn evidentele DGASPC sunt 520 de adulti cu dizabilitati fizice, somatice sau
vizuale, cu grad de handicap accentuat si grav, (vezi Studiu privind stadiul de dezvoltare a
serviciilor sociale din municipiul Brasov, p. 64) pentru care locuinta ar putea avea nevoie
de adaptare.

Pe langa adaptarea locuintelor la nevoile persoanelor cu dizabilitati, un aspect foarte
important este reprezentat de facilitarea accesului acestui grup tinta la mediul fizic,
informational si comunicational prin intermediul cel putin a tehnologiilor si dispozitivelor
de mobilitate, tehnologii asistive si de acces care sa contribuie la participarea deplina a
acestora in cat mai multe domenii ale vietii. in plus, subliniem nevoia adaptarii
infrastructurii de la nivelul comunitatii, la nevoile privind accesibilitatea acestui grup tinta.

Ca si in cazul varstnicilor, pentru persoanele cu dizabilitati exista problema locuirii in cazul
in care nu au apartinatori sau au apartinatori in varsta (aproximativ 80% dintre persoanele
cu dizabilitati au apartinatori in varsta conform estimarilor realizate pe baza datelor
DGASPC Brasov) si au nevoie de ingrijiri permanente, caz in care, in contextul politicii
nationale privind dezinstitutionalizarea persoanelor cu handicap, la nivelul municipiului
Brasov ar trebui sa se asigure un stoc de locuinte protejate sau, in acord cu noile directii
strategice, locuinte individuale cu sprijin permanent pentru persoanele cu dizabilitati. Se
poate estima ca un numar minim de 30 locuinte protejate/ locuinte individuale cu sprijin
permanent sunt necesare pentru persoanele adulte cu dizabilitati.

n contextul prevederilor art. 19, lit. h), din Legea nr. 7/2023 privind sustinerea procesului
de dezinstitutionalizare a persoanelor adulte cu dizabilitati si aplicarea unor masuri de
accelerare a acestuia si de prevenire a institutionalizarii, plasarea persoanelor adulte cu
dizabilitati transferate din mediul rezidential in comunitate sau a celor aflate in risc de
institutionalizare, sau de reinstitutionalizare, pe prima pozitie a listei se prevede acordarea
de locuinte sociale. n contextul dat, consideram oportun, nu doar revizuirea criteriilor de
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acordare a unei locuinte sociale persoanelor cu dizabilitati care se confrunta cu o astfel de
problema, ci si cresterea numarului de locuinte sociale la nivelul Municipiului Brasov.

Probleme si nevoi privind educatia si ocuparea

Din statistici rezulta faptul ca la nivelul Municipiului Brasov, din categoria copiilor cu CES
sunt integrati in invatamantul de masa un numar de 455, in invatamantul special 158 si in
invatamantul la domiciliu 30. Dificultatile intampinate de copii cu dizabilitati si/sau CES in
mediul educational sunt: lipsa profesorilor intineranti/de sprijin sau numarul de ore
acordate este insuficient pentru acoperirea nevoilor acestora; curricula neadaptata pe
nevoile particulare ale fiecarui copil; carente in comunicarea dintre specialisti, specialisti
si cadre didactice, respectiv parinti/reprezentanti legali ai copiilor cu dizabilitati. De
asemenea, s-au identificat lipsuri referitoare la accesibilizarea mediului fizic, informational
si de comunicare din unitati de invatamant adaptate la tipurile de dizabilitate; lipsa
masurilor de sprijin pentru prevenirea si combaterea barierelor de atitudine - informarea
parintilor ai caror copii frecventeaza unitatea de invatamant, a elevilor, respectiv a
cadrelor didactice cu privire la importanta educatiei incluzive si a incluziunii sociale a
copiilor cu dizabilitati. De asemenea, o problema constatata este numarul mult prea mic al
tinerilor, respectiv al adultilor cu dizabilitati pentru care se asigura programe educationale,
mai mult, acestea sa fie corelate si cu nevoia de pe piata muncii.

Din studiul realizat pentru fundamentarea strategiei rezulta ca doar 24% dintre persoanele
adulte cu dizabilitati incluse in esantionul extras din populatia generala pot fi implicate in
activitati profesionale. Este de mentionat faptul ca 28% dintre adultii cu dizabilitati inclusi
in esantionul din populatia generala beneficiaza de pensie de boala.

Adultii cu dizabilitati au asadar nevoie in mare masura de sprijin pentru incadrarea
profesionald, incluzand formare profesionald adaptatd nevoilor lor si angajare. In acest
context, este necesara dezvoltarea intreprinderilor de economie sociala, inclusiv a
atelierelor protejate, care sa aiba capacitatea sa angajeze peste 5.000 de persoane (50%
din persoanele adulte cu handicap mediu si accentuat, plecand de la premisa ca acestea
sunt persoane care pot fi incadrate profesional, dar nu se regasesc nici in cei care au deja
activitate profesionala, nici intre cei care beneficiaza de pensie de boala. Mai mult, in acest
context, consideram necesar ca persoanele cu dizabilitati care ar putea fi incadrate in
campul muncii, dar intampina dificultati la nivel de stima de sine scazuta, teama, lipsa
increderii in fortele proprii, sau chiar opozitia apartinatorilor prea protectivi, sa poata
beneficia de sesiuni de informare, consiliere si suport, precum si realizarea demersurilor de
conectare cu AJOFM, alte entitati care ar putea sa sprijine acest proces.

in completarea celor precizate mai sus, apreciem ca fiind important aplicarea cu maxima
responsabilitate a tuturor factorilor responsabili cu facilitarea tranzitiei copilului la viata
de adult, cum ar fi: pregatirea copilului prin informarea adecvata varstei, gradului de
maturitate, corelat cu tipul de dizabilitate.
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Probleme si nevoi privind sdndtatea

In ceea ce priveste starea generala de sanatate, 48% dintre persoanele adulte cu dizabilitati
incluse 1n esantionul extras din populatia generala pentru fundamentarea strategiei necesita
ingrijire permanenta la domiciliu si doar 18% au acces la servicii de recuperare/ reabilitare
si frecventeaza astfel de centre, conform figurilor de mai jos

Motivele pentru care anumite persoane nu beneficiaza de servicii de reabilitare/ recuperare
se rezuma in principal la faptul ca acestea nu isi permit sustinerea financiara a unui program
de recuperare (40%), nu se pot deplasa in vederea accesarii serviciilor de recuperare (35%)
sau nu stiu cum sa acceseze aceste servicii (11%).

Ca si in cazul persoanelor varstnice, si pentru persoanele cu dizabilitati este necesara
dezvoltarea de servicii contractate cu Casa Nationala de Sanatate, pentru a acoperi nevoile
lor medicale, precum si acordarea de stimulente, vouchere care sa contribuie la scaderea
impactului financiar asupra veniturilor limitate ale persoanelor cu dizabilitati, respectiv a
apartinatorilor acestora.

O problema majora la nivelul comunitatii o reprezinta categoria persoanelor cu deficiente
mintale care necesita o atentie deosebita, insa la nivelul comunitatii exista o carenta
accentuata din perspectiva serviciilor insuficiente din domeniul sanatatii mintale, respectiv
al serviciilor sociale, lipsa suportului comunitar, lipsa personalului de specialitate din aceste
domenii, sau insuficienta pregatire a celor care acorda in prezent servicii acestui grup tinta.
De asemenea, se constata lipsa cunostintelor, a abilitatilor, respectiv a resurselor
apartinatorilor, motiv pentru care in cele mai multe cazuri acestia opteaza fie pentru
diminuarea masurilor de sprijin, fie renuntarea la mentinerea in propriul mediu de viata. O
mare provocare pentru comunitate o reprezinta categoria persoanelor cu deficiente mintale
nediagnosticate corespunzator, fara un tratament adecvat, sau care refuza respectarea
acestuia si care locuiesc singure, nu mai au apartinatori sau acestia prezinta o varsta
inaintatd. In acest context opindm ci este necesard dezvoltarea unei retele de servicii din
domeniile socio-medicale care sa functioneze la parametru optimi cu resurse si personal de
specialitate nalt calificat astfel ca aceasta categorie de persoane sa poata beneficia de
suportul si serviciile cuvenite.

Probleme sociale si nevoia de servicii sociale

In ceea ce priveste accesul la mijloace si tehnologii asistive (orice obiect, articol de
echipament, serviciu sau sistem de produse, inclusiv software, care se utilizeaza pentru a
mari, a mentine, a inlocui sau a imbunatati capacitatile functionale ale persoanelor cu
dizabilitati) , doar 7% din adultii cu dizabilitati declara ca au acces la tehnologii si mijloace
adaptate pentru handicap locomotor si doar 5% au acces la tehnologie asistiva pentru
deficiente senzoriale (aparate auditive, acces la software dedicat pentru accesibilizarea
accesului la informatii si servicii etc.). in ceea ce priveste adultii vulnerabili cu dizabilitati,
doar 3% dintre acestia au acces la tehnologii asistive, conform declaratiilor lor. Pe de alta
parte, estimarea DGASPC este ca aproximativ jumatate dintre persoanele cu handicap
locomotor au acces totusi la scaun rulant sau alte tehnologii asistive necesare. in orice caz,
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nevoia de a creste accesul adultilor cu dizabilitati la aceste tehnologii exista, iar furnizorii
de servicii de asistenta sociala ar trebui sa isi continue cooperarea pentru a asigura
tehnologii asistive pentru persoanele cu dizabilitati.

De asemenea, o nevoie importanta a persoanelor cu dizabilitati este aceea de includere si
integrare sociala. De asemenea, asa cum am aratat si in ceea ce priveste nevoile privind
sanatatea, sunt necesare servicii de recuperare/ reabilitare. Astfel, este necesara:

- mentinerea centrelor de zi pentru persoane cu dizabilitati existente in municipiul
Brasov (8 centre) si diversificarea paletei lor de servicii;

- infiintarea a minimum 6 alte centre de zi pentru persoane cu dizabilitati, acoperind
astfel toate cartierele municipiului Brasov.

Alte nevoi

Persoanele cu dizabilitati din Brasov se confrunta in continuare cu lipsa accesibilitatii
mediului fizic din municipiu: a infrastructurii si a transportului. Este nevoie ca asigurarea
infrastructurii si transportului accesibile sa fie prioritati de investitii ale municipalitatii.
Utilizarea designului universal pe scara larga in spatiile publice din municipiul Brasov ar
putea face ca orasul sa devina cel mai accesibil din Romania.

Conform anchetei sociologice care fundamenteaza prezenta strategie, situatiile in care
adultii cu dizabilitati intervievati se simt discriminati nu sunt frecvente. Cu toate acestea,
ele exista si constituie o incalcare a drepturilor omului. Se contureaza astfel nevoia unor
campanii de constientizare a nevoilor, de solidaritate cu persoanele cu dizabilitati, dar si
de constientizare a abilitatilor lor diverse pentru a castiga respectul celorlalti.

4.1.3. Copii si familie
Probleme si nevoi privind locuirea

Copiii cu nevoi acute privind locuirea in municipiul Brasov sunt copiii din asezarile informale
identificate: pe strazile Carierei, Caramidariei, Timis Triaj, Fundatura Harmanului,
Calcarului. De asemenea, familiile marginalizate care se afla in situatii locative deosebit de
precare. Costurile ridicate ale vietii din Brasov, combinate cu optiunile insuficiente de
locuinte la preturi accesibile, ii imping pe cei marginalizati sa traiasca in zone periferice,
unde locuintele sunt mai ieftine sau improvizate si in care conditiile de viata sunt precare.
Lipsa domiciliului parintilor, atunci cand locuirea este informala, duce la excluderea copiilor
de la educatie, deoarece inscrierea lor devine un proces anevoios ce are nevoie de vointa
si sprijin din partea autoritatilor.

In acest context, principala nevoie a copiilor aflati in excluziune locativa in Brasov este
aceea de rezolvare a situatiei asezarilor informale, fie prin intrarea lor in legalitate (in cazul
asezarilor mari), die prin gasirea unor solutii diverse, inovative, pentru asezarile informale
mici.
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Pentru copiii in situatii locative precare: locuire insalubra, excesiv de aglomerata (situatia
copiilor care locuiesc cu familia extinsa in locuinte multigenerationale cu 1-2 camere etc.)
este nevoie de cresterea substantiala a stocului de locuinte sociale in municipiul Brasov.

Probleme si nevoi privind educatia

Accesibilitatea educatiei nu este o problema majora pentru municipiul Brasov, aproape toti
copiii avand unitati scolare in proximitatea locuintei sau la o distanta redusa cu mijloacele
de transport in comun. Problema abandonului scolar nu este una de amploare si nici
sistemica in Municipiul Brasov. De asemenea, nu este o problema intalnita in mod particular
la unele dintre scoli. Situatiile in care elevii sunt exmatriculati sau abandoneaza scoala sunt
mai degraba punctuale.

Chiar daca procentul de familii din municipiul Brasov care intampina dificultati de acces la
educatie este scazut, ele exista si sunt mai frecvente in familiile vulnerabile din punct de
vedere socio-economic. Cele mai des mentionate costuri cu educatia sunt cele legate de
rechizite si alte materiale scolare, imbracaminte si incaltdminte si echipamente IT. Tn acest
context, oferirea sprijinului material pentru educatie: rechizite, imbracaminte si
incaltaminte si echipamente IT necesare este esential pentru copiii vulnerabili.

in afard de problemele materiale, starea de sanitate a populatiei este unul dintre factorii
determinanti pentru rezultatele scolare ale copiilor, fiind necesara monitorizarea cazurilor
si dezvoltarea de activitati remediale pentru copiii care lipsesc de la scoala din motive
medicale.

Alte cauze sunt distantarea de scoala cauzata de bullying, rasism, iar desfasurarea de
campanii in scoli care sa combata aceste fenomene este necesara. Desi aceste fenomene
sunt dificil de surprins statistic, specialistii participanti la focus grupuri si la grupurile de
lucru apreciaza ca prezenta acestor fenomene este tot mai mare in scoli.

Participarea la educatie timpurie de calitate poate sa aiba un rol important pentru viitorul
parcurs scolar, in principal al persoanelor fiind necesara sprijinirea participarii tuturor
elevilor, in mod particular a celor proveniti din familii vulnerabile. Reteaua de crese este
insuficienta raportat la numarul de cereri, iar reteaua de gradinite, desi din punctul de
vedere al locurilor totale existente, nu este subdimensionata, ar trebui extinsa in zonele
care s-au dezvoltat din punct de vedere imobiliar in ultimii ani.

Persoanele vulnerabile din punctul de vedere al participarii la educatie au accesat intr-o
mai mica masura programe remediale sau de recuperare a materiei. Practic, desi tinerii
vulnerabili beneficiaza de resurse si sprijin educational reduse din partea familiei, au avut
parte intr-o mai mica masura de sprijin din partea scolii pentru activitati care au avut ca
obiectiv limitarea pierderilor educationale. De asemenea, persoanele vulnerabile au
declarat intr-o mai mica masura ca beneficiaza de activitati de consiliere vocationala si in
general de programe educative. Elevii proveniti din familii vulnerabile au o probabilitate
mai ridicata sa nu beneficieze de sprijin in realizarea temelor, de conditii adecvate de
invatare (birou, camera separata de studiu), de resurse digitale precum laptop, tableta sau
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internet si de rechizite scolare adecvate. Programele de tip after school se organizeaza cu
acordul ISJ Brasov doar la 5 scoli din Brasov, lucru care afecteaza negativ rezultatele scolare
si participarea pana la niveluri superioare ale invatamantului.

Grupul de lucru cu specialistii in incluziunea copiilor a aratat ca parintii reprezinta un factor
important, dar adesea negativ, in parcursul educational al copiilor vulnerabili, deoarece nu
valorizeaza educatia si nu isi sprijina copiii in educatie (nu stiu si/sau nu doresc sa o faca).

In acest context, este necesard infiintarea de mai multe centre de zi pentru copii si
diversificarea activitatilor lor, realizand activitati de educatie parentala, alaturi de
activitatile datorate copiilor.

Numarul copiilor cu cerinte educationale a crescut in ultimii ani in Municipiul Brasov.
Reprezentantii Inspectoratului Scolar Judetean (ISJ) si Centrului de Resurse si Asistenta
Educationala (CJRAE) din Brasov intervievati estimeaza ca numarul de copii cu cerinte
educationale speciale (invatamantul de masa, special si care sunt scolarizati acasa), in mod
particular cu probleme cognitive, este in crestere in Municipiul Brasov. n acest context,
exista si un numar relativ mai redus de copii si elevi cu cerinte educationale speciale, care
au un insotitor sau facilitator educational (shadow) care ofera asistenta. Desi orice copil cu
CES are dreptul la un insotitor daca solicita acest lucru, in general, aceasta practica este
mai des intalnitd in cazul copiilor cu dizabilitdti mai grave. in anul scolar 2021-2022,
numarul total de copii cu insotitor (shadow) a fost 51, desi sunt peste 1000 de copii cu
cerinte educationale speciale inscrisi in invatamantul de masa din municipiul Brasov.

Tn Municipiul Brasov, numarul de profesori itineranti a fost de 68, adica in medie exista un
profesor itinerant la 24 de elevi cu cerinte educationale speciale. Specialistii intervievati
au subliniat si nevoia cresterii numarului de profesori itineranti si a programelor suport care
sa vina in sprijinul cadrelor didactice care lucreaza cu acesti copii.

Prin urmare, este nevoie de cresterea cu cel putin 500% a numarului de facilitatori
educationali din municipiul Brasov.

De asemenea, este necesara cresterea disponibilitatii serviciilor de logopedie in Brasov.

Nevoia de dezvoltare a serviciilor de sprijin pentru copiii cu cerinte educationale speciale
este sustinuta si de noua lege a educatiei, Legea nr. 198/2023 (Art. 19, alin. (19)) privind
organizarea invatamantului preuniversitar, care prevede ca in fiecare unitate de invatamant
cu personalitate juridica se asigura cabinete de logopedie, cabinete pentru terapii specifice,
cabinete de consiliere scolara sau camere-resursa pentru educatie speciala.

Nevoi privind ocuparea

Nu trebuie neglijata nevoia de servicii pentru reintegrarea sociala si profesionala a
familiilor. Pentru prevenirea abandonului copiilor este necesar sa se lucreze cu familiile
acestor copii pentru ca acestia sa aiba un loc de munca stabil.
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Probleme si nevoi privind sdndtatea

Accesul copiilor de pana la 3 ani la medicul pediatru pare sa fie relativ limitat atat pentru
populatia generala, cat si pentru populatia vulnerabila, dar accesul copiilor vulnerabili la
pediatru este semnificativ mai mic decat al copiilor din populatia generala. in timp ce un
copil de 0-3 ani din populatia generala a fost consultat de un medic pediatru in medie de
4,7 ori in ultimul an, un copil de 0-3 ani din populatia vulnerabila a fost consultat de un
medic pediatru in medie doar de 3,2 ori in ultimul an. Pe de alta parte datele arata ca
aproximativ 28% dintre gravide nu se consulta cu un medic in timpul sarcinii.

Servicii de specialitate pentru gravide, lauze, nou nascuti si copii mici sunt disponibile in
Brasov, unde functioneaza o maternitate publica relativ mare (peste 200 de paturi) si mai
multe servicii private de obstetrica-ginecologie. Aceste servicii, disponibile in Brasov,
acopera nu doar nevoile municipiului, ci si pe cele ale judetului si ale unor localitati din
judete invecinate. Avand in vedere datele prezentate in aceasta sectiune, dar si lipsa altor
date relevante la nivelul literaturii si statisticilor cu privire la municipiul Brasov, principala
nevoie de servicii care se remarca pentru mame si copii de pana la 3 ani este legata de
serviciile de asistenta medicala comunitara care sa identifice cazurile de gravide
neinscrise la medicul de familie si care nu primesc / nu au acces si nu consuma servicii
medicale necesare si care, de asemenea, sa monitorizeze dezvoltarea nou nascutilor si
a copiilor mici.

Este necesar de asemenea sa se dezvolte si sa se implementeze de campanii de
constientizare pentru gravide si parintii cu copii mici, privind importanta prezentarii la
medic in timpul sarcinii si pentru copiii de varsta mica.

Analiza nevoilor privind sanatatea a copiilor s-a confruntat cu dificultatea accesului la date
sau cu lipsa datelor. Datele la nivel national arata ca starea de sanatate a copiilor din
municipiul Brasov este in general buna, aflandu-se la nivelul starii de sanatate medii a
copiilor din Romania“. Totusi, judetul Brasov si, prin urmare si municipiul Brasov, au o rata
substantial mai mare decat media nationala a incidentei diabetului zaharat la copii, precum
si o rata usor mai mare decat media nationala a tumorilor maligne. Rezulta asadar o nevoie
crescuta de specialisti in boli de nutritie cu specializare pediatrica si a medicilor de
oncologie pediatrica.

Pentru a sustine depistarea precoce a problemelor de sanatate a copiilor si pentru pastrarea
unui mediu sanatos pentru copii este necesara si dezvoltarea serviciilor de medicina scolara.
Conform normarii din legislatia actuala, in Municipiul Brasov, ar trebui sa existe un numar
de aproximativ 250 cadre medicale, raportat la numarul de copii inscrisi, iar efectivul de
personal este in prezent de aproximativ de 100 de persoane. Prin urmare este necesara
cresterea numarului de cabinete scolare si stomatologice pentru copii.

4INS, 2021, Analiza starii de sanatate a copiilor si tinerilor din Romania. Disponibil la:
https://insp.gov.ro/download/cnepss/stare-de-
sanatate/rapoarte_si_studii_despre_starea_de_sanatate/sanatatea_copiilor/rapoarte-nationale/Raport-
National-de-Sanatate-a-Copiilor-si-Tinerilor-din-Romania-2020.pdf (accesat 05.05.2023)
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Conform Strategiei Nationale privind sanatatea Mintala a Copiilor si Adolescentilor din
Romania 2016-2020, peste 22.000 de copii din Romania se confruntau in 2014 cu probleme
de sanatate mintala. Acestea au fost insa accentuate de pandemie. Astfel se poate estima
ca in municipiul Brasov cel putin 400 de copii se confrunta cu probleme de sanatate
mintala si este necesara dezvoltarea de servicii dedicate pentru ei.

Nu in ultimul rand, opinia specialistilor consultati pentru studiile de fundamentare a
strategiei si in cadrul grupurilor de lucru este ca un numar tot mai mare de copii se confrunta
cu adictii: dependenta de droguri, de alcool, de internet si jocuri de noroc. Aceasta situatie
ii expune pe copii unor riscuri mari de abuz si exploatare, inclusiv sexuala. Se desprinde
astfel nevoia unor campanii sustinute de constientizare in scoli impotriva aductiilor si pentru
promovarea unui stil de viata sanatos.

In paralel, pentru a trata problema copiilor dependenti de substante, jocuri sau internet
si/sau victime ale abuzurilor, este nevoie de dezvoltarea serviciilor de psihiatrie
pediatrica in Brasov.

De asemenea, este nevoie de servicii de suport pentru copiii cu adictii (droguri, jocuri de
noroc, jocuri video etc). Numarul copiilor si tinerilor cu adictii a crescut la nivel national,
si este valabil si pentru municipiul Brasov. Pentru ei sunt necesare servicii de terapie si
consiliere psihologica si alte servicii in care acestia sa poata face voluntariat.

Probleme sociale si nevoia de servicii sociale

Una dintre situatiile de vulnerabilitate identificate priveste copiii ai caror parinti sunt
plecati sa lucreze in strainatate. Datele DAS din Raportul de activitate aferent anului 2022
indica pentru anul scolar 2021/2022 un numar de 694 de copii ai caror parinti sunt plecati
la munca in strainatate. Astfel, conform Studiului privind stadiul de dezvoltare a serviciilor
sociale din municipiul Brasov (p.57) , la nivelul Municipiului Brasov, 96 de copii se afla in
evidentele DAS Brasov la nivelul anului 2022 avand parintii plecati la munca in strainatate
si fiind ramasi in monitorizare ca urmare evaluarii efectuate, iar 32 de copii avand parintele
unic sustinator plecat la munca in strainatate. In plus, 6 copii au revenit in tara dupa o
perioada de migratie. La nivelul judetului Brasov sunt 1416 de copii cu parinti plecati la
munca in strainatate din care 223 cu ambii parinti plecati, 997 cu un singur parinte si 196
cu parinte unic sustinator plecat (ANPDCA, 2022). La nivel national exista o diferenta intre
numarul copiilor cu parinti plecati in strainatate intre datele ANPDCA si cele ale Ministerului
Educatiei. Acest lucru se reflecta si la nivel judetean, datele fiind colectate din surse
diferite de catre DGASPC (evidente DAS cu copiii pentru care parintii au declarat ca sunt
plecati la munca in strainatate sau au fost identificati ca fiind in situatie de risc de catre
personalul institutiei) si Inspectoratul Scolar Judetean (declaratii ale cadrelor didactice care
lucreaza cu copiii). Din acest motiv, numarul copiilor cu parinti plecati la munca in
strainatate din municipiul Brasov este posibil sa fie mai mare decat cel aflat in evidentele
DAS.

Situatiile de vulnerabilitate ale parintilor afecteaza copiii in mod direct. in astfel de situatii
se regasesc copii cu parintele/ parintii in penitenciar, copii cu parinti analfabeti, copii cu
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parinti cu probleme de sanatate mintala, copii ai caror parinti au experiente de prostitutie
si copii ai caror parinti sau reprezentanti legali sunt decedati. Conform Studiului privind
stadiul de dezvoltare a serviciilor sociale din municipiul Brasov (p.58) in evidentele DAS
Brasov se regasesc 10 copii cu parintele/ parintii in penitenciar, 30 copii cu parinti
analfabeti, 12 copii cu parinti cu probleme de sanatate mintala, 7 copii ai caror parinti au
experiente de prostitutie si 20 de copii ai caror parinti sau reprezentanti legali sunt
decedati. Numarul acestor copii aflati in evidenta DAS Brasov este posibil mult mai redus,
deoarece o serie dintre aceste situatii de vulnerabilitate ale parintilor sunt mai dificil de
dovedit (parinti cu experiente de prostitutie, parinti cu probleme de sanatate mintala,
parinti consumatori de droguri).

Sunt de asemenea necesare servicii pentru prevenirea separarii copilului de familie.
Serviciile de protectia copilului se apropie de finalizarea procesului de dezinstitutionalizare
in Romania, iar accentul trebuie sa fie pus tot mai mult pe serviciile de prevenire a separarii
copilului de familie. Aceste servicii trebuie sa fie acordate deopotriva copilului si familiei
acestuia pentru prevenirea intrarilor in sistem, sa fie oferite pachete de servicii care sa
incerce sa rezolve diverse situatii de marginalizare si sa raspunda vulnerabilitatilor multiple,
si sa fie insotite de o monitorizare foarte buna a cazurilor.

n municipiul Brasov exista un numar de 43.850 de copii (persoane intre 0 si 17 ani) conform
datelor Institutului National de Statistica. Din datele colectate de la DGASPC, DAS si prin
ancheta sociologica care a vizat si asezarile informale sau marginalizate social din
municipiul Brasov, ar putea avea nevoie de servicii sociale peste 3.900 de copii din
municipiul Brasov (conform anchetei sociologice 9% din populatia generala nu isi permite
nici asigurarea cheltuielilor de baza, procentul raportat la numarul de copii din municipiul
Brasov inseamna 3946 de persoane).

Tn cazul lor, opinia specialistilor este c& cele mai bune abordari privind serviciile sociale
sunt de infiintare a centrelor de zi pentru copii, care sa integreze activitati pentru copii
si activitati pentru adulti, de tipul ,;scoala parintilor”/educatie parentala.

O situatie vulnerabila deosebita au copiii cu dizabilitati si nevoi educationale speciale.
Pentru acestia este nevoie sa se dezvolte, in plus fata de sprijinul pe care il primesc
pentru educatie:

e Servicii de terapie si recuperare pentru copii cu dizabilitati

o Centre de zi pentru copii cu dizabilitati. Copii cu dizabilitati au nevoie de
servicii de recuperare medicala, dar si de servicii psihologice si terapii
specifice. Desi iIn municipiul Brasov exista centre de zi pentru copiii cu
dizabilitati, capacitatea acestora este destul de scazuta.

o Servicii de suport pentru familie sau apartinatori legali. Si familiile copiilor
cu dizabilitati au nevoie de suport psihologic si chiar informari privind
diversele activitati pe care le pot realiza impreuna cu copiii.

e Servicii de suport pentru copiii cu CES si parintii acestora
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o Centre de terapie pentru copii cu CES. Numarul in crestere al copiilor cu CES
din municipiu face ca nevoia de servicii pentru acestia sa fie extrem de
ridicata. Centre cu terapii specifice (ABA, PECS), servicii de logopedie etc
sunt extrem de necesare.

o Servicii de suport pentru familie sau apartinatori legali. Si familiile copiilor
cu CES au nevoie de suport psihologic si chiar informari privind diversele
activitati pe care le pot realiza impreuna cu copiii.

Deosebit de vulnerabili sunt copiii din sistemul de protectie, care sunt uneori victime
ale abuzurilor atat in familie, cat si in sistem, si copiii exploatati de adulti, la cersit.
Acesti copii sunt victimele mai multor forme de abuzuri si de asemenea, in cele mai
multe situatii, sunt si impiedicati sa participe la educatie.

Pentru ambele categorii de copii vulnerabili este nevoie de grupuri de lucru multi-
disciplinare si inter-institutionale, care sa abordeze fiecare caz in parte pentru a putea
identifica cele mai bune masuri.

Printre primele 5 probleme sociale identificate in municipiul Brasov se numara
adolescentii cu probleme de comportament (27% din populatie considera ca aceasta este
una dintre principalele probleme), copiii care au comportamente delincvente (lovesc
alti copii, fura, distrug bunuri etc.) (25% din populatie considera ca aceasta este una
dintre principalele probleme) si violenta in scoli (25% din populatie considera ca aceasta
este una dintre principalele probleme). Pentru aceste categorii este necesar sa fie
dezvoltate servicii de prevenire a unor astfel de comportamente, de consiliere si terapie
pentru victime, dar si pentru agresori.

in ceea ce priveste copiii exploatati la cersit, este nevoie si de campanii de
constientizare a populatiei si turistilor din municipiul Brasov privind fenomenul.

4.1.4. Alte persoane vulnerabile
4.1.4.1. Victimele violentei domestice

Numarul victimelor violentei domestice este destul de ridicat conform evidentelor IPJ si
DAS. Astfel IPJ raporteaza in anul 2021 un numar de 241 de parinti victime ale violentei
domestice si 65 de copii. Pentru aceste victime ale violentei sunt necesare servicii de suport
atat pentru femei, cat si pentru copii. Serviciile pentru agresori sunt importante desi gradul
de accesare al acestora este extrem de redus in municipiul Brasov ca si in alte orase. Pentru
a creste gradul de accesare a serviciilor destinate agresorilor sunt necesare mai multe
campanii de informare in acest sens.

Probleme si nevoi privind locuirea

Victimele violentei domestice beneficiaza in Brasov de un centru rezidential si de asemenea
de sprijin pentru chirie in cazul in care au nevoie de locuinta.
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Cu toate acestea, exista situatii in care victimele prefera sa locuiasca in propria locuinta,
chiar dacd acest lucru le mentine sau readuce impreund cu agresorii. In acest context,
nevoia nu este de locuinte sau ajutor pentru chirie suplimentar, ci de consiliere, pentru
iesirea din situatia de vulnerabilitate si dependenta fata de agresor.

Probleme si nevoi privind educatia

Adesea victimele violentei domestice sunt dependente economic de agresor, nu au calificare
si/sau experienta de munca, nu au abilitati de gasire si mentinere a locului de munca
deoarece nu li se permite sa lucreze de catre agresor, ceea ce le mentine in situatia de
vulnerabilitate pe termen lung. Sunt necesare servicii de formare profesionala si ocupare
dedicate femeilor care sunt victime ale violentei domestice, cel putin in cadrul unor
proiecte cu finantare nerambursabila. Dar pe termen lung este nevoie ca aceste servicii sa
devina o regula pentru serviciul public de ocupare Brasov (Agentia Judeteana de Ocupare a
Fortei de Munca - AJOFM).

Probleme sociale si nevoia de servicii sociale

In municipiul Brasov existd un centru rezidential de ingrijire si asistentd pentru victimele
violentei in familie (domestice), cu 20 de locuri care a fost ocupat in proportie de doar 20%
in 2022. Exista si centre de zi pentru victimele violentei in familie si agresori, dar accesarea
acestora este limitata. In acelasi timp Centrul de Informare si Sensibilizare a Populatiei n
Domeniul Violentei Domestice a fost accesat in proportie de 100% de populatie, ceea ce
indica o nevoie reala de servicii de prevenire si combatere a fenomenului. Problema care
se desprinde nu este aceea a lipsei serviciilor pentru victimele violentei domestice, ci a
lipsei de constientizare privind disponibilitatea lor, precum si a lipsei de recunoastere a
problemei violentei domestice atunci cand apare. In acest context sunt necesare actiuni de
crestere a nivelului de informare a persoanelor in situatie de risc de a fi victime cu privire
la drepturile lor si serviciile disponibile.

in paralel, trebuie asiguratd dezvoltarea serviciilor pentru victime, in special in centre de
Zi.

4.1.4.2. Persoanele fara adapost

Conform datelor DAS peste 140 de persoane acceseaza frecvent servicii sociale.

Probleme si nevoi privind locuirea

In municipiul Brasov, numarul persoanelor fara adapost este ridicat, iar capacitatea
serviciilor dezvoltate la nivel local trebuie dezvoltata. Centrele rezidentiale de ingrijire si
asistenta pentru persoanele fara adapost au 80 de locuri si au fost ocupate in 2022 in
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proportie de 85% ceea ce arata o nevoie crescuta pentru servicii de locuire pentru aceste
persoane.

Cele 80 de locuri sunt repartizate pe cele doua centre respectiv: Adapostul de Noapte (50
de locuri) si Centrul Rezidential pentru Persoane Fara Adapost (30 de locuri). Extinderea
numarului de locuri din centre ar trebui s fie prioritara. In acelasi timp, pentru a putea
raspunde prompt si eficient nevoilor multiple ale acestei categorii sociale este imperios
necesara cresterea numarului specialistilor care lucreaza in aceste centre.

Pe de alta parte, impreuna cu serviciile de consiliere si alte servicii, asigurate de echipe
multidisciplinare, persoanele fara adapost trebuie sa aiba sansa de a beneficia de o locuinta
sociala sau de sprijin pentru chirie pentru a avea o locuinta.

Probleme si nevoi privind educatia

Persoanele fara adapost nu au, de regula, o calificare sau experienta de munca, nu au
abilitati de gasire si mentinere a locului de munca, ceea ce le mentine in situatia de
vulnerabilitate pe termen lung. Sunt necesare servicii de consiliere in vederea
constientizarii situatiei de vulnerabilitate, servicii de formare profesionala, reconversie
profesionala si reintegrare pe piata muncii dedicate persoanelor fara adapost, cel putin in
cadrul unor proiecte cu finantare nerambursabila. Furnizorii de formare profesionala ar
trebui sa ofere beneficiarilor instruire in cadrul Centrelor Rezidentiale in meseriile cerute
in prezent pe piata muncii (ex. bucatar, patiser, agent de securitate, camerista, lucrator
comercial) si ulterior sa li se ofere locuri de munca protejate. Dar pe termen lung este
nevoie ca aceste servicii sa devina o regula pentru serviciul public de ocupare Brasov
(Agentia Judeteana de Ocupare a Fortei de Munca - AJOFM).

Probleme si nevoi privind sandtatea

Informatiile colectate pentru a fundamenta prezenta strategie arata ca la persoanele fara
adapost se prezinta adesea in serviciile de urgenta ale spitalelor, aglomerand activitatea
acestora, dat fiind ca nu pot accesa altfel servicii medicale specializate. Astfel, este necesar
pentru persoanele fara adapost, ca si pentru alte grupuri marginalizate, dezvoltarea
serviciilor de asistenta medicala comunitara, care sa poata identifica cazurile si sa le refere
unei echipe multidisciplinare care sa adreseze fiecare caz in parte. Pentru persoanele fara
adapost este necesar sa existe unitati medico-sociale pentru evaluare medicala, investigatii
de specialitate, analize medicale gratuite, infiintarea unei farmacii sociale in cadrul
Centrelor Rezidentiale cu scopul de a oferii medicamentele prescrise de medicii specialisti
cu titlu gratuit.
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Probleme sociale si nevoia de servicii sociale

Situatia de a fi fara adapost este in acelasi timp o problema locativa si una sociala. Este
necesara infiintarea de centre de zi suplimentare pentru persoane fara adapost. Centrul
existent in municipiul Brasov are 20 de locuri si grad de ocupare 100%, in timp ce conform
datelor DAS peste 140 de persoane acceseaza frecvent servicii sociale. Este necesara
infiintarea de centre de zi pentru persoane fara adapost sau suplimentarea locurilor in
cadrul centrelor de zi existente cu minim 10 locuri. Ar fi necesara infiintarea unui serviciu
de tip Ambulanta Sociala care sa identifice noi beneficiari si sa le acorde servicii integrate
psiho-socio-medicale.

in acelasi timp, ca si in alte cazuri, este necesara dezvoltarea de echipe multi-disciplinare,
inter-institutionale (DAS, DGASPC, Politie, DSP, Primarie) care sa analizeze cazurile
persoanelor fara adapost si sa identifice solutiile cele mai potrivire pentru fiecare caz.

4.1.4.3. Persoane dependente de alcool si droguri si cu alte adictii

Un procent de 11% din populatia generala, 12% din populatia vulnerabila, 10% din populatia
varstnica si 7% dintre varstnicii vulnerabili declara ca sunt consumatori de alcool. Pe grupe
de varsta, consumul de alcool este mai frecvent la grupa de varsta 45-54 de ani, dar cu
exceptia persoanelor peste 75 de ani, care nu mai consuma alcool, nu pot fi identificate
grupe de varsta cu risc considerabil mai crescut decat altele din perspectiva consumului de
alcool.

Consumul de droguri si substante interzise nu a putut fi cercetat prin ancheta sociologica,
deoarece fiind un comportament ilegal nu este declarat de respondenti. Datele primite de
la Spitalul Clinic de Psihiatrie si Neurologie Brasov arata ca 35 de adulti sunt tratati anual
pentru consum de substante psihotrope, dar niciun varstnic.

Ca si in cazul consumului de alcool, situatia este grava atunci cand apare si trebuie tratata
cu seriozitate, chiar daca ea nu constituie o problema frecventa (mai ales din cauza
subraportarii ei ca urmare a incriminarii penale a consumului de droguri). Cercetarea
calitativa arata ca profesionistii din sistemul medical percep o crestere a numarului de tineri
care consuma droguri, dar lipsa datelor istorice (din trecut) nu permite o analiza a dinamicii
fenomenului.

Probleme si nevoi privind locuirea

Persoanele dependente pot sa alunece usor in situatia de locuire precara sau de pierdere a
locuintei, situatie in care persoanele dependente pot spori numarul persoanelor fara
adapost. Interventia timpurie cu servicii sociale si medico-sociale, precum si implicarea
familiei este necesara pentru a preveni aceasta situatie. Este necesar sa existe posibilitatea
de a accesa din nou serviciile SSPFA si dupa incetarea contractului de furnizare a serviciilor
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sociale (2 ani) daca beneficiarul din motive independente de vointa lui ajunge din nou in
situatia de criza.

Probleme si nevoi privind educatia

Asa cum am aratat opinia specialistilor consultati pentru studiile de fundamentare a
strategiei si in cadrul grupurilor de lucru este ca un numar tot mai mare de copii se confrunta
cu adictii: dependenta de droguri, de alcool, de internet si jocuri de noroc. Aceasta situatie
ii expune pe copii unor riscuri mari de abuz si exploatare, inclusiv sexuala. Se desprinde
astfel nevoia unor campanii sustinute de constientizare in scoli impotriva aductiilor si pentru
promovarea unui stil de viata sanatos.

in plus, este necesara si desfasurarea unor campanii de constientizare a diverselor adictii
pentru populatia adulta.

Probleme si nevoi privind sandtatea

Dependentele conduc la multiple probleme de sanatate. Desi acestea nu pot fi estimate
exact, este evident din consultarea specialistilor ca riscul este ridicat. n acest context,
pentru diminuarea riscului, ar fi necesara infiintarea unei sectii de dezintoxicare la Spitalul
Clinic de Psihiatrie si Neurologie Brasov.

Probleme sociale si nevoia de servicii sociale
Din perspectiva serviciilor sociale:

- este necesara dezvoltarea serviciilor disponibile, in special de consiliere si
psihoterapie, in comunitate pentru persoane dependente, cel putin in cadrul unor
centre comunitare, dar pentru aceste servicii in parteneriat cu Agentia Nationala
Antidrog;

- Majoritatea persoanelor fara adapost au diverse adictii (alcool, substante interzise,
jocuri de noroc etc) iar pentru rezolvarea acestor adictii este nevoie de dezvoltarea
unor programe gratuite care sa vina in intampinarea problemelor pe care acestia le
au.

- Este nevoie de infiintarea unor centre psiho-socio-medicale de tip rezidential de
dezalcoolizare care sa deserveasca strict persoanele fara adapost sau persoanele
fara venituri sau cu venituri mici. Aceste centre sa ofere cazare si masa,
dezalcoolizare/dezintoxicare medicala asistata, terapii specifice diagnosticului
medical etc. Asistarea beneficiarilor sa fie in functie de gravitatea situatiei in care
se afla.

- Este nevoie de infiintarea unui centru de zi psiho-socio-medical care sa monitorizeze
beneficiarul vindecat de adictii, unde va beneficia de suport psiho-emotional si
consiliere sociala.
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- formarea unor grupuri de sprijin pentru persoanele dependente si facilitarea lor de
catre specialisti;

- desfasurarea campaniilor de informare si constientizare (mentionate si in sectiunea
privind nevoile de educatie).

4.1.4.4. Tinerii care parasesc sistemul de protectie

In medie, in judetul Brasov, ies anual din sistemul de protectie 78 de tineri. O parte dintre
acesti tineri ajung ulterior pe strada fara un sprijin real, neavand capacitatea de a duce o
viata independenta si din strada ajung in Adaposturile de Noapte.

Probleme si nevoi privind locuirea

Tinerii care parasesc sistemul e protectie au, de regula, nevoie de o locuinta. Un numar mic
se pot intoarce in locuinta familiei. Estimand ca aproximativ 40% dintre tinerii din sistemul
de protectie raman in Brasov si ca aproximativ 90% dintre acestia au nevoie de locuinta,
rezulta ca este necesar anual un numar de 28 de locuri in locuinte sociale pentru tinerii care
parasesc sistemul de protectie. Acestea pot fi asigurate dintr-un stoc de locuinte sociale,
sau prin alocarea banilor pentru chirie.

Probleme si nevoi privind educatia
Tinerii din sistemul de protectie au adesea un nivel scazut de educatie. Este nevoie de:

- cursuri de calificare, insotite de servicii de ocupare: consiliere, medierea muncii,
pentru asigurarea unui loc de munca. Este necesara si dezvoltarea intreprinderilor
sociale care sa fie mai deschise la angajarea acestor tineri;

- cursuri pentru dezvoltarea abilitatilor de viata independente, realizate de o maniera
convingatoare, de profesionisti in lucrul cu tinerii, care sa poata schimba atitudini.

Probleme sociale si nevoia de servicii sociale

Tinerii din sistemul de protectie au nevoie de servicii sociale, de la informare, consiliere si
referire pentru depunerea sau obtinerea unor acte, la consiliere psihologica si psihoterapie.
Dezvoltarea de servicii dedicate pentru acesti tineri in centrele comunitare este esentiala.

4.1.4.5. Persoane care locuiesc in asezari informale
Probleme si nevoi privind locuirea
Prima, dar nu singura problema a persoanelor care locuiesc in asezarile informale este

locuirea. Principalele dificultati si probleme ale persoanelor din zone vulnerabile si din
gruparile de locuinte improvizate identificate ca asezari informale:
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- Starea precara a locuintelor si lipsa resurselor materiale pentru imbunatatirea
conditiilor de locuire si pentru mentenanta;

- Spatii supra-aglomerate care nu respecta standardul minim in special pentru
familiile mai numeroase;

- Conditii improprii de locuire: lipsa utilitati, mucegai, lipsa mentinerii unei
temperaturi adecvate in locuinta;

- Lipsa actelor care dovedesc dreptul de proprietate/ folosinta, lipsa actelor de
identitate sau detinerea doar a actelor de identitate provizorii;

- Stare permanenta de insecuritate cu privire la locuire, lipsa sigurantei pentru cei
care stau in locuinte improvizate ;

- Lipsa actelor de proprietate asupra terenurilor si/sau imobilelor in care locuiesc. O
parte dintre gospodarii nu detin acte doveditoare a dreptului de proprietate asupra
locuintei sau a terenului, din cauza faptului ca atat terenurile cat si locuintele care
au fost construite ulterior pe aceste terenuri au fost cumparate cu chitante
informale (scrise de mana )de la proprietari sau de la persoane care nu aveau
calitatea de proprietari, astfel incat, in prezent, persoanele care locuiesc in aceste
case sunt intr-un context de vulnerabilitate juridica ridicata, existand riscul ca
proprietatile sa fie demolate in lipsa actelor de proprietate precum si a autorizatiilor
de constructie. Tn cazul altora, locuintele improvizate au fost construite abuziv, fard
nici un drept asupra terenurilor.

- Lipsa actelor de proprietate genereaza o serie de efecte negative: limitari in ceea
ce priveste incheierea contractelor de utilitati publice, (apa, canalizare, gaze,
electricitate, salubrizare) chiar daca acestea sunt disponibile in comunitate sau pe
strada in care locuiesc, imposibilitatea de a lasa mostenire; imposibilitatea de avea
carti de identitate - acestea le sunt eliberate doar acte de identitate provizorii, cu
valabilitate de maxim 1 an si necesita reinnoire; aceste acte temporare genereaza
la randul lor diverse alte dificultati - la angajare nu sunt priviti cu incredere sau
reprezinta o bariera in calea calatoriilor in afara tarii.

- Exista un nivel inadecvat de accesare a ajutoarelor pentru incalzire in cadrul
asezarilor informale, determinate de informalitatea proprietatii, a racordarii la
electricitate sau la alte surse de incalzire, cat si dificultati in a demonstra prin forme
legale sistemul de incalzire utilizat la nivelul gospodariei;

- Acces redus la proprietati in regim de inchiriere: o prima bariera este costul, insa
cea mai mare problema la incercarea de a locui in chirie este discriminarea fata de
familiile cu copii mai multi, proprietarii refuzand direct aceste familii, prin
solicitarea unor chirii sau a unei garantii mult mai mari.

- Lipsa spatiilor de joaca si de recreere in zonele vizate;

- Lipsa accesului la servicii publice in imediata apropiere;
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- In ceea ce priveste accesul la locuinte sociale, exista anumite dificultiti care
contribuie suplimentar la factorii care marginalizeaza membrii asezarilor informale,
cele legate de eligibilitate in alcatuirea dosarelor, de ierarhizare a dosarelor propriu-
zise si de procedura de atribuire, care reflecta inegalitati si inadvertente in
repartizarea fondului locativ social. Desi lista de prioritati si punctaje e una relativ
echitabila, cu categoriile sociale cele mai putin privilegiate (familii mari, persoane
cu dizabilitati, tinerii iesiti din centre) prioritizate la ocupare, exista o serie de
restrictii care pot genera probleme semnificative la obtinerea unei locuinte sau a
ajutorului pentru chirie. Tn acest sens exista o serie de punctaje contradictorii cum
ar fi cele pentru locuinta insalubra vs. spatiu locativ ,,bine intretinut si ingrijit” , iar
acordarea meritorie a locuintelor aplicantilor cu facturi la zi, slujba cu contract,
studii superioare si locuinte cu forme legale pot exclude fix categoriile cu nevoile
cele mai mari de acces la locuinte sociale, cum ar fi persoanele care locuiesc
informal.

- Procedura de alcatuire a dosarului pentru locuinte sociale e una considerata dificila
de catre potentialii aplicanti, povara colectarii unui numar mare de acte ii apartine
aplicantului, defavorizand suplimentar pe cei aflati in pericol sau in plin proces de
marginalizare, care nu sunt obisnuiti cu navigarea birocratica.

Pentru rezolvarea acestor probleme este necesar un triaj al asezarilor informale si anume
stabilirea de catre organele administratiei locale unde se poate interveni pentru
imbunatatirea conditiilor si punerea in legalitate a locuitorilor (conform obiectivelor trasate
in SNL 2022) si unde este necesara relocarea populatiei din motive de siguranta - asezari in
conditii nesigure, mediu toxic, etc. Daca locatia asezarii nu se preteaza locuirii, sunt
necesare solutii alternative.

La nivelul municipiului Brasov este infiintat un grup de lucru pentru formalizarea asezarilor
informale mai mari si gasirea unor solutii alternative pentru cele mai mici.

Pentru imbunatatirea conditiilor de locuire, solutiile indica o nevoie de a dezvolta localizat
conditii mai bune de locuire, in unele cazuri fara relocare, care poate fi un proces traumatic
pentru vietile oamenilor care traiesc in asezari informale. in acest sens, Strategia Nationala
pentru Locuire prevede aceasta orientare mai degraba spre cresterea conditiilor locale de
locuire (cunoscut in literatura ca ,,slum uprising” - Pact 2018). Cu toate acestea, astfel de
masuri trebuie adecvate la situatia foarte specifica, teritoriala si sociala a fiecarei asezari,
pentru a nu risca o si mai ridicata marginalizare si excluziune sociala.

in toate cazurile in municipiul Brasov, pentru asezarile informale pentru care se poate
realiza formalizarea, este necesara urgent asigurarea accesului locuintelor la utilitati, acolo
unde acestea nu exista.

Pentru situatia in care nu pot fi formalizate asezarile, trebuie asigurat acces la locuinte mai
bune, din fondul existent sau care se va dezvolta de locuinte sociale, impreuna cu acordarea
de servicii de consiliere si monitorizare a echipelor comunitare mobile, pentru promovarea
incluziunii persoanelor care au fost mutate. O parte dintre aceste persoane ajung ulterior
in Adapostul de Noapte.
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Probleme si nevoi privind educatia

Calitatea scazuta a educatiei se reflecta in rezultatele foarte slabe obtinute de elevii din
comunitatile de asezari improvizate identificate ca informale, precum si in numarul ridicat
de elevi care abandoneaza scoala sau raman repetenti/corigenti (in special la nivel
gimnazial), cat si in gradul ridicat de analfabetism si semi-analfabetism functional.

Sunt necesare activitati dedicate in comunitate si este necesara infiintarea unui centru
comunitar in fiecare zona cu asezari informale (in zona Carierei-Caramidariei, precum si
eventual in Triaj), centre la care sa aiba acces si copii si unde sa primeasca ajutor
educational, masa calda si alte servicii.

Probleme si nevoi privind sdndtatea

Persoanele din comunitatile de asezari improvizate identificate ca informale nu au acces la
servicii medicale primare - nu au, de regula, medic de familie - si nu au acces la servicii
medicale din partea unui specialist.

Infiintarea unui centru comunitar integrat, care sa includa si servicii de asistentd medicala
comunitara, este necesara pentru comunitatile mai mari (in zona Carierei-Caramidariei, si
eventual in Triaj). Si in ceea ce priveste asezarile mici, tot servicii de asistenta medicala
comunitara, impreuna cu o colaborare cu medicii de familie din cartierele respective, poate
fi o solutie pentru cresterea accesului la servicii medicale.

Probleme sociale si nevoia de servicii sociale

Nevoile sociale ale persoanelor din comunitatile de asezari improvizate identificate ca
informale sunt rezultate din starea de saracie si excluziune sociala, precum si din
problemele de locuire.

Pentru rezolvarea problemelor sociale este necesara dezvoltarea centrelor comunitare
mentionate, pentru comunitatile mai mari (in zona Carierei-Caramidariei, precum si
eventual in Triaj).

Trebuie sa se asigure ca toate persoanele din asezarile informale au acces la acte de
identitate.

De asemenea, este necesara infiintarea unor echipe mobile, pentru comunitatile cu mai
multa populatie vulnerabild, inclusiv asezarile informale (Prund-Schei, Zizin, Bartolomeu
Nord, Triaj Harman, Astra si Tractorul si asezarile informale), centru care sa poata avea
activitate in diverse zone ale orasului. Acest centru comunitar mobil poate oferi servicii
sociale si medico-sociale pentru persoanele din aceste comunitati.
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4.1.4.6. Alte persoane vulnerabile si marginalizate (victime ale traficului de
persoane, persoane care ies din centre de detentie, migrati etc.)
Probleme si nevoi privind locuirea

Multe dintre persoanele marginalizate apartinand grupurilor carora nu le-am dedicat o
analiza separata (victime ale traficului de persoane, persoane care ies din centre de
detentie, migranti etc.) au in primul rand nevoie de locuinte. Majoritatea persoanelor care
ies din centre de detentie nu au alta optiune de solutionare a situatiei sociale si ajung sa
acceseze serviciile Adapostului de Noapte.

Stocul de locuinte sociale trebuie sa creasca, dar este important sa nu fie construite
concentrat in anumite zone pentru a preveni riscul de ghetoizare.

Probleme si nevoi privind educatia

Tn general, persoanele marginalizate apartinand grupurilor carora nu le-am dedicat o analiza
separata (victime ale traficului de persoane, persoane care ies din centre de detentie,
migrati etc.) nu au, de regula, o calificare, si nu au sau experienta de munca, nu au abilitati
de gasire si mentinere a locului de munca, ceea ce le mentine in situatia de vulnerabilitate
pe termen lung. Sunt necesare servicii de formare profesionala si ocupare dedicate
persoanelor fara adapost, cel putin in cadrul unor proiecte cu finantare nerambursabila. Dar
pe termen lung este nevoie ca aceste servicii sa devina o regula pentru serviciul public de
ocupare Brasov (Agentia Judeteana de Ocupare a Fortei de Munca - AJOFM).

Probleme si nevoi privind sandtatea

Studiul privind sanatatea si accesul la servicii medicale si medico-sociale observa in
ansamblu ca starea de sanatate a persoanelor vulnerabile este mai rea decat a restului
populatiei, iar accesul la servicii medicale este ingreunat, in primul rand din cauze
materiale. Exista de asemenea, recunoscut de specialisti, un anumit grad de discriminare
privind accesul la servicii medicale pentru persoanele cele mai marginalizate.

Tn acest context se recomanda infiintarea unei policlinici sociale dezvoltata de furnizorii de
servicii medicale in colaborare cu furnizorii de servicii sociale, pentru a raspunde nevoii de
crestere a accesibilitatii serviciilor medicale de proximitate, fara bariere materiale. Servicii
de medicina dentara gratuite pentru persoanele vulnerabile sunt necesare in asemenea
centre integrate.

Probleme sociale si nevoia de servicii sociale

Grupurile de lucru organizate si datele culese pentru a fundamenta strategia arata ca
problemele sociale ale persoanelor marginalizate sunt complexe. Desi numarul lor nu este
foarte ridicat (in comparatie cu varstnicii, copiii, persoanele cu dizabilitati si celelalte
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categorii de persoane marginalizate analizate separat), adresarea problemelor cu care
aceste persoane se confrunta este de regula dificila.

Tn acest context, se impune infiintarea unor centre comunitare si a echipelor mobile care
sa poata sa trateze fiecare caz de o maniera multidisciplinara.

4.2. Harta nevoilor sociale pe cartiere

Pornind de la datele anchetei sociologice s-au identificat o serie de vulnerabilitati ale
diferitelor cartiere ale municipiului.

In functie de categoria de varsta a populatiei din gospodariile cuprinse in ancheta, rezulta
ca in toate cartierele exista persoane varstnice (65+ ani), iar copii intre 3 si 14 ani sunt mai
mult in cartierele Noua Darste, Astra, Valea Cetatii, Bartolomeu, Florilor Craiter si
Tractorul. Astfel pentru persoanele varstnice sunt necesare servicii de socializare de tip
club si ingrijiri la domiciliu in toate cartierele din municipiul Brasov. Pentru copii sunt
necesare servicii de tip centru de zi in special in cartierele mentionate. in cartierele Astra,
Tractorul si Valea Cetatii sunt cei mai multi copii intre 0-2 ani fapt ce solicita dezvoltarea
de servicii de ingrijire timpurie a acestora.

Analiza perceptiei veniturilor arata ca cele mai multe persoane carora veniturile nu le ajung
nici macar pentru strictul necesar sunt din Cartierele Prund-Schei, Zizin, Bartolomeu Nord,
Triaj Harman, Astra si Tractorul. Cu exceptia cartierului Stupini, Valea Cetatii si Triaj
Harman, toate celelalte cartiere inregistreaza un procent intre 30 si 49% persoane care
declara ca banii le ajung doar pentru strictul necesar. Se poate spune ca aici sunt persoanele
cele mai vulnerabile din punct de vedere al nivelului de trai si care necesita masuri de
sprijin tintite pentru persoane aflate in risc de saracie si excluziune sociala.

Cele mai multe persoane varstnice semi-dependente sunt in cartierele Noua Darste si
Centrul Nou.
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Bartolomeu Nord

Prund-Schei

Noua-Dérste

Distributia varstnicilor (65+) pe cartiere

')

WWW.poca.ro
77



PCCA -

Programul Operational Capacitate Administrativa
Competenta face diferenta! Instrumente Structurals

UNIUNEA EUROPEANA

Noua-Dérste

Distributia copiilor intre 3-14 ani pe cartiere
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Cele mai importante 5 probleme sociale identificate la nivelul Municipiului Brasov de catre
respondentii participanti la ancheta derulata in cadrul proiectului sunt: copiii aflati la cersit
(41%), adultii aflati la cersit (33%), adolescentii cu probleme de comportament (27%),
consumul de droguri si substante psihotrope (26.6%) si, cu acelasi procent (26%), violenta in
scoala, persoanele fara adapost si copiii care au comportamente delincvente (lovesc alti
copii, fura, distrug bunuri etc.).

Distributia procentelor pe cartiere difera in mica masura fata de procentele generale.
Astfel, in cartierul Astra, cele mai importante 5 probleme sociale identificate sunt copii si
adultii aflati la cersit, adolescentii cu probleme de comportament, violenta in scoala si
copiii care au comportamente delincvente (lovesc alti copii, fura, distrug bunuri etc.). n
cartierul Tractorul se evidentiaza de asemenea problematica copiilor si adultilor care
cersesc, dar, in plus, reiese si accesul redus la crese, gradinite, after-school-uri etc. n cele
doua cartiere, procente relativ crescute sunt inregistrate si de catre problematica
varstnicilor aflati in saracie sau care sunt singuri (lipsa de resurse pentru nevoile de baza:
hrana, imbracaminte, plata intretinerii etc.).

Tn opinia respondentilor la studiul de analiza a nevoilor tipurile de servicii care ar putea
contribui la rezolvarea urgenta a problemelor identificate sunt, in cea mai mare masura de
tipul: consiliere psihologica si suport emotional, identificarea si monitorizarea persoanelor
care traiesc in strada, asistenta si ingrijire medicala si consiliere sociala. La nivel general,
toate serviciile propuse in lista predefinita au fost propuse de cel putin 20% dintre
respondenti. (Tabel 27)

In general, mai mult de 50% dintre respondentii la sondaj considerd necesare in municipiul
Brasov serviciile si centrele sociale prezentate in lista predefinita. Dintre acestea, cele
mentionate in cea mai mare masura sunt centrele rezidentiale de ingrijire si asistenta
medico-sociala pentru persoane varstnice, bolnavi cronici in faza terminala, centre
rezidentiale de ingrijire si asistenta pentru victimele violentei in familie (domestice),
camine pentru persoane varstnice, centre de zi de recuperare pentru copii cu dizabilitati,
centre de primire in regim de urgenta, centre de zi pentru victimele violentei in familie si
agresori si centre de zi de recuperare pentru copii cu dizabilitati. (Error! Reference source
not found.)
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Tabel 26. Principalele probleme sociale percepute pe cartiere

CENTRUL NOU
CENTRUL VECHI
NOUA DARSTE
PRUND-SCHEI
TRACTORUL
TRIAJ HARMAN
VALEA CETATII
POIANA BRASOV

n opinia dvs., care sunt cele mai importante 5 probleme sociale in
Municipiul Brasov?

FLORILOR CRAITER

(=]
S
é z
S o
s 3
= =
5 [e)
P &
<
o

Violenta domestica 22 6 1 1 5 10 4 2 2 19 1 6 3 1 93
18% | 19% 6% 20% | 12% | 26% | 21% | 40% @ 20% | 20% | 13% | 16% @ 38% | 25%
Violenta in scoala 35 8 4 15 10 15 2 2 2 22 4 7 4 0 130
28% | 25% | 25% | 27% | 24% | 39% | 11% | 40% | 20% | 23% | 50% | 18% | 50% 0%
Violenta asupra varstnicilor 4 4 1 3 4 3 2 0 1 7 1 4 1 1 36
3% 13% 6% 5% 10% 8% 11% 0% 10% 7% 13% | 1%  13% | 25%
Copiii aflati la cersit 59 7 8 16 13 18 9 0 1 44 4 19 3 2 203
47% | 22% | 50% | 29% | 31% | 46% | 47% 0% 10% | 45% | 50% @ 50% | 38% | 50%
Adultii aflati la cersit 40 6 4 20 9 14 9 0 1 43 4 12 2 1 165
32% | 19% | 25% | 36% | 21% | 36% | 47% 0% 10% | 44% | 50% @ 32% | 25% | 25%
Persoanele fara adapost 27 5 5 16 18 11 5 1 2 25 0 11 3 1 130

21% | 16% | 31% | 29% = 43% | 28% | 26% | 20% | 20% | 26% 0% 29% | 38% | 25%

Copiii care au comportamente delincvente (lovesc alti copii, fura,
distrug bunuri etc.) 35 5 6 12 6 13 5 0 0 30 1 12 5 0 130

28% | 16% | 38% | 21% | 14% | 33% | 26% 0% 0% 31% | 13% | 32% | 63% 0%
Adolescentii cu probleme de comportament 37 10 6 13 9 14 5 0 4 24 4 7 0 2 135
29% | 31% | 38% | 23% | 21% | 36% | 26% 0% 40% | 25% @ 50% @ 18% 0% 50%
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Copiii si familiile aflate in saracig (Jipsi;j gle resurse pentru nevoile de 28 1 3 10 10 14 7
baza: hrana, imbracaminte)
22% | 34% | 19% | 18% | 24% | 36% | 37%

Copii cu unul sau ambii parinti plecati la munca in tara sau in

strainatate Iz < 2 £ ¢ £ 2

12% | 13% | 13% | 1% | 21% | 15% | 11%

Copii cu unul sau ambii parinti decedati, necunoscuti, decazuti din
exercitiul drepturilor parintesti

4% 9% 0% 0% 2% 10% | 16%

Mamele adolescente/ parinti adolescenti 5 2 3 3 3 8 5
4% 6% 19% 5% 7% | 21% | 26%

Accesul redus la crese, gradinite, after-school-uri etc. 28 9 5 13 8 11 2
22% | 28% | 31% | 23% | 19% | 28% | 11%

Accesul redus la terapii, programe adaptate pentru familiile cu copii

cu dizabilitati (fizice si/ sau mintale) L - e

14% | 28% 0% 23% | 17% | 28% | 21%

Accesul redus la terapii, programe de recuperare pentru adultii cu

dizabilitati L
14% 9% 6% 16% | 14% | 21% 5%
Accesul redus la terapii, programe qe recuperare pentru persoanele 14 3 0 7 4 3 4
varstnice
11% 9% 0% 13% | 10% 8% 21%
Consumul de droguri/ psihotrope 30 10 4 19 12 15 2
24% | 31% | 25% | 34% | 29% | 39% | 11%
Consumul de alcool 27 6 0 12 3 8 6

21% | 19% 0% 21% 7% 21% | 32%
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Consumul de tutun 25 6 2 10 5 8 4 1 2 8 1 4 3 1 80
20% | 19% | 13% | 18% | 12% | 21% | 21% | 20% | 20% 8% 13% | 1% | 38% | 25%

Adultii cu probleme de sanatate mintala 9 3 2 7 4 3 3 0 0 9 1 1 0 0 42
7% 9% 13% 13% 10% 8% 16% 0% 0% 9% 13% 3% 0% 0%

Adultii cu dizabilitati aflati in saracie 12 4 3 8 4 5 3 0 4 6 0 8 0 0 57
10% | 13% | 19% | 14%  10% | 13% | 16% 0% 40% 6% 0% 21% 0% 0%

Persoane varstnice aflate in saracie 29 5 3 10 8 10 7 1 6 21 1 9 4 1 115

23% | 16% | 19% | 18% | 19% | 26% | 37% | 20% | 60% | 22% | 13% | 24%  50% | 25%

Lipsa spatiilor publice accesip_ilizate penEru adultii cu dizabilitati/ 20 6 6 14 6 5 2 1 1 30 1 8 2 1 103
mobilitate redusa

16% | 19% | 38% | 25% | 14%  13% | 11% | 20% | 10% | 31% | 13% | 21% | 25% | 25%
Lipsa locuintelor sociale 23 6 2 7 10 8 1 1 4 27 0 10 0 1 100
18% | 19% | 13% | 13% | 24% @ 21% | 5% | 20% | 40% | 28% & 0% | 26% | 0% | 25%

Varstnicii singuri (lipsa de resurse pentru nevoile de baza: hrana,
imbracaminte, plata intretinerii etc.) o g 2 £ e E < ! < [ 2 [ L 2 g

29% | 28% | 31% | 27% | 31% | 13% | 21% | 60% | 40% | 20% | 25% | 34% @ 13% | 50%
Total 126 32 16 56 42 39 19 5 10 97 8 38 8 4 500

Sursa: ancheta sociologica privind nevoile populatiei din mun. Brasov
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Tabel 27. Servicii necesare pentru rezolvarea problemelor pe cartiere

in ce cartier al municipiului Brasov locuiti?

/

BARTOLOMEU
CENTRUL NOU
CENTRUL VECHI
NOUA DARSTE
PRUND-SCHEI
TRACTORUL
TRIAJ HARMAN
VALEA CETATII
POIANA BRASOV

Ce tipuri de servicii credeti ca ar putea contribui la rezolvarea
urgenta a problemelor identificate?

FLORILOR CRAITER

- BARTOLOMEU NORD

13 8 13 7 0 4 32 3 7 3 1 144

Activitati de socializare si petrecerea timpului liber 36 9

29% | 28% 50% | 23% 19% 33% | 37% 0% 40% 33% 38% 18% 38% | 25%

Ajutor pentru realizarea ac.tiyitétiIQr zilnice la domiciliul 29 5 2 18 10 10 5 1 3 18 1 1 1 3 117
beneficiarului

23% 16% 13% | 32% | 24% | 26% @ 26% | 20% | 30% 19% 13% | 29% 13% | 75%

Amenajare si adaptare mediu ambiant 18 2 1 15 6 7 3 1 1 35 2 9 3 3 106
14% 6% 6% 27% 14% 18% | 16% | 20% 10% | 36% | 25% | 24% | 38% | 75%

Asistenta si ngrijire medicala 54 16 5 23 16 20 9 3 2 43 5 23 5 2 226
43% | 50% | 31% | 41% | 38% | 51% | 47% | 60% |« 20% | 44% | 63% | 61% | 63% | 50%

Cazare / gazduire pe perioada determinata / nedeterminata 34 9 3 12 11 10 3 2 4 29 1 12 2 2 134
27% | 28% 19% | 21% | 26% | 26% | 16% | 40% | 40% @ 30% 13% | 32% | 25% @ 50%

Consiliere juridica 22 2 1 15 5 10 5 0 1 20 0 6 3 1 91

18% 6% 6% 27% 12% | 26% | 26% 0% 10% | 21% 0% 16% | 38% | 25%

Consiliere psihologica si suport emotional 56 15 7 31 23 19 8 0 3 46 3 18 3 3 235
44% | 47% | 44% | 55% | 55% | 49% | 42% 0% 30% | 47% | 38% | 47% | 38% | 75%

Consiliere sociala 59 11 6 22 14 24 7 1 2 40 0 13 4 2 205
WWW.pocCa.ro
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47% 34% 38% 39% 33% | 62% | 37% | 20% | 20% | 41% 0% 34% 50% 50%
Constientizarea si sensibilizare populatiei 43 7 3 16 19 21 6 0 5 32 2 14 1 2 171
34% | 22% 19% | 29% | 45% 54% | 32% 0% 50% 33% | 25% 37% 13% 50%
Dezvoltare abilitati de viata independenta 27 5 4 20 13 13 10 1 1 29 0 7 2 1 133
21% 16% | 25% 36% 31% 33% 53% | 20% 10% 30% 0% 18% | 25% | 25%
Identificarea si monitorizarea persoanelor care traiesc in strada 54 14 7 23 13 19 11 1 3 47 6 18 2 3 221
43% | 44% | 44% | 4% 31% | 49% 58% | 20% 30% | 49% | 75% | 47% | 25% @ 75%
ingrijire personala 25 7 3 14 7 12 6 0 1 19 0 15 3 1 113
20% | 22% 19% | 25% 17% 31% | 32% 0% 10% | 20% 0% 40% 38% | 25%
Integrare/reintegrare familiala si comunitara 37 9 5 14 10 15 6 0 5 26 2 13 2 1 145
29% | 28% 31% | 25% | 24% 39% | 32% 0% 50% | 27% | 25% 34% | 25% | 25%
Preparare, servire si distribuire hrana 39 8 5 10 9 13 5 2 2 25 3 11 3 4 139
31% | 25% 31% 18% | 21% 33% | 26% | 40% | 20% | 26% 38% | 29% 38% | 100%
Terapii de recuperare fizica / psihica / terapii ocupationale 42 9 5 25 16 10 6 2 3 39 3 12 2 1 175
33% | 28% 31% | 45% 38% | 26% | 32% | 40% 30% | 40% 38% 32% | 25% | 25%
Total 126 32 16 56 42 39 19 5 10 97 8 38 8 4 500

Sursa: ancheta sociologica privind nevoile populatiei din municipiul Brasov
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Tabel 28. Probleme existente in familie pe cartiere

o
— w > = >
3 & 3 b ¥ 5 3 & 2
= > 2 S = = = 3
1 e = . . = = .| v < "’.1 (o] < L a)
In familie va confruntati cu una dintre urmatoarele probleme? = =) no: 2 2 5 T : >
z: B £ 3 2 g 2 5 z
) S S = = = > e
[T
In familie exista 0 mama minora sau o minora 3 2 0 0 2 0 0 0 0 4 0 0 1 0 12
gravida 5% 1% = 0% 0% | 10% | 0% 0% 0% 0% 7% 0% 0% | 25% 0%
Familia este monoparentala 20 4 2 > 3 > 4 0 2 24 ! > 3 3 81
P 35% | 22% | 40% | 25% | 15% | 22% | 33% @ 0% | 40% | 44% | 17% | 29%  75% | 75%
Familia are unul sau mai multi copii care au 9 9 3 1 7 7 2 0 2 11 2 2 1 1 57
revenit in tara de origine dupa o experienta de 16% | 50% | 60% | 5% | 35%  30% | 17% @ 0% | 40% | 20% | 33% | 12% = 25% @ 25%
migratie de peste un an
Familia are unul sau mai multi copii in sistemul de 5 3 0 0 2 2 1 0 0 4 0 0 1 0 18
protectie speciala 9% | 17% | 0% 0% | 10% | 9% 8% 0% 0% 7% 0% 0% | 25% @ 0%
Familia are unul sau mai multi copii reintegrati 5 3 0 0 1 2 1 0 0 5 0 0 1 1 19
din sistemul de protectie speciala 9% 17% 0% 0% 5% 9% 8% 0% 0% 9% 0% 0% 25% | 25%
Familia are membri cu dizabilitati senzoriale, 13 5 1 9 3 7 6 0 2 14 3 6 2 2 73
neurologice ori intelectuale 22% | 28% @ 20% | 45% | 15% = 30% | 50% = 0% | 40% = 26% = 50% | 35% = 50% @ 50%
Cel putin un membru al familiei (inclusiv adult) nu 17 " 0 1 10 6 2 0 2 17 1 6 1 2 76
are acte de stare civila 29% | 61% 0% 5% | 50% | 26% @ 17% = 0% | 40% | 31% | 17% | 35% = 25% | 50%
Familia are unul sau mai multi membri 5 1 0 1 1 2 1 0 0 1 0 0 1 1 14
condamnati la o pedeapsa privativa de libertate 9% 6% 0% 5% 5% 9% 8% 0% 0% 2% 0% 0% | 25% | 25%
Familia are in ingrijire o persoana varstnica 30 7 1 11 5 10 2 2 3 27 2 9 2 0 111
dependenta 52% | 39% | 20% | 55% @ 25% @ 44%  17% | 100% | 60% = 49% = 33% = 53% | 50% = 0%
Total 58 18 5 20 20 23 12 2 5 55 6 17 4 4 249

Sursa: ancheta sociologica privind nevoile populatiei din mun. Brasov
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Tabel 29. Principalele tipuri de centre de servicii sociale percepute ca fiind necesare pe cartiere

Tn ce masura credeti ci ar fi nevoie in municipiul Brasov de urmatoarele? -
% reprezinta raspunsurile de "in foarte mare masura"”

VALEA CETATII

3

CRAITER
NOUA DARSTE

FLORILOR
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BARTOLOMEU
NORD
CENTRUL NOU
CENTRUL VECHI
PRUND-SCHEI*
TRACTORUL
TRIAJ HARMAN*
POIANA BRASOV*

Centre rezidentiale de ingrijire si asistenta medico-sociala pentru persoane
varstnice, bolnavi cronici in faza terminala

Centre rezidentiale / reabilitare sociala si dezintoxicare pentru persoane cu 58% 59% 63% 64% 50% 74% 63% 60% 40% 64% 63% 74%  75% 0%
diferite adictii: droguri, alcool, alte substante toxice

Camine pentru persoane varstnice 52% 69% 69% 70% 67% 64% 53% 80% 70% 65% 75% 71%  50% 50%
Centre de tip respiro/centre de criza 35%  41% 31% 43% 43% 44% 58% 40%  30% 51% 50% 58% 50% 0%
Locuinte protejate 50% 50% 44% 38% 45% 56% 42% 80% 60% 50% 25% 55%  50%  100%
Centre rezidentiale pentru persoane cu dizabilitati 52% 63% 75% 64% 62% 67% 63% 40% 40% 57% 38% 68%  38% 0%

Centre rezidentiale pentru copilul separat temporar sau definitiv de parintii 52% 50% 50% 57% 48% 49% 58% 60% 40% 49% 38% 50%  25% 25%
sai: centre de plasament, case de tip familial, apartamente

Centre de primire in regim de urgenta 60% 69% 56% 63% 55% 69% 63% 100% 60% 63% 38% 84%  50% 75%
Adaposturi de noapte pentru copiii strazii 60% 63% 75% 48% 57% 67% 68% 80% 70% 57% 38% 63% 50% 50%
Centre rezidentiale de ingrijire si asistenta pentru mama si copil 59% 59% 69% 55% 64% 72% 58% 60% 60% 61% 63% 58%  50% 50%
Centre rezidentiale pentru tineri in dificultate 56% 50% 56% 48% 62% 72% 47% 60% 50% 53% 50% 61%  50% 50%
Centre rezidentiale de ingrijire si asistenta pentru victimele violentei in 64% 66% 63% 63% 64% 82% 63% 80% 50% 64% 38% 63%  63% 25%
familie (domestice)

Centre rezidentiale de asistenta si reintegrare/ integrare sociala pentru 48% 59% 56% 55% 62% 69% 79% 80% 60% 63% 50% 71%  25% 25%
persoanele fara adapost

Adaposturi de noapte 52% 56% 63% 50% 60% 51% 53% 60% 70% 63% 50% 68% 38% 50%
Centre rezidentiale de ingrijire si asistenta pentru persoane victime ale 54% 47% 69% 45% 55% 64% 53% 60% 50% 54% 63% 61%  50% 25%
traficului de persoane

Centre de zi de socializare si petrecerea a timpului liber (tip club) pentru 48% 63% 50% 52% 60% 44% 47% 80% 60% 50% 63% 58% 38% 25%

persoane varstnice
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Unitati de ingrijire la domiciliu 52% 56% 50% 59% 69% 64% 63% 80% 70% 54% 63% 63%  13% 0%
Centre de zi pentru persoane adulte cu dizabilitati 55% 66% 44% 64% 50% 62% 58% 60% 70% 50% 50% 71% 50% 0%
Centre de zi pentru copii aflati in situatie de risc de separare de parinti 43% 50% 44% 45% 50% 64% 63% 80% 40% 46% 13% 61% 50% 0%
Centre de zi de recuperare pentru copii cu dizabilitati 60% 56% 56% 66% 67% 56% 53% 80% 60% 62% 50% 79%  38% 25%
Centre de zi pentru dezvoltarea deprinderilor de viata independenta 43% 56% 44% 55% 52% 62% 47% 80% 40% 53% 38% 47%  38% 0%
Centre de zi pentru orientarea, supravegherea si sprijinirea reintegrarii 49% 50% 63% 54% 57% 64% 58% 80% 30% 55% 38% 61% 13% 25%
sociale a copilului care savarseste fapte penale si nu raspunde penal

Centre de zi pentru familie si copii 46% 47% 63% 45% 50% 56% 53% 80% 50% 47% 38% 55%  38% 25%
Centre de zi pentru victimele violentei in familie si agresori 60% 72% 50% 66% 57% 69% 63% 60% 50% 64% 38% 61%  38% 25%

Centre de zi pentru persoane toxico-dependente, pentru persoane cu diferite  48% 63% 56% 63% 50% 69% 53% 80% 30% 54% 50% 66%  63% 50%
adictii: droguri, alcool, alte substante toxice

Centre de zi pentru victimele traficului de persoane 53% 66% 63% 52% 57% 54% 63% 80% 30% 56% 50% 68% 50% 50%
Centre de zi pentru peroanele fara adapost 52% 59% 44% 36% 52% 69% 47% 80% 70% 49% 25% 53%  63% 50%
Centre de primire si cazare pentru solicitantii de azil si persoane care au 32% 38% 38% 27% 36% 44% 63% 80% 50% 42% 25% 34% 0% 25%

primit o forma de protectie in Romania

Centre de zi pentru asistenta si suport pentru alte persoane aflate in situatie 48% 53% 63% 48% 41% 64% 47% 60% 40% 53% 38% 71% 25% 25%
de nevoie

Servicii de interventie n strada pentru persoane fara adapost, persoane cu 53% 63% 56% 63% 60% 67% 47% 80% 60% 64% 50% 58%  38% 75%
diferite adictii, victime ale violentei in familie, victime ale dezastrelor

naturale

Sursa: ancheta sociologicd privind nevoile populatiei din municipiul Brasov

Analiza statistica a datelor din tabelul de mai sus evidentiaza diferente semnificative intre cartiere. Totusi, datorita numarului redus de
raspunsuri din anumite cartiere, acestea trebuie excluse din comparatii. Dimensiunea mica a esantionului permite doar clasificarea
preferintelor populatiei adulte din Brasov in ceea ce priveste tipurile de centre de servicii sociale pe cartiere. Este important de mentionat ca
raspunsurile la astfel de intrebari sunt puternic influentate de aspectele legate de dezirabilitatea sociala a intrebarilor. in continuare, sunt
prezentate aceste clasificari in preferintele populatiei adulte din Brasov.
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Cartier Centre rezidentiale de ingrijire si asistenta medico-sociala pentru persoane varstnice, bolnavi cronici in
faza terminala
I FLORILOR CRAITER 82%
1. CENTRUL VECHI 76%
il. VALEA CETATII 71%
V. TRACTORUL 67%

Cartier Centre rezidentiale / reabilitare sociala si dezintoxicare pentru persoane cu diferite adictii: droguri,
alcool, alte substante toxice
I FLORILOR CRAITER 74%
1. VALEA CET/'\TII 74%
il. TRACTORUL 64%
IV. CENTRUL NOU 64%

Cartier Camine pentru persoane varstnice

. VALEA CETATII 71%
In. CENTRUL NOU 70%
. BARTOLOMEU NORD 69%
Iv. BARTOLOMEU 69%
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Cartier Centre de tip respiro/centre de criza
8 VALEA CETATII 58%
I. NOUA DARSTE 58%
. TRACTORUL 51%

Cartier Locuinte protejate

R FLORILOR CRAITER 56%
1. VALEA CETATII 55%
. TRACTORUL 50%
Iv. BARTOLOMEU 50%
V. ASTRA 50%

Cartier Centre rezidentiale pentru persoane cu dizabilitati

l. BARTOLOMEU NORD 75%
1. VALEA CETATII 68%
1l FLORILOR CRAITER 67%
Iv. CENTRUL NOU 64%
V. BARTOLOMEU 63%
VI. NOUA DARSTE 63%
VIl. CENTRUL VECHI 62%
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Cartier Centre rezidentiale pentru copilul separat temporar sau definitiv de parintii sai: centre de plasament, case de tip
familial, apartamente
I NOUA DARSTE 58%
1. CENTRUL NOU 57%
1. ASTRA 52%

Cartier Centre de primire in regim de urgenta
I VALEA CETATII 84%
Il BARTOLOMEU 69%
. FLORILOR CRAITER 69%
Iv. NOUA DARSTE 63%

Cartier Adaposturi de noapte pentru copiii strazii
I BARTOLOMEU NORD 75%
I. NOUA DARSTE 68%
. FLORILOR CRAITER 67%
Iv. VALEA CETATII 63%
V. BARTOLOMEU 63%
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Centre rezidentiale de ingrijire si asistenta pentru mama si copil

I FLORILOR CRAITER 72%

Il BARTOLOMEU NORD 69%

. CENTRUL VECHI 64%

V. TRACTORUL 61%
Cartier Centre rezidentiale pentru tineri in dificultate

I FLORILOR CRAITER 72%

Il CENTRUL VECHI 62%

. VALEA CETATII 61%

Iv. BARTOLOMEU NORD 56%

V. ASTRA 56%

Cartier Centre rezidentiale de ingrijire si asistenta pentru victimele violentei in familie (domestice)
I FLORILOR CRAITER 82%
1. BARTOLOMEU 66%
Il. CENTRUL VECHI 64%
V. ASTRA 64%
V. TRACTORUL 64%
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Cartier Centre rezidentiale de asistenta si reintegrare/ integrare sociala pentru persoanele fara adapost
I NOUA DARSTE 79%
. VALEA CETATII 71%
il. FLORILOR CRAITER 69%
V. TRACTORUL 63%
V. CENTRUL VECHI 62%
Cartier Adaposturi de noapte ‘

I VALEA CETATII 68%

. TRACTORUL 63%

il BARTOLOMEU NORD 63%

\'A CENTRUL VECHI 60%

Cartier Centre rezidentiale de ingrijire si asistenta pentru persoane victime ale traficului de persoane
I BARTOLOMEU NORD 69%
Il FLORILOR CRAITER 64%
. TRIAJ HARMAN* 63%
Iv. VALEA CETATII 61%
Cartier Centre de zi de socializare si petrecerea a timpului liber (tip club) pentru persoane varstnice
I BARTOLOMEU 63%
Il CENTRUL VECHI 60%
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Cartier Unitati de ingrijire la domiciliu
I CENTRUL VECHI 69%
Il FLORILOR CRAITER 64%
. VALEA CETATII 63%
Iv. NOUA DARSTE 63%
I VALEA CETATII 71%
I BARTOLOMEU 66%
il. CENTRUL NOU 64%
\'A FLORILOR CRAITER 62%

Cartier Centre de zi pentru copii aflati in situatie de risc de separare de parinti
I FLORILOR CRAITER 64%
I. NOUA DARSTE 63%
. VALEA CETATII 61%
Iv. BARTOLOMEU 50%
V. CENTRUL VECHI 50%

Cartier Centre de zi de recuperare pentru copii cu dizabilitati
8 VALEA CETATII 79%
. CENTRUL VECHI 67%
. CENTRUL NOU 66%
V. TRACTORUL 62%
V. ASTRA 60%
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Centre de zi pentru dezvoltarea deprinderilor de viata independenta

I FLORILOR CRAITER 62%
Il BARTOLOMEU 56%
. CENTRUL NOU 55%
Iv. TRACTORUL 53%
V. CENTRUL VECHI 52%

Cartier Centre de zi pentru orientarea, supravegherea si sprijinirea reintegrarii sociale a copilului care savarseste fapte
penale si nu raspunde penal
I FLORILOR CRAITER 64%
Il BARTOLOMEU NORD 63%
1. VALEA CETATII 61%
Iv. NOUA DARSTE 58%
V. CENTRUL VECHI 57%

Cartier Centre de zi pentru familie si copii
8 BARTOLOMEU NORD 63%
1. FLORILOR CRAITER 56%
1. VALEA CETATII 55%
Iv. NOUA DARSTE 53%
V. CENTRUL VECHI 50%
ﬂ)-- ) ]
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Cartier Centre de zi pentru victimele violentei in familie si agresori
. BARTOLOMEU 72%
I FLORILOR CRAITER 69%
il. CENTRUL NOU 66%
V. TRACTORUL 64%
V. NOUA DARSTE 63%
VI. VALEA CETATII 61%
Cartier Centre de zi pentru persoane toxico-dependente, pentru persoane cu diferite adictii: droguri, alcool, alte
substante toxice
I FLORILOR CRAITER 69%
1. VALEA CETATII 66%
. BARTOLOMEU 63%
Iv. CENTRUL NOU 63%
V. BARTOLOMEU NORD 56%
VI. TRACTORUL 54%
Cartier Centre de zi pentru victimele traficului de persoane
I VALEA CETATII 68%
Il BARTOLOMEU 66%
. BARTOLOMEU NORD 63%
Iv. NOUA DARSTE 63%
V. CENTRUL VECHI 57%
VI. TRACTORUL 56%
VII. FLORILOR CRAITER 54%
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Cartier Centre de zi pentru persoanele fara adapost ‘
l. FLORILOR CRAITER 69%
1. BARTOLOMEU 59%
il VALEA CETATII 53%
V. CENTRUL VECHI 52%
V. ASTRA 52%

Cartier Centre de primire si cazare pentru solicitantii de azil si persoane care au primit o forma de protectie in Romania
I NOUA DARSTE 63%
1. FLORILOR CRAITER 44%
. TRACTORUL 42%
IV. BARTOLOMEU 38%

Cartier Centre de zi pentru asistenta si suport pentru alte persoane aflate in situatie de nevoie
. VALEA CETATII 71%
1. FLORILOR CRAITER 64%
. BARTOLOMEU NORD 63%
V. TRACTORUL 53%
V. BARTOLOMEU 53%
VI. ASTRA 48%
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Servicii de interventie in strada pentru persoane fara adapost, persoane cu diferite adictii, victime ale

violentei in familie, victime ale dezastrelor naturale

I FLORILOR CRAITER 67%

I TRACTORUL 64%
il. BARTOLOMEU 63%
V. CENTRUL NOU 63%
V. CENTRUL VECHI 60%
VI. VALEA CETATII 58%
VII. BARTOLOMEU NORD 56%
Viil. ASTRA 53%
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4.3. Analiza SWOT privind serviciile sociale existente pe plan local in

municipiul Brasov
Puncte tari

Dezvoltarea si diversificarea serviciilor a
fost centrata pe nevoile reale identificate
la nivelul municipiului Brasov

Vointa institutionala de adresare a
problemelor sociale ale copiilor si
familiilor, persoanelor cu dizabilitati,

varstnicilor si persoanelor vulnerabile

Personal calificat si performant al
furnizorilor de servicii sociale publici si
privati din municipiul Brasov

Subventii acordate in baza Legii nr. 34/1998
si proiecte finantate de Primaria Brasov in
baza Legii 350/2005

Aprobarea finantarii dezvoltarii
serviciilor sociale de catre factorii de
decizie.

Bugetul municipiului Brasov la capitolul
servicii sociale este in crestere.

Existenta ONG-lor locale si a grupurilor de
initiativa locala in domeniul serviciilor
sociale.

Existenta de centre de servicii sociale
licentiate, pe tipuri de beneficiari.

Participarea unor angajati la cursuri de
formare sau perfectionare in domeniul
asistentei sociale.

—————————— ) I T

Puncte slabe

Dezvoltarea scazuta a serviciilor integrate
si a serviciilor comunitare pentru copii,
persoane varstnice si cu dizabilitati

Numar redus al serviciilor dedicate
persoanelor varstnice, persoanelor cu
dizabilitati, persoanelor fara adapost,

persoanelor cu adictii, persoanelor de etnie
roma

Capacitatea mica a serviciilor de ingrijire la
domiciliu

Capacitate foarte mica a serviciilor pentru
persoanele varstnice cu deficiente mintale

Inexistenta alternativelor la procesul de
dezinstitutionalizare si lipsa suport/
alternative pentru persoanele cu
dizabilitati cu grad ridicat de dependenta
asistati de apartinatori cu varsta inaintata

Inexistenta asistentei medicale comunitare
in municipiul Brasov

Lipsa personalului pentru furnizarea unor
servicii si imposibilitatea de recrutare a
personalului de specialitate din cauza
conditiilor de salarizare

Infrastructura defectuoasa care limiteaza
accesul la mediul fizic, informational,
comunicational

Lipsa serviciilor de sprijin psihologic pentru
persoanele cu dizabilitati si pentru familiile
lor

Lipsa serviciilor de psihoterapie pediatrica
si a serviciilor publice de terapie si
recuperare pentru copii cu dizabilitati
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Existenta unor zone de locuire informala
si/sau precara in municipiul Brasov, cu
populatie cu vulnerabilitati multiple si
acces limitat la servicii

Serviciile dedicate victimelor violentei
domestice si de gen sunt putin cunoscute de
potentialele beneficiare

Lipsa serviciilor de suport pentru copiii cu
adictii (droguri, jocuri de noroc, jocuri
video etc)

Lipsa  supervizarii  personalului  de
specialitate care lucreaza in momeniul
asistentei sociale.

Atitudinea de neacceptanta a comunitatii
fata de persoanele aflate in nevoie sociala.

Numar mic de persoane specializate in
asistenta sociala la nivelul municipiului
Brasov, comparativ cu numarul de
beneficiari.

Numarul mic de specialisti care lucreaza cu
elevii cu cerinte educationale speciale si
dezvoltarea insuficienta a infrastructurii
pentru aceste activitati: cabinete de
logopedie, cabinete pentru terapii
specifice, cabinete de consiliere scolara sau
camere-resursa pentru educatie special

Numarul insuficient al personalului medical
din cabinetele scolare si dezvoltarea
insuficienta a infrastructurii de medicina
scolara (nu toate scolile cu personalitate
jurifica au, asa cum cere noua lege a
educatiei prescolare adoptata in 2023, un
cabinet medical si un cabinet stomatologic)

Numar mic de organizatii
neguvernamentale acreditate ca furnizori
de servicii sociale.

Slaba remunerare a personalului din
serviciile sociale.
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Numar insuficient de personal raportat la
numarul de beneficiari pentru care trebuie
oferite servicii sociale.

Fluctuatia personalului incadrat in unitatile
de asistenta sociala.

Amenintari / constrangeri

Instrumente Structurale

Strategiile nationale in domeniul serviciilor
sociale adoptate in 2022

Fonduri nerambursabile disponibile, in
special fonduri europene in Planul National
de Redresare si Rezilienta, Programul
Incluziune si Demnitate Sociala, Programul
Sanatate

Existenta posibilitatii constituirii ca echipa

multidisciplinara (asistenti sociali,
psihologi,  juristi, asistenti medicali
comunitari)

Disponibilitatea institutiilor publice si

private cu atributii in domeniul furnizarii
serviciilor  sociale de a dezvolta
parteneriate si a transpune programele
nationale din domeniu in activitati locale de
impact

Standardizarea activitatilor in domeniul

social (acreditare) ceea ce a generat
realizarea de proceduri coerente si
functionale

Implementarea din 2024 a VMI

Existenta standardelor de calitate pentru
centrele infiintate sau pentru serviciile
sociale acordate care au condus la
elaborarea de proceduri de lucru interne
coerente.

Existenta unor imobile, care pot permite
dezvoltarea serviciilor sociale existente.

—————————— ) I T

Necorelarea cadrului legislativ si  din
domenii  diferite  (educatie, justitie,
sanatate) ce interactioneaza cu cel de
asistenta sociala

Neadaptarea cadrului legislativ la nevoile
reale ale persoanelor aflate in risc de
excluziune sociala. Cadru legislativ limitat
privind coordonarea DAS cu alti furnizori de
servicii complementare cu cele sociale:
servicii medicale, educationale, de justitie

Dependenta de finantari nerambursabile
pentru investitii semnificative pentru
infrastructura sociala

Finantarea slaba a serviciilor de prevenire

Cresterea numarului copiilor cu dizabilitati
si CES si existenta situatiilor de dizabilitate
sau CES la copii care nu sunt recunoscute
sau acceptate de printi

Populatie imbatranita cu nevoi tot mai mari
de sprijin, incluzand ingrijire la domiciliu si
servicii integrate

Cresterea numarului de copiii si tineri care
sufera de diferite forme de adictii

Restrictii in ceea ce priveste angajarea
personalului.
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5. Recomandari privind cresterea accesului persoanelor vulnerabile
la servicii sociale si a celor conexe pentru cresterea gradului de
integrare sociala

Din analiza de probleme si nevoi efectuata, rezulta urmatoarele recomandari pentru a
raspunde nevoilor persoanelor vulnerabile, nevoi care nu sunt legate de serviciile sociale
pentru care sunt formulate scopul, obiectivele si directiile de actiuni ale strategiei, dar care
trebuie adresate pentru a creste gradul de integrare sociala al persoanelor vulnerabile:

1) Pentru persoanele varstnice

Oferirea de ajutor financiar, pentru investitii in locuinte, pentru adaptarea lor la
nevoile varstnicilor. Primaria Brasov poate initia un proiect pilot pentru acest tip de
sprijin;

Cresterea capacitatii de ingrijiri medico-sociale la domiciliu si ingrijiri paliative,
contracte cu Casa Nationala de Sanatate, pentru a acoperi nevoile lor medicale;

Cresterea numarului asistentilor sociali din spitalele din municipiul Brasov;

Dezvoltarea dialogului mai sustinut intre personalul medical si asistentii sociali in
cadrul serviciilor medicale, astfel incat la externare medicul curant sa mentioneze
pentru toti pacientii pentru care este oportun, explicit, nevoia ingrijirilor la
domiciliu.

2) Pentru persoanele cu dizabilitati
Dezvoltarea de programe de sprijin pentru ocupare pentru persoane cu dizabilitati

Incurajarea infiintarii si sustinerea intreprinderilor de economie sociala, inclusiv a
atelierelor protejate

Dezvoltarea de servicii de ingrijire medicala la domiciliu, contracte cu Casa
Nationala de Sanatate, pentru a acoperi nevoile medicale ale persoanelor cu
dizabilitati;

Asigurarea accesibilitatii infrastructurii si transportului in toate proiectele de
investitii ale municipalitatii, pentru asigurarea accesului persoanelor cu dizabilitati
la mediul fizic, informational si comunicational prin intermediul cel putin a
tehnologiilor si dispozitive de mobilitate, tehnologii asistive si de acces. Utilizarea
designului universal pe scara larga in spatiile publice din municipiul Brasov ar putea
face ca orasul sa devina cel mai accesibil din Romania;

Dezvoltarea de servicii contractate cu Casa Nationala de Sanatate, pentru a acoperi
nevoile lor medicale, de recuperare, precum si acordarea de stimulente, vouchere
care sa contribuie la scaderea impactului financiar asupra veniturilor limitate ale
persoanelor cu dizabilitati, respectiv a apartinatorilor acestora.

3) Pentru copii si familiile lor
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- Asigurarea stocului suficient de locuinte sociale, avand in vedere ca situatia locativa
a parintilor afecteaza in mare masura educatia si incluziunea copiilor;

- Oferirea sprijinului material pentru educatie: rechizite, imbracaminte si
incaltaminte si echipamente IT necesare este esential pentru copiii vulnerabili. Acest
sprijin poate veni din partea Primariei, dar si a privatilor;

- Monitorizarea, in scoli, a cazurilor si dezvoltarea de activitati remediale pentru
copiii care lipsesc de la scoala din motive medicale;

- Cresterea numarului de facilitatori educationali si profesori de sprijin, itineranti.
Prin urmare, este nevoie de cresterea cu cel putin 300% a numarului de facilitatori
educationali si profesori itineranti din municipiul Brasov, in prezent fiind 51
facilitatori educationali si 68 de profesori itineranti, de la peste 1000 de copii cu
CES;

- Tnfiintarea de cabinete de logopedie, cabinete pentru terapii specifice, cabinete de
consiliere scolara sau camere-resursa pentru educatie speciala in scoli, in acord cu
prevederile din Legea nr. 198/2023 (Art. 19, alin. (19)).

- Dezvoltarea de servicii de ocupare pentru parintii copiilor vulnerabili, inclusiv in risc
de separare;

- Campanii de constientizare pentru gravide si parintii cu copii mici, privind
importanta prezentarii la medic in timpul sarcinii si pentru copiii de varsta mica,
organizate de institutiile de sanatate publica;

- Atragerea in unitatile medicale din Brasov a unor specialisti in boli de nutritie cu
specializare pediatrica si a medicilor de oncologie pediatrica;

- Dezvoltarea serviciilor de psihiatrie si psihoterapie pediatrica in Brasov;
- Dezvoltarea de servicii de suport pentru copiii cu CES si parintii acestora

o Centre de terapie pentru copii cu CES. Numarul in crestere al copiilor cu CES
din municipiu face ca nevoia de servicii pentru acestia sa fie extrem de
ridicata. Centre cu terapii specifice (ABA, PECS), servicii de logopedie etc
sunt extrem de necesare.

o Servicii de suport pentru familie sau apartinatori legali. Si familiile copiilor
cu CES au nevoie de suport psihologic si chiar informari privind diversele
activitati pe care le pot realiza impreuna cu copiii.

- Cresterea nivelului de ingrijire de calitate pre si post natala, inclusiv pentru grupuri
vulnerabile prin sustinerea de cursuri de formare continua pentru medicii de familie,
asistentii medicali comunitari (dupa dezvoltarea serviciului AMC in municipiul
Brasov), moase si mediatori sanitari.

- Implementarea la nivelul municipiului Brasov a programului national in vederea
acordarii unui ajutor material destinat femeilor din grupurile vulnerabile pentru
perioada pre-natala si perioada post-natala
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- Implementarea la nivelul municipiului Brasov a programului national pentru oferirea
de sprijin suplimentar copiilor cu varste de la nastere la 6 ani care apartin grupurilor
vulnerabile

- Consolidarea sistemului de burse si a programelor de incluziune pentru elevi
implementate la nivel local

- Dezvoltarea infrastructurii scolare pentru servicii de medicina scolara, servicii
stomatologice si servicii de sprijin pentru copiii cu nevoi educationale speciale si
cresterea numarului de cadre medicale care ofera servicii de medicina scolara si
stomatologie pentru copiii

4) Pentru alte grupuri vulnerabile, marginalizate

- Cresterea stocului de locuinte sociale, dar este important sa nu fie construite
concentrat in anumite zone pentru a preveni riscul de ghetoizare.

- Dezvoltarea unor programe de sprijin pentru ocupare dedicate persoanelor
marginalizate, cele mai greu de ocupat.

- Infiintarea unei sectii de dezintoxicare la Spitalul Clinic de Psihiatrie si Neurologie
Brasov;

- Asigurarea accesului la acte care sa lamureasca statutul juridic al locuintei, ori de
cate ori este posibil, pentru persoanele din comunitatile de asezari improvizate
identificate ca informale;

- Asigurarea accesului la utilitati pentru zonele de asezari informale care vor fi
formalizate;

- Infiintarea unei policlinici sociale dezvoltatd de furnizorii de servicii medicale in
colaborare cu furnizorii de servicii sociale, pentru a raspunde nevoii de crestere a
accesibilitatii serviciilor medicale de proximitate, fara bariere materiale. Servicii de
medicina dentara gratuite pentru persoanele vulnerabile sunt necesare in asemenea
centre integrate.

- Infiintarea de Centre comunitare de invitare permanent& in Brasov
5) Pentru contracararea fenomenului de violenta domestica

- Derularea de campanii de informare-educare a populatiei impotriva violentei
domestice pentru a creste numarul celor care raporteaza cazurile si a preveni astfel
de comportamente in randul populatiei. Avand in vedere ca gradul de ocupare este
de 100% in cazul Centrului de Informare si Sensibilizare a Populatiei in Domeniul
Violentei Domestice, ar fi utila o crestere a capacitatii acetuia pentru a derula mai
multe activitati de informare-educare.

- Continuarea monitorizarii cazurilor de violenta domestica si dupa ce acestea se
reintorc in familie, deoarece studiile indica o revenire in medie de 8 ori in familie
inainte de a putea desprinde de catre aceasta.
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- Dezvoltarea de servicii de job coaching si formare profesionala pentru victimele
violentei domestice. Formarea profesionala a acestor victime trebuie sa aiba in
vedere nivelul lor de educatie, dar si cererea de meserii existenta pe piata muncii.
Aceste cursuri de formare pot fi realizate in colaborare cu AJOFM Brasov, dar trebuie
adaptate la specificul acestei categorii (ex. cursuri cu mamele, dar la care copiii
victimelor sa fie supravegheati etc).

- Realizarea de campanii de informare pentru stimularea consilierii pentru agresori.
in acelasi timp, pentru a stimula consilierea agresorilor, este necesara incheierea de
parteneriate cu Politia locala sau cu instantele judecatoresti care sa recomande
aceste servicii. Astfel, inainte de a-si putea vedea copii, agresorul ar trebui sa faca
sedinte de terapie/ consiliere.

- Pentru centrele rezidentiale destinate victimelor violentei domestice care sunt in
regim protejat, sunt necesare servicii de suport pentru copiii (servicii educationale,
terapii etc). Avand in vedere ca exista si cazuri de victime cu probleme de sanatate
mintald, pentru acestea trebuie oferite servicii de terapie specializate. In acelasi
timp, este necesara crearea de servicii post-interventie (dupa iesirea din centrele
rezidentiale protejate) pentru victime si copiii acestora.

6) Alte recomandari pentru cresterea accesului persoanelor vulnerabile la servicii
sociale si a celor conexe pentru cresterea gradului de integrare sociala

In plus fatd de recomandarile de investitii si dezvoltare de servicii in domeniile locuirii,
educatiei, sanatatii si ocuparii, datele culese si specialistii consultati pentru realizarea
strategiei au atras atentia cu privire la nevoia de a asigura:

- Dezvoltarea institutionala a serviciilor dedicate persoanelor vulnerabile, in primul
rand prin colaborare si parteneriate;

- Personalul de specialitate necesar pentru asigurarea serviciilor sociale, in conditiile
in care salarizarea asistentilor sociali nu face profesia atractiva.

- Dezvoltarea serviciilor pornind de la nevoile reale ale persoanelor vulnerabile.

- Angajarea si motivarea personalului - personalul necesar asigurararii serviciilor
sociale de calitate, asistenti sociali, psihologi, ingrijitori, supraveghetori, infirmiere,
asistenti medicali necesita remunerare in concordanta cu studiile, munca depusa,
riscurile zilnice la care se expun, necesita conditii optime pentru desfasurarea
muncii, participare la cursuri de perfectionare, supervizare si suplimentarea zilelor
de odihna avand in vedere uzura psihica si fizica.

- Nevoia de salarizare nediscriminatorie fata de alti angajati din cadrul serviciilor
sociale, motivarea personalului contractual face profesia atractiva si in corelare cu
munca depusa.

- Specializarea permanenta a personalului care activeaza in domeniul social.

- Trimiterea personalului care activeaza in domeniul social la activitati team building
si de managemenet al stresului.
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Supervizarea specialistilor (asistent social, psiholog).

6. Obiective privind dezvoltarea serviciilor sociale in municipiul
Brasov

Viziunea strategiei este ca, in 2033, in municipiul Brasov, toate persoanele vulnerabile, de
orice varsta, copiii si persoanele varstnice, vor primi sprijin pentru incluziune si demnitatea
sociala conform nevoilor lor.

Obiectivul general (OG) este cresterea, pana la acoperirea nevoilor la cel putin 30%, a
capacitatii serviciilor sociale si socio-medicale din Municipiul Brasov.

Obiective specifice (OS) sunt:

0S1. Asigurarea serviciilor sociale necesare tuturor varstnicilor vulnerabili din
municipiul Brasov;

0S2. Asigurarea serviciilor sociale necesare pentru persoanele cu dizabilitati din
municipiul Brasov;

0S3. Imbunatatirea accesului copiilor la servicii sociale de calitate;

0S4. Asigurarea pentru toti locuitorii municipiului Brasov a calitatii vietii si a
sprijinului pentru depasirea situatiei de marginalizare

0S5. Cresterea capacitatii administrative pentru furnizarea si coordonarea
serviciilor dedicate persoanelor vulnerabile din municipiul Brasov

Masurile propuse pentru implementarea fiecarui obiectiv specific sunt strans legate atat de
nevoile identificate la nivelul municipiului Brasov, cat si de obiectivele specifice si directiile
de actiune/masurile de implementare planificate in strategiile nationale in domeniul
incluziunii sociale si serviciilor sociale, care sunt in responsabilitatea Unitatilor
Administrativ Teritoriale (UAT) si a Serviciilor Publice de Asistenta Sociala / Directiilor de
Asistenta sociala (SPAS/DAS).

Strategiile nationale nu prevad obiective care sunt integral in responsabilitatea UAT si DAS,
iar pentru a permite un management cat mai coerent al obiectivelor specifice ale strategiei
serviciilor sociale din municipiul Brasov, nu au fost stabilite obiective specifice care sa
reflecte fiecare obiectiv in care UAT si DAS au unele responsabilitati. Obiectivele specifice
ale prezentei strategii sunt formulate pentru a permite Primariei municipiului Brasov si DAS
Brasov o gestiune bazata pe nevoile grupurilor tinta, iar la nivelul masurilor practice de
implementare, ele au fost formulate pentru a facilita abordarea bazata pe managementul
de caz. Asa cum se reflecta in planul operational pentru implementarea strategiei, fiecare
masura propusa este legata de cel putin o masura in responsabilitatea UAT si/sau DAS
cuprinsa in strategii nationale.

n elaborarea strategiei de fata s-a realizat un inventar al masurilor in responsabilitatea UAT
si/sau DAS cuprinse in strategiile nationale in domeniul incluziunii sociale si serviciilor
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sociale. Ulterior s-a verificat ca toate obligatiile Primariei municipiului Brasov si DAS Brasov
reiesite din aceste strategii sunt reflectate in prezenta strategie, in masuri concrete,
asociate atat cu obligatia reiesita din cadrul strategic national, cat si din nevoile identificate
la nivelul municipiului Brasov.

S-a evitat stabilirea in strategia locala de la nivelul municipiului Brasov a unor obiective si
actiuni care intra in responsabilitatea autoritatilor judetene, inclusiv DGASPC.
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7. Principii generale

Principiile generale pe care se bazeaza Strategia de dezvoltare a serviciilor sociale din
municipiul Brasov pentru perioada 2023-2033 sunt cele specifice sistemului national de
asistenta sociala, respectiv:

a) solidaritatea sociala, potrivit careia intreaga comunitate participa la sprijinirea
persoanelor vulnerabile care necesita suport si masuri de protectie sociala pentru
depasirea sau limitarea unor situatii de dificultate, in scopul asigurarii incluziunii
sociale a acestei categorii de populatie;

b) subsidiaritatea, potrivit careia, in situatia in care persoana sau familia nu isi poate
asigura integral nevoile sociale, intervin colectivitatea locala si structurile ei
asociative si, complementar, statul;

c) universalitatea, potrivit careia fiecare persoana are dreptul la asistenta sociala, in
conditiile prevazute de lege;

d) respectarea demnitatii umane, potrivit careia fiecarei persoane ii este garantata
dezvoltarea libera si deplina a personalitatii, Ti sunt respectate statutul individual si
social si dreptul la intimitate si protectie impotriva oricarui abuz fizic, psihic,
intelectual, politic sau economic;

e) abordarea individuala, potrivit careia masurile de asistenta sociala trebuie adaptate
situatiei particulare de viata a fiecarui individ; acest principiu ia in considerare
caracterul si cauza unor situatii de urgenta care pot afecta abilitatile individuale,
conditia fizica si mentala, precum si nivelul de integrare sociala a persoanei;
suportul adresat situatiei de dificultate individuala consta inclusiv in masuri de
sustinere adresate membrilor familiei beneficiarului;

f) parteneriatul, potrivit caruia autoritatile publice centrale si locale, institutiile
publice si private, organizatiile neguvernamentale, institutiile de cult recunoscute
de lege, precum si membrii comunitatii stabilesc obiective comune, conlucreaza si
mobilizeaza toate resursele necesare pentru asigurarea unor conditii de viata
decente si demne pentru persoanele vulnerabile;

g) participarea beneficiarilor, potrivit careia beneficiarii participa la formularea si
implementarea politicilor cu impact direct asupra lor, la realizarea programelor
individualizate de suport social si se implica activ in viata comunitatii, prin
intermediul formelor de asociere sau direct, prin activitati voluntare desfasurate in
folosul persoanelor vulnerabile;

h) transparenta, potrivit careia se asigura cresterea gradului de responsabilitate a
administratiei publice centrale si locale fata de cetatean, precum si stimularea
participarii active a beneficiarilor la procesul de luare a deciziilor;

i) nediscriminarea, potrivit careia persoanele vulnerabile beneficiaza de masuri si
actiuni de protectie sociala fara restrictie sau preferinta fata de rasa, nationalitate,
origine etnica, limba, religie, categorie sociala, opinie, sex ori orientare sexuala,
varsta, apartenenta politica, dizabilitate, boala cronica necontagioasa, infectare HIV
sau apartenenta la o categorie defavorizata;

j) eficacitatea, potrivit careia utilizarea resurselor publice are in vedere indeplinirea
obiectivelor programate pentru fiecare dintre activitati si obtinerea celui mai bun
rezultat in raport cu efectul proiectat;
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k) eficienta, potrivit careia utilizarea resurselor publice are la baza respectarea celui
mai bun raport cost-beneficiu;

) respectarea dreptului la autodeterminare, potrivit careia fiecare persoana are
dreptul de a face propriile alegeri, indiferent de valorile sale sociale, asigurandu-se
ca aceasta nu ameninta drepturile sau interesele legitime ale celorlalti;

m) activizarea, potrivit careia masurile de asistenta sociala au ca obiectiv final
incurajarea ocuparii, in scopul integrarii/reintegrarii sociale si cresterii calitatii
vietii persoanei, si intarirea nucleului familial;

n) caracterul unic al dreptului la beneficiile de asistenta sociala, potrivit caruia pentru
aceeasi nevoie sau situatie de risc social se poate acorda un singur beneficiu de
acelasi tip;

0) proximitatea, potrivit careia serviciile sunt organizate cat mai aproape de
beneficiar, pentru facilitarea accesului si mentinerea persoanei cat mai mult posibil
in propriul mediu de viata;

p) complementaritatea si abordarea integrata, potrivit carora, pentru asigurarea
intregului potential de functionare sociala a persoanei ca membru deplin al familiei,
comunitatii si societatii, serviciile sociale trebuie corelate cu toate nevoile
beneficiarului si acordate integrat cu o gama larga de masuri si servicii din domeniul
economic, educational, de sanatate, cultural etc.;

q) concurenta si competitivitatea, potrivit carora furnizorii de servicii sociale publici si
privati trebuie sa se preocupe permanent de cresterea calitatii serviciilor acordate
si sa beneficieze de tratament egal pe piata serviciilor sociale;

r) egalitatea de sanse, potrivit careia beneficiarii, fara niciun fel de discriminare, au
acces in mod egal la oportunitatile de implinire si dezvoltare personala, dar si la
masurile si actiunile de protectie sociala;

s) confidentialitatea, potrivit careia, pentru respectarea vietii private, beneficiarii au
dreptul la pastrarea confidentialitatii asupra datelor personale si informatiilor
referitoare la viata privata si situatia de dificultate in care se afla;

t) echitatea, potrivit careia toate persoanele care dispun de resurse socioeconomice
similare, pentru aceleasi tipuri de nevoi, beneficiaza de drepturi sociale egale;

u) focalizarea, potrivit careia beneficiile de asistenta sociala si serviciile sociale se
adreseaza celor mai vulnerabile categorii de persoane si se acorda in functie de
veniturile si bunurile acestora;

v) dreptul la libera alegere a furnizorului de servicii, potrivit caruia beneficiarul sau
reprezentantul legal al acestuia are dreptul de a alege liber dintre furnizorii
acreditati.
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8. Directii de actiune pentru dezvoltarea serviciilor sociale

Fiecare directie de actiune este legata de cel putin o masura in responsabilitatea UAT si/sau
DAS cuprinsa in strategii nationale din domeniul incluziunii sociale si serviciilor sociale.
Corelarea este prezentata, la nivel de masura, in planul operational de implementare, astfel
incat, in implementarea strategiei locale sa se poata verifica si alinierea cu strategiile
nationale.

1. Directii de actiune aferente OS1. Asigurarea serviciilor sociale necesare tuturor
varstnicilor vulnerabili din municipiul Brasov:

1.1. Reabilitarea si adaptare a ambientului in locuintele personale/individuale ale
persoanelor varstnice vulnerabile sau in care acestia traiesc si/sau actiuni de
masuri de furnizare, mentinere si reparatii de echipamente asistive in scopul
prevenirii institutionalizarii in principal, sprijin pentru mobilitate, ochelari si
aparate auditive, precum si sprijin pentru ajutoare pentru participare sociala

1.2.  Construirea sau achizitionarea de locuinte sociale destinate varstnicilor care nu
au locuinta. Pentru urmatorii 10 ani nevoia estimata de locuri in locuinte sociale
adaptate la nevoile persoanelor varstnice si locuinte protejate este de peste 100.

1.3. Dezvoltarea capacitatii serviciilor de ingrijire la domiciliu, astfel incat persoanele
care nu beneficiaza de locuinta adaptata si nu au ingrijitor sa poata fi sprijinite.
Conform Strategiei nationale privind incluziunea sociala si reducerea saraciei pentru
perioada 2022—2027, Obiectiv Specific 3.3, Directia de Actiune 3.3.1, Masurile
3.3.1.65i 3.3.1.7, dezvoltarea capacitatii serviciilor de ingrijire la domiciliu se poate
realiza si prin unitati mobile de ingrijire si subventionarea costurilor ingrijirii si
serviciilor conexe pentru persoanele varstnice singure si/sau dependente, dar aceste
echipe mobile nu pot inlocui integral nevoia de servicii de ingrijire la domiciliu
organizate conform standardelor actuale.

1.4. Dezvoltarea unui call-center la nivelul DAS Brasov pentru urgente si pentru
persoanele varstnice, singure, care ajung in situatii critice, pentru cei care au nevoie
de un ajutor imediat si nu au cui sa se adreseze.

1.5. Infiintarea unui grup de lucru multi-disciplinar si inter-institutional care sa
adreseze problemele varstnicilor in situatii de criza, elaborarea unei proceduri
pentru serviciile de interventie de urgenta/raspuns rapid, precum si promovarea,
conform strategiei nationale privind ingrijirea de lunga durata si imbatranirea activa
2023-2030 a unor initiative inovatoare promovate de acest grup de lucru.

1.6. Implementarea de catre DAS a instrumentelor de evaluare a nevoilor de servicii de
ILD si realizare a diagnozei sociale, monitorizarea si evaluarea procesului de
implementare

1.7. Includerea in planurile anuale de actiuni privind serviciile sociale si in programele
de actiune comunitara destinate prevenirii si combaterii riscului de saracie si
excluziune sociala, aprobate prin hotarari ale consiliului local, a unor
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varstnice si imbatranirii active. Aceasta masura include si includerea ingrijirii
informale in strategia de dezvoltare a serviciilor sociale, in planul anual de actiuni
privind servicii sociale

1.8. Elaborarea procedurilor necesare si implementarea protocoalelor pentru
managementul ingrijirilor la domiciliu ca punct unic de acces privind ingrijirea
pe termen lung in scopul:

- facilitarii colaborarii dintre spital/medicul specialist, medicul de familiei,
asistentului medical comunitar si furnizorii de servicii de ingrijire la domiciliu in
vederea intocmirii planului de externare cu recomandarea de continuare a serviciilor
de recuperare si de ingrijire medicala si personala in comunitate;

- monitorizarii cazurilor persoanelor varstnice pentru care medicul specialist a
recomandat externarea cu recomandare de servicii de ingrijire in afara spitalului: la
domiciliu, in centre de zi, in centre rezidentiale;

- primirii de cereri pentru serviciile de ingrijire la domiciliu;

- colaborarii cu furnizorii de servicii sociale si, dupa caz, cu furnizorii de servicii de
ingrijire medicala;

- asigurarii accesului beneficiarilor/furnizorilor la informatii de interes public,
formulare/cereri-tip etc

1.9. Infiintarea a cel putin un centru rezidential destinate varstnicilor cu probleme
de sanatate mintalda. Aceasta directie de actiune include si construirea sau
renovarea si amenajarea corespunzatoare a unui spatiu.

1.10. Realizarea de investitii pentru minimum un centru rezidential pentru persoane
varstnice suplimentar fata de cele existente in Brasov si renovarea/adaptarea
cladirilor existente pentru a raspunde standardelor legale pentru centrele
rezidentiale pentru varstnici.

1.11. Consolidarea capacitatii autoritatilor locale pentru organizarea ILD pentru
persoanele varstnice din comunitate, prin:

- Coordonarea interinstitutionala intre serviciile sociale, profesionistii din domeniul
sanatatii, politie si alte parti interesate relevante la nivel comunitar;

- Revizuirea procedurilor la nivelul primariei pentru utilizarea eficienta a resurselor
umane in planul de mobilitate interna a administratiei publice locale in vederea
acoperirii nevoii de personal pentru organizarea serviciilor de ILD, inclusiv sprijinirea
sectorului de ingrijire informala a persoanelor varstnice, in acord cu cadrul legislativ
adoptat la nivel national

- Dezvoltarea unor instrumente specifice de screening pentru identificarea si
orientarea potentialilor beneficiari ai ILD pentru persoanele varstnice si formarea
personalului DAS pentru aplicarea acestora
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1.12. Cresterea numarului contractelor de colaborare si de cofinantare in municipiul
Brasov pentru servicii de ingrijire la domiciliu si centrele de zi asigurate de
furnizori privati, pentru a completa capacitatea DAS

1.13. Tnfiint,area a minimum un centru de zi pentru persoane varstnice in fiecare
cartier al municipiului Brasov. Ordinea infiintdrii centrelor de zi pe cartiere in
functie de numdrul de vdrstnici care pot beneficia de ele. Sunt prioritare, in ordine,
cartierele: Astra, Noua-Darste, Centrul Nou, Tractorul. Centrele de zi vor furniza si
servicii in acord cu Strategia ILD pentru:

- Facilitarea accesului populatiei varstnice la programele de sanatate publica si
ingrijirea sanatatii prin privind promovarea unui stil de viata sanatos si prevenirea
imbolnavirilor si programele la care populatia are acces

- Promovarea de initiative inovative pentru cresterea participarii sociale a persoanelor
varstnice; dezvoltarea de retele de voluntariat cu activitati in comunitate - ingrijire
informala, organizare de evenimente socio-culturale pentru persoane varstnice etc.

1.14. Crearea uneiretele de ingrijitori informali pentru asigurarea furnizarii de servicii
de ingrijire la domiciliu pentru persoanele varstnice dependente si sustinere
acestei retele, prin actiuni de formare organizate de furnizorii de servicii sociale
publici si privati din municipiul Brasov.

1.15. Elaborarea unui plan practic de implementare a serviciilor de suport, servicii de
tip respiro si a consilierii pentru ingrijitorii informali si includerea acestuia in Planul
anual de actiune privind serviciile sociale administrate si finantate din bugetul local

1.16. Includerea persoanelor varstnice in activitati la nivelul UAT in domeniul
dezvoltarii personale si comunitare, promovand imbatranirea activa prin
activitati de petrecere a timpului liber, informare, consiliere, organizare activitati
de voluntariat, organizarea de retele de sprijin reciproc pentru a depasi probleme
de viata etc, prin servicii de asistenta comunitara, centre comunitare de invatare
permanenta etc.

1.17. Dezvoltarea a unui centru si al serviciilor specializate in sprijinul victimelor
abuzurilor asupra persoanelor in varsta, in cadrul DAS Brasov. Acest centru,
prevazut de Strategia iLD se va dezvolta in cadrul celui mai mare centru de zi pentru
persoane varstnice din Brasov. In plus, servicii de sprijin pentru varstnicii victime ale
abuzului se vor asigura, pe baza metodologiilor/normativelor aprobate la nivel
national si in alte centre de zi, precum si de catre echipele mobile

1.18. Organizarea de actiuni pentru a creste gradul de constientizare cu privire la
imbatranirea activa prin

- Promovarea unei imagini pozitive a persoanelor varstnice in toate activitatile
furnizorilor de servicii sociale, inclusiv DAS,

- Combaterea abuzului si a marginalizarii persoanelor in varsta prin actiuni ale
furnizorilor de servicii sociale si prin campanii de informare a populatiei cu privire
la riscurile sociale pentru persoanele varstnice
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- Implementarea de programe locale pentru sprijinirea participarii sociale active a
persoanelor varstnice, respectiv: implicarea in structurile consultative locale,
crearea de retele de voluntari locali si implicarea acestora in activitati comunitare
etc.

Actiunile de constientizare, campaniile de informare vor fi realizate pe baza
materialelor si metodologiilor elaborate la nivel national.

1.19. Tmbunatatirea accesibilitatii infrastructurii sociale si a spatiului public pentru a
promova imbatranirea activa si o viata sanatoasa la toate varstele si promovarea
acestor actiuni.

1.20. Existenta/ initierea unor programe sociale destinate persoanelor varstnice, aflate
in situatii de vulnerabilitate, din fonduri de la bugetul local ( de exemplu: Dar din
suflet pentru seniori).

2. Directii de actiune aferente OS2. Asigurarea serviciilor sociale necesare pentru
persoanele cu dizabilitati din municipiul Brasov:

2.1. Infiintarea unui numar de 30 locuinte protejate/locuinte individuale cu sprijin
permanent destinate adultilor cu dizabilitati

2.2. Cresterea cu 50 a numarului de locuinte sociale destinate persoanelor cu
dizabilitati, in mod deosebit in cazul celor transferate din mediul rezidential in
comunitate sau a celor aflate in risc de institutionalizare.

2.3. infiintarea a minimum 6 alte centre de zi pentru persoane cu dizabilitati,
suplimentar fata de cele 8 existente, acoperind astfel toate cartierele municipiului
Brasov

2.4. Asigurarea cadrului si capacitatii pentru planificarea si monitorizarea centrate
pe persoana a tranzitiei la viata independenta si integrare in comunitate a
persoanelor cu dizabilitati, prin:

- desemnarea cel putin a unui coordonator de structura la nivelul DAS Brasov care sa
coordoneze aplicarea metodei centrata pe persoana, in acord cu reglementarile,
ghidurile si indrumarile de la nivel national

- Angajarea si instruirea unui numar de cel putin 10 manageri de caz care sa participe
atat la procesul de pregatire si coordonare a tranzitiei persoanelor cu dizabilitati
transferate in comunitate din mediul rezidential, cat si la prevenirea
institutionalizarii persoanelor aflate in situatie de risc, cu atat mai mult in cazul
celor ai caror apartinatori prezinta varsta inaintata. Conform strategiei nationale,
instruirea pentru elaborarea si implementarea planurilor individuale de viata
independenta si integrare in comunitate, in vederea asigurarii parcursului de viata
independenta pentru persoanele adulte cu dizabilitati, conform nevoilor si
aspiratiilor acestora, este ghidata de abordarea centrarii pe persoana, care sa
acopere urmatoarele teme: (a) acordarea de sprijin in luarea deciziei, in colaborare
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cu autoreprezentanti si organizatii neguvernamentale cu activitate in domeniul
protectiei drepturilor persoanelor cu dizabilitati; (b) importanta ghidarii elaborarii
planurilor individuale de viata independenta si integrare in comunitate de catre
persoanele cu dizabilitati; (c) definirea cercurilor de sprijin si pregatirea persoanelor
alese de persoanele cu dizabilitati sa fie implicate in elaborarea si implementarea
planurilor individuale de viata independenta si integrare in comunitate; (d)
identificarea retelei de servicii de sprijin din comunitatea de destinatie, in functie
de nevoile si preferintele persoanelor cu dizabilitati, pentru a fi accesate de acestea,
urmata de informarea persoanelor despre aceste servicii/resurse, precum si de
explicarea si discutarea rolului fiecarui serviciu in parte; si (e) identificarea unor
oportunitati de implicare a persoanelor cu dizabilitati in activitati in comunitate
preferate de acestea, de exemplu scolarizare, ocupare sau desfasurarea unor actiuni
in comunitate.

- Planificarea si monitorizarea centrate pe persoana a tranzitiei la viata independenta
si integrarii in comunitate a persoanelor cu dizabilitati care vor parasi centrele
rezidentiale prin Elaborarea si implementarea planurilor individuale de viata
independenta si integrare in comunitate pentru fiecare persoana cu dizabilitati din
centrele rezidentiale, inclusiv a componentei de pregatire a tranzitiei in comunitate,
in vederea punerii in aplicare a parcursului de trai independent, printr-un proces
ghidat de persoana cu dizabilitati si sprijinit de managerii de caz ai persoanelor cu
dizabilitati, in colaborare cu cercurile de sprijin ale persoanelor cu dizabilitati si cu
echipa multidisciplinara

- Organizarea in cadrul centrelor de zi de servicii abilitare si reabilitare din cadrul
serviciilor sociale din comunitate destinate persoanelor cu dizabilitati pe baza
standardelor de calitate minim obligatorii pentru serviciile sociale, aprobate prin
Ordinul nr.82/2019, a ghidului metodologic specific privind accelerarea procesului
de dezinstitutionalizare si a standardelor de cost specifice serviciilor sociale
destinate persoanelor cu dizabilitati

2.5. Informarea, consilierea, instruirea si acordarea de suport unui numar de cel putin
5000 ingrijitori informali ai persoanelor cu deficiente accentuate si grave, care
asigura ingrijirea personala, respectiv ajutorul pentru efectuarea activitatilor zilnice
in scopul prevenirii institutionalizarii.

2.6. Facilitarea accesului unui numar de cel putin 1000 de persoane cu dizabilitati la
asistenta, fingrijire si protectie la domiciliu din partea asistentilor
personali/asistentilor personali profesionisti.

2.7. Facilitarea accesului unui numar de cel putin 500 persoane cu dizabilitati, cu

varsta activa de munca, la programe locale de consiliere, formare si indrumare
in vederea integrarii pe piata muncii.

2.8. Consolidarea parteneriatului public - privat in vederea asigurarii integrarii sau
reintegrarii in activitati profesionale corespunzatoare starii de sanatate si
capacitatii de reinsertie sociala si profesionala a persoanelor cu tulburari psihice,
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cu precadere asupra conditiilor de recrutare, plasare, angajare si desfasurare a
activitatii de munca.

2.9. nfiintarea a cel putin doud centre de zi destinate persoanelor cu deficiente
mintale, care sa contribuie la dezvoltarea deprinderilor de viata independenta.

2.10. Dezvoltarea serviciilor socio-medicale si sociale de suport pentru persoanele cu
deficiente mintale si apartinatorii acestora.

2.11. Desfasurarea anuala a cel putin doua campanii de constientizare/actiuni de
sensibilizare si combatere a prejudecatilor legate de dizabilitate pentru cresterea
increderii populatiei in potentialul persoanelor cu dizabilitati si a valorii pe care
acestea o pot aduce in comunitate, cu participarea acel putin 300 persoane.

2.12. Desfasurarea anuala de campanii de constientizare privind accesul neingradit al
persoanelor cu dizabilitati la mediul informational, comunicational si fizic.

2.13. Desfasurarea anuala a unei evaluari privind gradul de satisfactie al persoanelor
cu dizabilitati referitoare la accesibilitatea din mediul informational,
comunicational, fizic, respectiv a infrastructurii, transportului si utilizarea
designului universal in spatiile publice, care sa genereze prioritatile de investitii ale
municipalitatii.

2.14. Participarea alaturi de parteneri publici si privati la proiectarea si derularea de
programe de accesibilitate destinate persoanelor cu dizabilitati pentru a impiedica
crearea de bariere sau surse de discriminare.

2.15. Consolidarea colaborarii dintre furnizorii de servicii sociale publici si privati,
autoritatile administratiei publice locale si comisiile de evaluare pentru
incadrare in grad de handicap, prin stabilirea la nivelul municipiului a unui
mecanism de coordonare pentru a asigura: (a) identificarea, centralizarea si
comunicarea nevoilor de servicii de sprijin; (b) planificarea si dezvoltarea
coordonata a serviciilor; si (c) furnizarea integrata a serviciilor

2.16. Implementarea de modele de buna practica, identificate la nivel local sau national,
in abordarea centrata pe persoana

2.17. Cresterea complementaritatii intre serviciile sociale oferite si serviciile de
ocupare prin consolidarea parteneriatului intre DAS Brasov si AJOFM Brasov pentru
realizarea unor programe locale de consiliere si indrumare a persoanelor care fsi
pierd locul de munca/ care sunt in somaj/ cu problem de integrare la locul de
munca/ pentru includerea persoanelor cu dizabilitati in randul salariatilor.

2.18. Infiintarea de centre de crizd pentru persoane adulte cu dizabilitati aflate in
situatie critica de viata si apartinatorii/ingrijitorii acestora.
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3. Directii de actiune aferente 0S3. Imbunatatirea accesului copiilor la servicii sociale
de calitate:

3.1. Infiintarea/dezvoltarea a minimum 5 centre de zi pentru copii la nivelul
municipiului Brasov, cu prioritizarea cartierelor cu numar mare de copii: in ordine:
Noua-Darste, Astra, Valea Cetatii, Bartolomeu, Florilor-Craiter.

3.2. Evaluarea tuturor copiilor aflati in situatii de risc de la nivelul municipiului si
monitorizarea copiilor aflati in situatie de risc.

3.3. Informarea si consilierea tuturor copiilor aflati in situatie de risc si a familiilor
acestora cu privire la drepturile si obligatiile acestora

3.4. Organizarea de campanii de informare pentru cresterea gradului de cunoastere
si de constientizare de catre copii si familiile acestora a drepturilor si
responsabilitatilor lor.

3.5. Constientizarea comunitatii brasovene cu privire la fenomenul de violenta in
familie, in unitatile de invatamant/in afara acestora si in mediul online.

3.6. Participarea la campaniile desfasurate in colaborare cu structurile abilitate,
vederea prevenirii si combaterii comportamentelor agresive, de excludere, de
luare in deradere, umilitoare, si a oricarei alte forme de violenta psihologica -
bullying, de prevenire si combatere a consumului de alcool si droguri, de prevenire
si combatere a violentei in familie, precum si a comportamentului delincvent.

3.7. Dezvoltarea retelelor locale de interventie pentru oferirea de servicii
interinstitutionale copiilor, prin structurile comunitare consultative.

3.8. Dezvoltarea programelor de educatie parentala.
3.9. Dezvoltarea de servicii sociale integrate.

3.10. Sustinerea familiei in situatie de criza prin acordarea de sprijin de suport
financiar sub forma prestatiilor financiare exceptionale.

3.11. infiintarea unui centru de prevenire si consiliere pentru copiii cu adictii.
3.12. Servicii pentru copii cu dizabilitati

3.12.1. Tnfiin‘garea unui numar de cel putin 3 centre de zi de recuperare pentru copii
cu dizabilitati, in cadrul carora sa beneficieze de suport pentru dezvoltare abilitati
de viata independenta, consiliere si suport emotional pentru copii si parinti, terapii
de recuperare.

3.12.2. Infiintarea unui numar de cel putin 3 centre de zi pentru consiliere si sprijin
pentru parinti si copii, in cadrul carora sa beneficieze de suport emotional, cosiliere
familiala, educatie extracuriculara, educatie parentala, educatie pentru sanatate.

3.12.3. Desfasurarea de programe de sprijin, adresate unui numar de cel putin 300
de parinti/an, pentru adaptarea la situatia care a produs dezechilibru in contextul
dizabilitatii copilului, cu scopul redobandirii functionalitatii familiei.
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3.12.4. Desfasurarea de programe in colaborare cu unitatile de invatamant pentru
prevenirea si combaterea barierelor de atitudine, cu scopul promovarii educatiei
incluzive in cazul copiilor cu dizabilitati si/sau CES, cu impact asupra unui numar de
cel putin 1000 de elevi/an, prin informare adecvata varstei, gradului de maturitate
si a tipurilor de dizabilitate.

3.12.5. Desfasurarea de programe, pentru un numar mediu de 40 beneficiari/an prin
intermediul carora sa sprijine tranzitiei copilului cu dizabilitati la viata de adult,
constand in pregatirea copilului prin informarea adecvata, acordare de sprijin pentru
parinti si medierea relatiilor cu structurile ce asigura servicii persoanelor adulte cu
dizabilitati.

3.12.6. Militarea pentru cresterea numarului de facilitatori si instruirea acestora,
prin implicarea de structuri abilitate, in scopul asigurarii asistentei copilului cu
dizabilitati si/sau CES integrat in invatamantul de masa, pe durata orelor de curs, in
pauze si in cadrul activitatilor extrascolare.

3.12.7. Desfasurarea de evenimente/actiuni in comunitate, in colaborare sau
parteneriat cu persoane juridice, publice si/sau private, cu scopul facilitarii
accesului unui numar de cel putin 500 persoane cu dizabilitati/an (copii si tineri) la
valorile culturii, la obiectivele de patrimoniu, turistice, sportive si de petrecere a
timpului liber.

3.12.8. Desfasurarea, in parteneriat public-privat de campanii anuale de sensibilizare
a membrilor comunitatii fata de drepturile si nevoile speciale ale copiilor cu
dizabilitati si/sau CES, in vederea preveniri discriminarii, respectiv a promovarii
incluziunii lor in societate.

4. Directii de actiune aferente OS4. Asigurarea pentru toti locuitorii municipiului Brasov
a calitatii vietii si a sprijinului pentru depasirea situatiei de marginalizare:

4.1.  Masuri de identificare a persoanelor fara adapost, prin:

- implicarea asociatiilor de proprietari in identificarea acestora in colaborare cu
administratiile publice locale, politia comunitara si persoanele aflate in aceasta
situatie in baza unor protocoale de colaborare

- localizarea persoanelor fara adapost pe baza metodologiei/procedurii de
identificare si localizare a persoanelor fara adapost (instrument cu aplicabilitate
nationala ce va fi aprobat prin ordin de ministru MMSS) si prin utilizarea modulului
informatic de colectare a datelor privind persoanele fara adapost

- formare profesionala a personalului SPAS in vederea implementarii atributiilor care
le revin in baza metodologiei/procedurii de identificare si localizare a persoanelor
fara adapost

4.2. Tnfiintarea a cel putin un centru suplimentar pentru persoane fara adapost, la nivelul
judetului, pentru a adresa problema persoanelor fara adapost, prezente in
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municipiul Brasov, dar care au (formal/legal) domiciliu sau rezidenta in alta
localitate.

4.3. Dezvoltarea paletei de servicii disponibile si pentru persoanele fara adapost (servicii
psihologice, terapii sociale si psihosociale, terapii ocupationale etc). in acord cu
Strategia nationala privind incluziunea sociala a persoanelor fara adapost pentru
perioada 2022-2027, aceste servicii vor fi bazate pe managementul de caz. Serviciile
pot include si programe de tip mentorat pentru persoanele fara adapost care au
accesat sistemul de servicii sociale in scopul valorificarii si promovarii exemplelor
de succes de reintegrare socio-profesionala a acestora.

4.4. Dezvoltarea unor solutii/initiative pentru combaterea discriminarii, marginalizarii,
stigmei sociale, stereotipurilor in ceea ce priveste persoana fara adapost si
imbunatatirea imaginii/ perceptiei publice a acestora la nivel de comunitate prin
considerarea persoanelor fara adapost ca persoane aflate temporar intr-o situatie
de vulnerabilitate pentru care necesita sprijin integrat la nivel comunitar

4.5.  Aplicarea principiului ”locuinta inainte de toate (En. Housing First)” in Brasov prin:

- asigurare unui stoc de locuinte sociale pentru persoanele fara adapost sau pentru
cele aflate in risc de pierdere a locuintei

- parteneriate cu ONG-uri pentru asigurare serviciilor necesare persoanelor fara
adapost care primesc o locuinta

- Organizarea de campanii de informare privind accesul la servicii sociale, servicii
educationale, servicii de ocupare pentru persoanele fara adapost

- Identificarea serviciilor de ocupare si acompaniere pentru pastrarea locului de
munca necesare pentru persoane fara adapost beneficiare de locuinte sociale,
dezvoltate de DAS si furnizorii de servicii sociale in parteneriat cu AJOFM

- Stabilirea de protocoale de lucru intre principalii actori institutionali implicati
pentru contracararea riscurilor identificate si asigurarea resurselor necesare
contracararii riscurilor, angajari suplimentare, program de lucru, cazare, masa,
optiuni ingrijire copii/ persoane dependente din familie, asigurarea continuitatii
furnizarii de servicii sociale de catre furnizori publici si privati afectati de interventia
unor fenomene exogene/situatii speciale prin acordarea de sprijin financiar
temporar, identificarea de solutii temporare inovative de protejare a persoanelor
fara adapost din serviciile rezidentiale, precum si a celor din comunitate si
dezvoltarea de modele de interventie, consultarea furnizorilor si beneficiarilor de
servicii sociale in dezvoltarea modelelor de interventie in situatii de criza sanitara
si alte situatii speciale

4.6. Actiuni de prevenire a recaderilor post-interventie a persoanelor care au primit
locuinte sociale dupa ce au fost in situatia de persoane fara adapost. Acestea se
realizeaza prin:

- Implementarea unui sistem de monitorizare a persoanelor care au beneficiat de
masuri in vederea depasirii situatiei de vulnerabilitate, foste persoane fara adapost

- Acces la programe de psihoterapie efectuate in perioada de monitorizare post-
interventie oferite de catre psihologul DAS
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- Suport multidisciplinar la locul de rezidenta al persoanei oferit prin servicii sociale
pe o perioada de minim 1 an de la depasirea situatiei de vulnerabilitate, de catre
asistentul social/persoane cu atributii de asistenta sociala de la nivelul DAS

- Acompaniament post angajare oferit unei persoane fara adapost care a iesit din
situatia de vulnerabilitate, servicii de consiliere psihologica, servicii de consiliere
juridica

- Campanii de informare/promovare adresate persoanelor fara adapost prin care sa
fie diseminate in randul acestora, beneficiile aduse de utilizarea serviciilor de
asistenta sociala, inclusiv prin valorificarea exemplelor de succes

4.7. Aplicarea unor masuri de prevenire a pierderii locuintei pentru persoanele
vulnerabile, in cadrul centrelor de zi. Masurile includ:

- Efectuarea unei evaluari socio-economice riguroase pentru identificarea nevoilor
imediate ale persoanelor aflate in risc de a deveni persoana fara adapost si
identificarea de solutii

- Asigurarea de consiliere financiara si juridica de baza pentru prevenirea pierderii
locuintei
4.8.  Sprijinirea persoanelor deprivate sever de locuinta si impovarate cu costurile locuirii
prin programe de asistenta sociala prin:

- acordarea de sprijin financiar/subventii pentru plata chiriei si a utilitatilor;

- implementarea Legii nr. 196/2016 privind venitul minim de incluziune cu articolele
care prevad acordarea suplimentului pentru locuire

- Actiuni de consolidare capitala/ reconstruire a fondului locative si de regenerare a
spatiilor publice adiacente in zonele in care asezarile informale sunt formalizate

- Includerea criteriului prevenirii segregarii spatiale in proiectele de locuinte;

- Masuri specifice de prevenire a evacuarilor fortate si de oferire a unor alternative
de relocare adecvate;

- Masuri specifice prevenirii fenomenului de gentrificare in proiectele de locuinte si
de regenerare a cartierelor sarace

4.9. Incurajarea participarii sociale si economice a grupurilor vulnerabile prin

- implementarea de programe culturale, sportive, de promovare a antreprenorialului
si economiei sociale dedicate inclusiv grupurilor vulnerabile, precum si de programe
de orientare culturala si de invatare a limbii romane pentru imigranti,

- implementarea de activitati in domeniul dezvoltarii personale si comunitare,
petrecere a timpului liber, informare, consiliere, organizare activitati de
voluntariat, organizarea de retele de sprijin reciproc pentru a depasi probleme de
viata etc, prin servicii de asistenta comunitara, centre comunitare de invatare
permanenta etc.

4.10. Implementarea in municipiul Brasov a masurilor de combatere a saraciei
energetice.

4.11. Dezvoltarea serviciilor de asistenta medicala comunitara la nivelul municipiului
Brasov, pentru identificarea si monitorizarea nevoilor de asistenta medicala si
medico-sociala a persoanelor vulnerabile de toate varstele din municipiul Brasov.
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4.12. Dezvoltarea de centre comunitare integrate in zonele cu asezari informale ce
urmeaza sa primeasca sprijin pentru formalizare, asigurarea serviciilor sociale si
facilitarea accesului la alte servicii pentru persoanele care locuiesc in asezari
informale sau sunt in situatia de excluziune locativa, prin intermediul centrelor
comunitare.

4.13. Dezvoltarea unui centru comunitar mobil pentru comunitatile cu mai multa
populatie vulnerabila (Prund-Schei, Zizin, Bartolomeu Nord, Triaj Harman, Astra si
Tractorul si asezarile informale), centru care sa poata avea activitate in diverse zone
ale orasului. Acest centru comunitar mobil poate oferi servicii sociale si medico-
sociale pentru persoanele din aceste comunitati.

4.14. Infiintarea cantinei de ajutor social pentru a deservi toate categoriile de persoane
vulnerabile.

4.15. Cresterea capacitatii serviciilor pentru victimele violentei domestice, femei si
copii, inclusiv a capacitatii de furnizare a serviciilor pe termen lung, prin
achizitionarea unor locuinte protejate destinate victimelor violentei domestice.

4.16. Cresterea capacitatii echipei mobile de interventie in regim de urgenta in caz de
violenta in familie pentru asigurarea calitatii serviciilor oferite.

4.17. Tnfiintarea unui centru pentru copii victime ale violentei domestice.

4.18. Actiuni de crestere a nivelului de informare a persoanelor in situatie de risc de
a fi victime ale violentei domestice cu privire la drepturile lor si serviciile
disponibile, inclusiv campanii de constientizare;

4.19. Realizarea de campanii de informare pentru stimularea consilierii pentru agresori
in situatiile de violenta domestica;

4.20. Continuarea monitorizarii cazurilor de violenta domestica si dupa ce victimele se
reintorc in familie;

4.21. Infiintarea cel putin a 1 centru de reabilitare pentru persoane cu adictii;

4.22. Dezvoltarea serviciilor pentru tinerii care parasesc sistemul de protectie sociala,
inclusiv sprijin pentru locuire (ex. plata partiala a chiriei si a utilitatilor) si a unui
centru multifunctional pentru tineri in dificultate;

4.23. Infiintarea unor grupuri de lucru multi-disciplinar si inter-institutional care sa
adreseze problemele cele mai complexe ale persoanelor vulnerabile, incluzand:

4.23.1.Un grup de lucru dedicat persoanelor fara adapost
4.23.2.Un grup de lucru dedicat victimele violentei domestice

4.23.3.Un grup de lucru dedicat victimelor crimei organizate si infractiunilor (de
exemplu victimelor traficului de persoane)

4.23.4.Un grup de lucru dedicat tinerilor care parasesc sistemul de protectie
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4.23.5.Un grup de lucru dedicat problemelor sociale ale persoanelor cu probleme de
sanatate mintala.

5. Directii de actiune aferente 0S5. Cresterea capacitatii administrative pentru furnizarea
si coordonarea serviciilor dedicate persoanelor vulnerabile din municipiul Brasov

5.1. Elaborarea programelor de actiune comunitara destinate prevenirii si combaterii
riscului de saracie si excluziune sociala, inclusiv a copilului, aprobate prin hotarari
ale consiliului local, prin participarea tuturor serviciilor publice de interes local si
prin consultarea operatorilor economici din comunitate, furnizorilor de servicii
sociale etc. Includerea in aceste programe comunitare a unor actiuni si masuri din
domeniile incluziunii sociale, relevante in combaterea saraciei si excluziunii sociale:
ocuparea, locuire, sanatate, educatie, participare sociala, cultura, integrarea
imigrantilor etc., precum si a indicatorilor de monitorizare, formulati astfel incat sa
fie asigurata corespondenta cu indicatorii nationali de incluziune sociala

5.2. Formarea angajatilor din sistemul public din municipiul Brasov, in scopul
imbunatatirii atitudinii si compasiunii fata de beneficiarii serviciilor sociale si fata
de persoanele vulnerabile in general. Masura include si formarea/sensibilizarea
primarilor/consilierilor locali

5.3. Formarea continua a angajatilor care acorda servicii sociale persoanelor
vulnerabile, pe teme de interes, cum ar fi servicii sociale integrate, abordarea
centrata pe beneficiar, evaluarea impactului furnizarii de servicii sociale,
monitorizare si evaluare a serviciilor sociale, integrare sociala a persoanelor
vulnerabile prin stimularea economiei sociale

5.4.  Accesibilizarea informatiei publice pentru toti cetatenii, inclusiv cetatenii cu
dizabilitati si alti cetateni care se pot confrunta cu bariere de acces la informatii.
Masura se va implementa prin:

- Publicarea pe paginile de internet ale primariilor si ale institutiilor publice a
informatiilor in format usor de citit si a informatiilor in format accesibil pentru
persoane cu dizabilitati, a unui set de informatii suport pentru cetateni, materiale
resursa de informare privind un stil de viata sanatos, riscuri sociale, posibilitati de
dezvoltare etc., inclusiv in cel putin o limba de circulatie internationala in
localitatile in care se afla imigranti; informare directa a persoanelor din grupurile
vulnerabile expuse riscului de saracie si excluziune si mentinerea legaturii prin
personalul DAS, pentru cei care de regula nu au acces la internet.

- Realizarea periodica de actiuni de sensibilizare a comunitatii privind nevoile si
riscurile sociale de la nivelul municipiului Brasov, pe temele obligatorii precizate in
actiunea 1.2.2.2 din Strategia nationala privind incluziunea sociala si reducerea
saraciei pentru perioada 2022—2027

- Publicarea in formate accesibile, inclusiv pe pagina web, a procedurii de depunere
de sesizari, reclamatii sau petitii pe teme generale, a procedurii de depunere de
sesizari, reclamatii sau petitii privind nerespectarea acordarii drepturilor sociale si
accesul la programele de reducere a saraciei si monitorizarea rezolvarii acestora
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5.5. Cresterea complementaritatii intre serviciile medico-sociale oferite, spre
exemplu prin planificarea complementara a serviciilor medico-sociale din centre si
a celor de ingrijire la domiciliu, pentru a raspunde nevoilor persoanelor varstnice si
cu dizabilitati semi-dependente

5.6. Organizarea in parteneriat, intre furnizorii de servicii medicale si cei de servicii
sociale a campaniilor de informare pentru imbunatatirea sanatatii publice si a
performantei serviciilor preventive, in special prin:

- Dezvoltarea de programe de educatie sanitara si campanii de informare si
constientizare pe tema sanatatii avand drept grup tinta grupurile aflate in risc de
saracie sau excluziune sociala, in special din zonele marginalizate

- Organizarea de campanii de informare pentru prevenirea si combaterea abuzurilor
sexuale si respectarea drepturilor la nediscriminare si identitate

- Campanii si dezvoltarea de servicii pentru prevenirea fenomenului mamelor
adolescente

- Campanii de informare referitoare la adictii de diferite tipuri, de la alcool, droguri,
alte substante, gadgeturi, jocuri.

5.7. Cresterea capacitatii de acordare a serviciilor sociale prin dezvoltarea
parteneriatelor si contractarea serviciilor sociale

5.8.  Sprijinirea initiativelor de promovare a spiritului antreprenorial, a initiativelor
antreprenoriale si a economiei sociale in municipiul Brasov, prin:

- Colaborarea intre DAS si AJOFM compartimentul de specialitate in domeniul
economiei sociale pentru facilitarea asigurarii consilierii pentru constituirea si/sau
la dezvoltarea afacerii de economie sociala, intr-un mod adaptat persoanelor
vulnerabile, cu dificultati de comunicare sau de luare a deciziilor pe termen lung

- Int&rirea colaborarii dintre DAS si AJOFM, astfel incét, consilierea initiald gratuita si
obligatorie acordata de DAS persoanelor vulnerabile sa includa informatii practice in
domeniul intreprinderilor sociale de insertie si, dupa caz, in planul de interventie sa
fie incluse masuri, pasi necesari in vederea obtinerii independentei economice prin
mijloace antreprenoriale, prin valorificarea potentialul de invatare, inovare,
identificare solutii, pe care acestea il au

- Campanii de informare privind economia sociala realizate in parteneriat

5.9. Crearea unui proces pentru a avea in vedere ”vocea” beneficiarilor de servicii
sociale, prin dezvoltarea unui sistem de consultare periodica cu beneficiarii de
servicii, de masurare si analiza a satisfactiei lor cu serviciile furnizate si de colectare
a problemelor si sugestiilor

5.10. Asigurarea continuitatii activitatii si a masurilor de redresare si rezilienta in
sistemul de servicii sociale in contextul unor situatii speciale (epidemii, catastrofe
naturale, alte situatii de urgenta), prin asigurarea existentei procedurilor,
mecanismelor si protocoalelor stabilite de Strategia nationala privind incluziunea
sociala si reducerea saraciei pentru perioada 2022-2027, Directia de actiune 1.2.6.
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9. Rezultate ale politicilor publice si actiunilor

Rezultatele vizate de strategie sunt in primul rand urmatoarele:
A. Rezultate pe termen mediu (5 ani)

- Comunitatea locala - prin furnizorii de servicii sociale publici si privati - are
capacitate si instrumente de lucru pentru a promova imbatranirea activa si Ingrijirea
de Lunga Durata (ILD)

- Creste capacitatea publica si privata de ingrijire la domiciliu pentru varstnici si este
prevenita institutionalizarea

- Oportunitatile pentru activitati care promoveaza imbatranirea activa se multiplica
pentru varstnicii din Brasov

- Strategia ILD este implementata in municipiul Brasov

- Comunitatea locala - prin furnizorii de servicii sociale publici si privati are
capacitate si instrumente de lucru pentru a promova dezinstitutionalizarea
persoanelor cu dizabilitati

- Creste capacitatea publica si privata de a oferi servicii nerezidentiale pentru
persoane cu dizabilitati, in raport cu nevoile lor, bazate pe management de caz

- Creste capacitatea publica si privata de ingrijire la domiciliu pentru persoanele cu
dizabilitati

- Strategia Nationala pentru Drepturile Persoanelor cu Dizabilitati si Strategia de
Dezinstitutionalizare sunt implementate in municipiul Brasov

- Furnizorii de servicii sociale si entitatile cu responsabilitati in domeniul protectiei
copilului au capacitatea de a implementa masuri pentru prevenirea separarii copiilor
de familie

- Tuturor copiilor le este asigurat accesul la educatie, prin implementarea, dupa caz,
a unor masuri complementare de sprijin pe toata durata studiilor

- Infiintarea a 2 centre comunitare integrate in proximitatea asezarilor informale

- Cresterea gradului de cunoastere si constientizare de catre copii si familiile acestora
a drepturilor si responsabilitatilor lor

- Dezvoltarea competentelor parentale in ceea ce priveste cresterea, ingrijirea si
educarea copiilor, prin desfasurarea de cursuri de tip ”Scoala parintilor”

- Furnizorii de servicii sociale din comunitate au o capacitate crescuta de a
implementa masuri pentru prevenirea si combaterea pierderii locuintelor de catre
persoanele vulnerabile

- Creste capacitatea serviciilor publice si private pentru persoanele vulnerabile:
persoane fara adapost, victime ale violentei domestice si de gen, tineri care parasesc
sistemul de protectie, alte persoane vulnerabile
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- Comunitatea locala are capacitate crescuta de a implementa masuri pentru
prevenirea si combaterea pierderii locuintelor de catre persoanele vulnerabile

- Grupurile de lucru interdisciplinare si interinstitutionale create pe baza
parteneriatului public privat sunt functionale.

- Masurile din strategiile nationale privind incluziunea sociala si reducerea saraciei,
incluziunea sociala a persoanelor fara adapost, egalitate de sanse, aflate in
responsabilitatea autoritatilor municipale sunt implementate in municipiul Brasov

- Creste capacitatea serviciilor publice si private pentru persoanele toate persoanele
care au nevoie de servicii sociale

- Creste nivelul de cooperare inter-institutionala pentru adresarea cazurilor sociale
complexe si dificile

- Exista resurse umane si proceduri pentru implementarea obiectivelor asumate prin
prezenta Strategie si reprezentand implementarea la nivel local a Strategiilor
nationale din domeniul social, precum si pentru aplicarea corecta a legislatiei

B. Rezultate pe termen lung (10 ani)

- Scade numarul varstnicilor institutionalizati, dar creste numarul celor care
beneficiaza de ingrijire la domiciliu

- Un numar de cel putin 2.000 de varstnici au acces la servicii sociale si socio-medicale
imbunatatire

- Toate persoanele cu dizabilitati din Brasov au acces la servicii necesare

- Persoanele cu dizabilitati primesc sprijin constant si consistent pentru viata
independenta

- Persoanele cu dizabilitati cu grad ridicat de dependenta primesc ingrijire
profesionista la domiciliu

- Un numar de aproximativ 4.000 de persoane/an (copii si familiile acestora) au acces
la servicii de informare si consiliere

- Este creat cadru pentru respectarea tuturor drepturilor copiilor

- Monitorizarea tuturor copiilor aflati in situatii de risc si acordarea de servicii
adaptate nevoilor acestora

- Cresterea gradului de acoperire si a calitatii serviciilor sociale, medicale si
educationale la nivel local

- Prevenirea separarii copiilor de familiile lor se realizeaza eficace

- Cresterea capacitatii beneficiarilor de a accesa si utiliza serviciile destinate copilului
si familiei

- Persoanele fara adapost beneficiaza de servicii sociale de gazduire si sprijin in centre
sociale
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- Toate victimele violentei domestice beneficiaza de servicii de gazduire si sprijin
oferite in comunitate

- Tinerii care parasesc sistemul de protectie sunt sprijiniti pentru integrarea sociala
prin masuri de asistenta sociala

- Asigurarea de servicii sociale disponibile pentru toate persoanele din comunitatile
marginalizate de locuinte informale

- Exista capacitate administrativa pentru furnizarea tuturor serviciilor sociale
necesare in municipiul Brasov.
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10. Indicatori

Indicatorii utilizati pentru a monitoriza implementarea si impactul strategiei sunt prezentati
pentru fiecare actiune/directie de actiune in planul de implementare al strategiei.
Indicatorii includ si toti indicatorii pentru care strategiile nationale in domeniul incluziunii
sociale si serviciilor sociale prevad ca se vor culege date la nivel de UAT de catre autoritatea
publica locala sau de catre DAS/SPAS.

Toti indicatorii pentru strategie vor fi colectati anual si vor fi defalcati pe gen (feminin-
masculin) si pe grupe de varsta conform indicatorilor statistici nationali.

Planul operational privind implementarea strategiei detaliaza care sunt actiunile care
contribuie la imbunatatirea situatiei in municipiul Brasov pentru fiecare indicator.
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1. Implicatii bugetare

Finantarea actiunilor prevazute in strategie se va putea face in mare masura din Programul
Incluziune si Demnitate Sociala 2021-2027, dar sunt necesare alocari din bugetul local care
vor fi detaliate in planul de implementare.

Detalierea bugetului pe surse de finantare este prezentata in planul operational privind
implementarea strategiei.

Unele dintre masurile/actiunile strategice planificate care se incadreaza in politica
nationala: cum sunt sustinerea ingrijitorilor informali si functionarea asistentei medicale
comunitare vor fi sustinute de bugetul de stat sau bugetul asigurarilor sociale.
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12. Implicatii legislative

Strategia este dezvoltata la nivel local cu respectarea legislatiei in vigoare, pentru
dezvoltarea serviciilor sociale locale in cadrul legal existent.

Pe de alta parte, succesul implementarii strategiei depinde de implementarea politicilor
publice si, in plus fata de acest aspect, depinde si de modificari legislative legate de
salarizarea asistentilor sociali si a celorlalte categorii de personal implicate in furnizarea de
servicii sociale. In acest moment, salarizarea asistentilor sociali este neatractiva, ceea ce
genereaza o lipsa de capacitate, in special din punct de vedere numeric, in ceea ce priveste
furnizarea serviciilor sociale. Experienta DAS, precum si a partenerilor organizatii ale
societatii civile arata ca in ciuda faptului ca la concursurile pentru angajarea asistentilor
sociali si a celorlalte categorii de personal implicate in furnizarea de servicii sociale
(ingrijitori personali, psihologi, kinetoterapeuti, alte categorii de terapeuti) fie nu se
prezinta candidati, fie se prezinta candidati care nu detin competentele necesare. Acest
aspect rezulta in special din cauza lipsei de atractivitate si de motivatie financiara asociate
cu ocupatiile din asistenta sociala.

Avand in vedere ca DAS Brasov este principala institutie responsabila de implementarea strategiei,
prezentam aici si atributiile sale conform cadrului legal in vigoare cu privire la asistenta acordata
persoanelor varstnice. Aceste prevederi determina necesitatea de a dezvolta in continuare nu doar
ingrijirea de lunga durata la domiciliu, ci si serviciile sociale de tip rezidential pentru varsticii pentru
care alte solutii si servicii nu pot fi furnizate:

1. Asigurarea prin asistentii sociali, a dreptului fundamental si gratuit al persoanelor varstnice la
serviciile comunitare de consiliere, in vederea prevenirii marginalizarii sociale pentru reintegrare
sociala; (art. 95 alin.(3) din Legea nr.292/2011, art.9 alin.(1) din Legea nr.17/2000); Activitatea de
consiliere se realizeaza prin serviciul de asistenta comunitara al serviciului public de asistenta
sociala, cod 8899CZ-PN-V.

2. Realizarea evaluarii nevoitor persoanelor varstnice in vederea stabilirii dreptului la asistenta
sociala; Pe baza planului de interventie sau, dupa caz, a planului de ingrijire si asistenta, elaborate
potrivit dispozitiilor Legii nr. 292/2011, se emite dispozitia primarului sau, dupa caz, a directorului
serviciului public de asistenta sociala pentru stabilirea dreptului la servicii sociale acordate ca masura
de asistenta sociala; (art. 4 din Legea nr. 17/2000);

3. Includerea in strategia locala de dezvoltare a serviciilor sociale, elaborata in concordanta cu
strategiile nationale, precum si in planul anual de actiune privind serviciile sociale administrate si
finantate din bugetul consiliului judetean/ consiliului local/ Consiliului General al Municipiului
Bucuresti, a masurilor necesare pentru implementare politicilor in domeniul asistentei sociale a
durata si imbatranirii active, programe pentru combaterea saraciei si excluziunii sociale, campanii
de informare a populatiei cu privire la riscurile sociale pentru persoanele varstnice, organizarea de
dezbateri publice, programe de formare si instruire, colaborare etc. (art. 112 alin.(3) lit. a) si b) din
Legea nr. 292/2011);

4. Asigurarea serviciilor de ?ngrijirq personala pentru persoane varstnice dependente singure ori a
caror familie nu poate sa le asigure Ingrijirea; (art. 93 si 97 alin. (2) din Legea nr. 292/2011);

5. Organizarea de unitati de ingrijire la domiciliu (cod 88101D-1) si centrele de zi de asistenta si
recuperare (cod 88 OCZ-V-1), prin serviciile publice de asistenta sociala direct sau in baza conventiilor
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de parteneriat si a contractelor de servicii sociale incheiate cu alti furnizori publici sau privati de
servicii sociale care detin licenta de functionare pentru servicii de ingrijire la domiciliu, respectiv
pentru centre de zi de asistenta si recuperare. (art. 12 alin. (1) din Legea nr.17/2000);

6. Obtinerea licentelor de functionare pentru serviciile sociale - serviciu.de asistenta comunitara,
unitate de ingrijire la domiciliu, centru de zi de asistenta si recuperare, cantina sociala / serviciu de
distribuire a hranei si, dupa caz, centru rezidential si respectarea standardelor minime de calitate
pe toata perioada functionarii acestora (art. 38 din Legea nr. 292/2011, art. 8 din Legea nr.
197/2012). n situatia in care, pentru implementarea planului de servicii sociale/planului de ingrijire
si asistenta este necesara o paleta mai larga de activitati /servicii sociale, prestarea acestora se
poate realiza fie in cadrul centrului de servicii sociale, prin derularea unei palete mai largi de servicii
si activitati, fie prin organizarea acestora ca centre multifunctionale/complexuri de servicii, fie prin
incheierea de contracte de parteneriat si de servicii sociale intre centrele apartinand aceluiasi
furnizor sau intre furnizori de servicii sociale, respectiv functionarea serviciilor in retea. (Ordinul
MMJS nr. 29/2019);

7. Estimarea anuala a numarului persoanelor varstnice dependente care necesita sprijin pentru
activitati de baza ale vieti zilnice si a numarului celor care nu primesc ajutor pentru activitati
instrumentale ale vietii zilnice din partea ingrijitorilor informali si voluntari si elaborarea
indicatorilor de eficienta/cost beneficiu. (art.12 alin. (2) din Legea nr. 17/2000);

8. Prevederea in bugetul local a sumelor necesare pentru asigurarea serviciilor de ingrijire la
domiciliu (cod 8810ID-I), in centre de zi (cod 8810CZ-V-1), in caminele pentru persoane varstnice (cod
8730 CR-V-1); (art.12 alin. (3) lit. a) si art. 18 alin. (5) lit. 13) din Legea nr. 17/2000),

9. Prevederea in bugetul local a sumelor necesare pentru asigurarea de personal de ingrijire cu timp
partial de lucru sau cu norma intreaga in cadrul serviciului de asistenta comunitara (cod 8899CZ-PN-
V) al serviciului public de asistenta sociala pentru asigurarea serviciilor de ingrijire care presupun
ajutor pentru indeplinirea activitatilor instrumentale ale vietii zilnice, precum si pentru acordarea
indemnizatiei ingrijitorilor informali; (art.13 alin. (5) din Legea nr. 17/2000);

10. Estimarea sumelor necesare de la bugetul de stat, in completarea sumelor acordate din bugetul
local pentru functionarea unitatilor de ingrijire la domiciliu, a centrelor de zi/a caminelor pentru
persoane varstnice si pentru asigurarea ingrijirii informale; (art. 20 alin. (3) din Legea nr. 17/2000 si
art. 134 alin. (2) din Legea nr. 292/2011);

11. Solicitarea repartizarii de sume aprobate prin legea bugetului de stat, in completarea sumelor
acordate din bugetul local pentru functionarea unitatilor de ingrijire la domiciliu, a centrelor de zi
/ a caminelor pentru persoane varstnice si pentru asigurarea ingrijirii informale; (art.12 alin. (6),
art. 13 alin. (7) si art. 18 alin. (6) din Legea nr. 17/2000);

12. Realizarea demersurilor pentru identificarea si accesarea surselor de finantare in vederea
asigurarii dreptului persoanelor varstnice la servicii sociale programe de interes national sustinute
din bugetul de stat, programe finantate din fonduri europene etc;

13. Includerea in programul anual de servicii sociale organizarea de instruiri / cursuri de formare
pentru ingrijitorii informali; (art. 13 alin. (10) din Legea nr. 17/2000);

14. Includerea in programul anual de actiuni privind serviciile sociale, respectiv al activitatilor de
informare a publicului, de activitati de informare si consiliere pentru ingrijitori informali, inclusiv
pentru ingrijitorii adolescenti; (art. 13 alin. (11) din Legea nr. 17/2000);

15. Respectarea prevederilor art. 16 din Legea nr. 17/2000, conform carora, ingrijirea persoanelor
varstnice in camine reprezinta o masura de asistenta sociala si poate fi dispusa cu titlu de exceptie
pentru persoanele care se gasesc in una dintre situatiile prevazute la art. 3 si cu respectarea
criteriilor de prioritate prevazute la art. 16 alin. (2);

16. Asigurarea dreptului gratuit al persoanelor varstnice care nu au venituri si nici sustinatori sau
care sunt beneficiari ai ajutorului social, sau realizeaza venituri al caror cuantum se situeaza sub
nivelul indemnizatiei sociale pentru pensionari / sustinatorii lor legali realizeaza venituri sub aceste
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cuantumuri, la servicii comunitare de ingrijire personala asigurate la domiciliu, la servicii de
reabilitare si adaptare a ambientului, la servicii de recuperare / reabilitare, precum si la servicii
acordate in centre de zi de asistenta si recuperare; (art. 9 alin. (2) din Legea nr. 17/2000);

17. Stabilirea costului mediu lunar al serviciului social si acoperirea valorii integrate a contributiei
lunare, (art. 10 alin. (3) si art. 25 alin. (5) din Legea nr. 17/2000);

18. Asigurarea managementului de caz pentru persoanele varstnice pentru care este in
implementare un plan de ingrijire si asistenta pentru servicii sociale acordate ca masura de asistenta
sociala; (art. 4 alin. (4) din Legea nr. 17/2000 si art. 4 din HG nr. 797/2017 pentru aprobarea
regulamentelor-cadru de organizare si functionare ale serviciilor publice de asistenta sociala si a
structurii orientative de personal); Coordonarea masurilor pentru combaterea saraciei si excluziunii
sociale, incheierea de protocoale de colaborare in vederea acordarii serviciilor comunitare integrate
pentru combaterea saraciei si excluziunii sociale; (art. 112 alin. (3) lit. c) din Legea asistentei sociale
nr. 292/2011, Ordinul nr. 393/630/4236/2017 din 13 martie 2017 pentru aprobarea Protocolului de
colaborare in vederea implementarii serviciilor comunitare integrate necesare prevenirii excluziunii
sociale combaterii saraciei); Recrutarea de voluntari pentru serviciile de ingrijire la domiciliu;

19. Invitarea la intalnirile anuale organizate in conformitate cu prevederile art. 6 alin. (2) din Legea
nr.78/2014 privind desfasurarea activitatii de voluntariat in Romania, a organizatiilor reprezentative
ale persoanelor varstnice cu sediul pe raza unitatii administrativ-teritoriale, comitetului consultativ
de dialog civic .pentru problemele persoanelor varstnice5, precum si reprezentati ai asociatiilor si
fundatiilor care au ca obiect de activitate protectia drepturilor persoanelor varstnice.

20. Colaborarea permanenta cu alte servicii publice de asistenta sociala de la nivel local si judetean,
in vederea solutionarii cazurilor de asistenta sociala, dezvoltarea serviciilor sociale, campanii de
constientizare si de informare, planificarea si finantarea serviciilor sociale, formarea personalului
etc. Spre exemplu, Legea asistentei sociale nr. 292/2011 cu modificarile si completarile ulterioare si
legile speciale,prevad colaborarea / asocierea intre unitatile administrativ-teritoriale in vederea
finantarii/cofinantarii serviciilor sociale, in special a celor care functioneaza in mediul rural si in
localitati defavorizate, formarii personalului cu atributii in domeniul serviciilor sociale si care
activeaza la nivelul judetului respectiv.

23. infiintarea de citre serviciul public de asistentd sociald de la nivel judetean, DGASPC, a
compartimentului pentru persoane varstnice in structura proprie, coordonarea si sprijinirea
activitatii autoritatilor administratie publice locale din judet in domeniul asistentei sociale si
protectiei drepturilor persoanelor varstnice etc. (HG nr. 797/2017, anexa nr. 1, art. 10, lit. e) pct.
1, art.11 alin. (1) pct. 17);

24. Colaborarea serviciului public de asistenta sociala cu agentiile judetene pentru plati si inspectie
sociala priveste solutionarea unor cazuri de asistenta sociala, raportarile statistice catre MMSS,
participarea in cadrul Comisiei judetene de incluziune sociala etc.

25. Asigurarea participarii UAT In Comisia judeteana de incluziune sociala, (art. din HG nr. 1217/
2006); Comisia judeteana de incluziune sociala functioneaza la nivelul institutiei prefectului si este
alcatuita din reprezentanti ai serviciilor publice deconcentrate ale ministerelor si ale celorlalte
organe ale administratiei publice centrale din subordinea Guvernului, cu responsabilitati in domeniul
incluziunii sociale, reprezentanti ai organizatiilor neguvernamentale reprezentative din judet,
reprezentanti ai consiliului local si ai consiliului judetean. Comisia asigura cadrul de colaborare
interinstitutionala pentru armonizarea politicilor destinate cunoasterii, prevenirii si combaterii
situatiilor care determina saracia si riscul de excluziune sociala. Reprezentantii unitatilor
administrativ-teritoriale in care aproximativ o treime din populatie locuieste in zone, respectiv
sectoare de recensamant defavorizate, sunt membri in comisia judeteana de incluziune sociala.
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13. Etape ulterioare si institutii responsabile

Strategia va fi implementata de DAS Brasov, in parteneriat cu Primaria - responsabila direct
de actiunile care presupun dezvoltarea infrastructurii pentru servicii sociale si de
activitatile administrative de formalizare a asezarilor informale. De asemenea, sunt
responsabili si furnizorii de servicii sociale din municipiu, conform planului operational
privind implementarea strategiei.

Pe de alta parte, asa cum mentioneaza prezenta strategie privind dezvoltarea serviciilor
sociale, acestea nu pot sa genereze rezultate in absenta implementarii unor actiuni
complementare in alte domenii.

Anexa la prezenta strategie include lista institutiilor responsabile pentru fiecare dintre
obiectivele care trebuie realizate sau actiunile care trebuie realizate de catre alte institutii
si in alte domenii decat serviciile sociale. Anexa are rolul de a sprijini coordonarea inter-
institutionala la nivelul municipiului Brasov.

———————————— ) S -

WWW.poca.ro
130



* ¥ %
L PCCA <
A ProqlamuleeratmnalCapacu.ueAdmml;lratwa J
UNIUNEA EUROPEANA Competenta face diferenta! |“5!'Um250r:t:-230lzraleturalv
14. Activitati de monitorizare si evaluare

Responsabilitatile si termenele de realizare pentru implementarea strategiei sunt cuprinse
in Planul de implementare al Strategiei.

Monitorizarea planului se realizeaza in 5 pasi:

1. Institutiile si organizatiile neguvernamentale implicate, inclusiv structurile Directiei
de Asistenta Sociala vor implementa actiunile stabilite in cadrul prezentei strategii,
in planul de implementare si vor monitoriza activitatile lor pe baza indicatorilor de
realizare si rezultat. Valorile indicatorilor vor fi raportate anual catre DAS, pana la
data de 31 martie a anului urmator.

2. Monitorizarea se va realiza in mod periodic de catre Serviciul Monitorizare,
Programe, Strategie si prin organizarea de intalniri de lucru cu furnizorii

3. Fiecare serviciu din cadrul DAS va introduce in Raportul anual de activitate date
privind stadiul indeplinirii in anul anterior al obiectivelor, prioritatilor si actiunilor
stabilite in Planul de implementare.

4. DAS centralizeaza informatiile de la furnizorii publici si privati de servicii sociale de
la nivelul municipiului Brasov

5. DAS intocmeste anual un plan de asigurare a implementarii strategiei, inclus in
raportul sau anual, in care prevede care vor fi masurile luate anual pentru asigurarea
implementarii strategiei conform Planului de implementare

intocmirea cererilor de finantare pentru accesarea fondurilor nerambursabile se va face
cu respectarea obiectivelor cuprinse in prezenta strategie.

Evaluarea strategiei se va realiza in 2033, de catre un evaluator sau o echipa de
evaluatori independent/independenti care va avea in vedere eficacitatea actiunilor
propuse, impactul implementarii strategiei, eficienta si sustenabilitatea sa.
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2014-2020

OS1. Asigurarea serviciilor sociale necesare tuturor varstnicilor vulnerabili din municipiul Brasov

Nr.

actiune

1.1

Actiune

Reabilitarea si adaptare a
ambientului in locuintele
personale/individuale ale

persoanelor varstnice vulnerabile
sau in care acestia traiesc si/sau
actiuni de masuri de furnizare,
mentinere si  reparatii de
echipamente asistive in scopul

prevenirii institutionalizarii in
principal, sprijin pentru
mobilitate, ochelari si aparate
auditive, precum si sprijin pentru
ajutoare  pentru participare
sociala

Legatura cu Structura
strategiile nationale responsabila
Strategia nationala | Primaria
privind 1ingrijirea de | municipiului
lunga durata si  Brasov si
imbatranirea  activa | Brasov

pentru perioada 2023-
2030 (Strategia ILD)

DA 2.1, masura 2.1.3

DA 2.4, masurile 2.4.2

si2.4.3

Strategia nationala
privind incluziunea
sociala si reducerea
saraciei pentru
perioada 2022—2027,
0S 3.3, DA 3.3.1,

Masura 3.3.1.6

Termen

incepand

2023,

Ccu

DAS | permanent

Indicatori de realizare si

rezultat

Numar de locuinte
adaptate/reabilitate;

Numar de persoane

varstnice care au beneficiat
de masuri de adaptare a
ambientului

Numar de persoane
varstnice care au beneficiat
de echipamente asistive
pentru
mentinerea/cresterea
autonomiei functionale

Numar beneficiari ai
dispozitivelor pentru
asigurarea persoanelor
dependente
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Surse
finantare

in principal PIDS

- P6, RSO4.3 pt.
infrastructura,

- P6, ESO4.11 pt.
servicii

Buget local
pentru
cofinantare si
completarea
bugetelor
proiectelor la

nivelul nevoilor

Buget estimat
(lei)

Min. 2.000.000
lei in 10 ani

Prima
componenta a
masurii,
presupunand
interventia in
locuintele
individuale se
va implementa
dupa ce se
dezvolta cadrul
legislativ in

acord cu
Strategia  ILD
care sa permita
autoritatii
locale sa faca
investitii la
proprietati
private
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Nr.

actiune

1.2

1.3

Actiune

Construirea sau achizitionarea de
locuinte sociale destinate
varstnicilor care nu au locuinta.

Pentru urmatorii 10 ani nevoia
estimata de locuri in locuinte
sociale adaptate la nevoile

persoanelor varstnice si locuinte
protejate este de peste 100

Dezvoltarea capacitatii serviciilor
de ingrijire la domiciliu, astfel
incat persoanele care nu
beneficiaza de locuinta adaptata
si nu au fngrijitor sa poata fi
sprijinite.

PCCA

<

Programul Operational Capacitate Administrativa

Competenta face diferenta!

Legatura cu
strategiile nationale

Strategia ILD
DA 2.1, masura 2.1.3

Strategia ILD

DA 2.3

Strategia nationala
privind incluziunea
sociala si reducerea
saraciei pentru
perioada 2022—-2027,
0S 3.3, DA 3.3.1,

Masura 3.3.1.6

Instrumente Structurale
2014-2020

Structura Termen Indicatori de realizare si
responsabila rezultat

Primaria incepand cu | Nr. de locuinte sociale
municipiului 2023, pentru persoanele varstnice
Brasov si DAS | permanent

Brasov

Furnizorii de Permanent, Numar de persoane
servicii sociale | incepand cu  varstnice beneficiare de
(inclusiv DAS) 2024 ingrijiri la domiciliu

Numarul de serviciilor de
ingrijire la domiciliu (ILD)
pentru persoane varstnice
nou infiintate

Numar de unitati mobile

dotate, conform
prevederilor strategiei
nationale
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Surse
finantare

in principal PIDS

- P6, RS04.3 pt.
infrastructura

Buget local
pentru
cofinantare si
completarea
bugetelor
proiectelor la

nivelul nevoilor

in principal PIDS:
P6, ESO4.11

Buget local
pentru
cofinantare si
completarea
bugetelor
proiectelor la
nivelul nevoilor si
fonduri
proprii/atrase ale
furnizorilor

privati de servicii

Buget estimat
(lei)

7.500.000 lei
pentru 10 ani

Min. 50.000.000
lei in 10 ani
(estimarea de
buget pe 10 ani,
pleaca de la
premisa ca se
adauga cate 60
de beneficiari
de servicii de
ingrijire la
domiciliu in
fiecare an in
urmatorii 10
ani)
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Surse de Buget estimat

(lei)

Structura Termen

responsabila

Nr. Actiune Legatura cu Indicatori de realizare si

rezultat

actiune

1.4

1.5

1.6

Dezvoltarea unui call-center la
nivelul DAS Brasov pentru urgente si
pentru persoanele  varstnice,
singure, care ajung 1in situatii
critice, pentru cei care au nevoie
de un ajutor imediat si nu au cui sa
se adreseze

infiintarea unui grup de lucru
multi-disciplinar si inter-
institutional care sa adreseze
problemele varstnicilor in situatii
de criza si elaborarea unei
proceduri pentru serviciile de
interventie de urgenta/raspuns
rapid, precum si promovarea,
conform  strategiei  nationale
privind ingrijirea de lunga durata si
imbatranirea activa 2023-2030 a
unor initiative inovatoare
promovate de acest grup de lucru

Implementarea de catre DAS a
instrumentelor de evaluare a
nevoilor de servicii de LD si
realizare a diagnozei sociale,
monitorizarea si evaluarea
procesului de implementare

strategiile nationale

Strategia ILD

0S1; DA 1.3, Masura
1.3.7

Strategia iLD

OS1.DA 1.2
Masurile  1.2.1. i
1.2.6.

0S 2, Masura 2.1.4.

Strategia ILD, OS 1, DA
1.3:, masura 1.3.8,
precum si DA 3.2,
masurile 3.2.1, 3.2.2,
3.2.3.

DAS Brasov

DAS Brasov

DAS Brasov

Permanent,
incepand cu
2024

Permanent,
incepand cu
2023

incepand cu
data elaborarii
instrumentului

la nivel national

Numar de persoane
varstnice beneficiare de
servicii care utilizeaza call-
centre

Numar de apeluri la call-
center

Numar de cazuri abordate
de grupul de lucru

Numarul protocoalelor
incheiate la nivelul
municipiului Brasov

Numarul proceduri pentru
serviciile de interventie de
urgenta/raspuns rapid

Nr. de utilizari ale
instrumentelor

standardizate pentru
evaluarea nevoilor  de

servicii de LD si realizarea
diagnozei sociale
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finantare

DAS Brasov

n/a

Bugetul local

Min. 50.000 lei
in 10 ani

n/a

Bugetul pentru
aceasta actiune
este inclus in
bugetul de baza
de functionare
DAS
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Nr. Actiune Legatura cu Structura Termen Indicatori de realizare si Surse de Buget estimat

actiune strategiile nationale responsabila rezultat finantare (lei)

Nr. de diagnoze sociale
realizate

Nr. de proceduri aprobate
pentru evaluarea nevoilor
de servicii de ILD

1.7 Includerea in planurile anuale de = Strategia iLD, OS 1, DA DAS Brasov Permanent HCL aprobate cu obiective si | n/a n/a
actiuni privind serviciile sociale si @ 1.3, masura 1.3.4. i incepand cu  masuri in domeniul ILD si TA
?n, rogramele de actiuné Consitiul Local 2023 ,
p. gv . .. . | OS 3, DA 3.3: (Masura Numar de servicii care
comunitara destinate prevenirii si . -
0 3.3.2) implementeaza  programe

combaterii riscului de saracie si
excluziune sociala, aprobate prin | OS 2. DA 2.1 (Masura
hotarari ale consiliului local, a unor | 2.1.2)
obiective/masuri/programe

dedicate ingrijirii de lunga durata

pentru persoanele varstnice si

imbatranirii active. Aceasta masura

include si includerea Ingrijirii

informale  in strategia de

dezvoltare a serviciilor sociale, in

planul anual de actiuni privind

servicii sociale

vizand cresterea participarii
sociale a persoanelor
varstnice

1.8 Elaborarea procedurilor necesare | Strategia iLD, OS 1, DA | DAS in | Permanent, Numar de protocoale pentru | n/a n/a
si implementarea protocoalelor | 1.3, masura 1.3.9. parteneriat cu | incepand cu | managementul ingrijirilor la
pentru managementul ingrijirilor unitatile 2023 domiciliu
la domiciliu ca punct unic de sanitare
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Nr.

actiune

Actiune

acces privind ingrijirea pe termen
lung

Legatura cu
strategiile nationale

Structura Termen

responsabila

Indicatori de realizare si
rezultat

Surse

finantare

Buget estimat
(lei)

1.9 infiintarea a cel putin un centru n/a Furnizorii de incepand cu  Nr. de persoane beneficiare | Buget local 7.000.000 lei in
rezidential destinate varstnicilor servicii sociale | 2024 Frs i 9 ani, incluzand
cu probleme de sanatate mintala. (inclusiv DAS) . " investitii in
Aceasta directie de actiune include sponsent infrastructura,
si construirea sau renovarea Si dotari si servicii
amenajarea corespunzatoare a unui
spatiu.

1.10 Realizarea de investitii pentru | n/a Furnizorii de | Tncepand cu | Nr. de persoane beneficiare | Buget local 10.000.000 lei
minimum un centru rezidential servicii sociale | 2025 Bugete private: in 8 ani,
pentru persoane varstnice (inclusiv DAS) sponsori " | incluzand
suplimentar fata de cele existente investitii in
in Brasov si renovarea/adaptarea infrastructura,
cladirilor existente pentru a dotari si servicii
raspunde standardelor legale
pentru centrele rezidentiale
pentru varstnici.

1.11 Consolidarea capacitatii = Strategia iLD Primaria Brasov | Permanent Acorduri/ p[otocoale _ de  n/a n/a
autorl.tagllor locale pentru DA 5.4, Misurile DAS Brasov incepand cu ?;‘iiirt?:folnzﬁzgg;r si alte
organizarea iLD pentru . oo 543 2 2023 tli/org L
persoanele varstnice din — 77V T Furnizorii  de relevante pentru sprijinirea
comunitate servicii sociale serviciilor ILD in comunitate

Informatii privind serviciile
iLD din comunitate sunt
postate pe site-ul primariei
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Nr. Actiune Legatura cu Structura Termen Indicatori de realizare si Surse de Buget estimat
actiune strategiile nationale responsabila rezultat finantare (lei)
Furnizorii de Cadru juridic si
servicii administrativ privind
medicale mobilitatea interna a
- resurselor umane a fost
Politia e @ ..
’ revizuit in vederea cresterii
capacitatii  UAT de a
organiza servicii de ILD
pentru persoanele varstnice
din comunitate, inclusiv de
a coordona si  sprijini
reteaua de  ingrijitori
informali din comunitate
Instrumente de screening
elaborate si diseminate in
randul personalului DAS;
DAS utilizeaza noile
instrumente de screening
pentru identificarea i
orientarea persoanelor
varstnice cu nevoi de iLD
1.12 Cresterea numarului contractelor | Strategia ILD Primaria  (prin | Permanent Numar de servicii de ILD  pygetyl local in functie de
de colaborare si de cofinantarein . ... o o  alocarea incepand cu | SPrijinite disponibilitatea
municipiul Brasov pentru servicii o o fondurilor 2023 Numar de furnizori privati si  capacitatea
de ingrijire la domiciliu si centrele necesare), DAS de servicii contractati furnizorilor
de zi asigurate de furnizori privati, Brasov si privati de
pentru a completa capacitatea DAS furnizorii de servicii
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Nr. Actiune Legatura cu Structura Termen Indicatori de realizare si Surse Buget estimat
actiune strategiile nationale responsabila rezultat finantare (lei)
servicii  sociale
licentiate
1.13 infiintarea a minimum un centru = Strategia iLD Furnizorii de 2033 (cate un | Numar de persoane | Bugetul local Servicii:
iie .zi pentru Persoane v.ér'st.nice' 05 2: s?rvicii' sociale E:en.tru infiintat véran'i.ce beneficiare. de POIDS: P1, RS04.3  30.000.000 lei
in fiecare cartier al municipiului (inclusiv DAS) in fiecare an) serviciile centrelor de zi .
Brasov DA 2.1: pentru (cheltuieli

Numarul serviciilor care

infrastructura si

distribuite  pe

Masurile 2.1.1 si 2.1.4 vizeaza incurajarea | ESO4.11 pentru 10 ani pentru
DA 2.2: participarii sociale a servicii, pentru servicii,
o persoanelor varstnici | centrele de zi @ estimandu-se
Masura 2.2.1 infiintate infiintate in  un numar total
: . . o L comunitatile de minimum 40
Strategia nationala Numar de servicii adresate ’

privind incluziunea
sociala si reducerea
saraciei pentru
perioada 2022—2027,
0S 3.3, DA 3.3.1,
Masura 3.3.1.6

persoanelor varstnice care
furnizeaza si programe de
promovare a unui stil de
viata sanatos
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marginalizate si
dezvoltate  prin
participarea
comunitatii
(abordare DLRC)

Buget local
pentru
cofinantare si
completarea
bugetelor

proiectelor la
nivelul nevoilor si
fonduri

proprii/atrase ale

de beneficiari
anual in fiecare
centru)
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Nr.

actiune

Actiune

Legatura cu
strategiile nationale

Structura Termen

responsabila

Indicatori de realizare si
rezultat

Surse
finantare

Buget estimat
(lei)

furnizorilor
privati de servicii

1.14 Crearea unei retele de ingrijitori | Strategia iLD Furnizorii de Permanent Numar de persoane in principal PIDS: in functie de
informali pentru asigurarea S servicii sociale varstnice care beneficiaza @ P6, ESO4.11 reglementarea
e c e . 0S 2, DA 2.3 Masurile | . . . . .
furnizarii de servicii de ingrijire la 23.252.3.3 (inclusiv DAS) indirect de sprijinul acordat legald Si
domiciliu pentru persoanele e ingrijitorilor informali cererea pentru
varstnice dependente si sustinere | OS 3, DA 3.3 Masura < - Bugetul sustinere
. AT < Numar de servicii de o L
acestei retele, prin actiuni de | 3.3.1, masura 3.3.3. consiliere, supervizare, Asigurarilor financiard a
formare organizate de furnizorii coordonare pentru | Sociale ingrijitorilor
de servicii sociale publici si privati ngrijitorii informali, informali
din municipiul Brasov oS 5. DA 5.3 operative;
persoanelor varstnice Numar de programe de
o . instruire pentru ingrijitorii
Msurile 5.3.3, 5.3.4, informali  si  numdr de
3.3.5 beneficiari  sprijiniti  prin
aceste programe;
Numar de ingrijitori
informali care beneficiaza
de indemnizatii adecvate
1.15 Elaborarea unui plan practic de | Strategia iLD DAS Brasov incepand cu  Numarul de ingrijitori n/a n/a
implementareﬂ a sgrviciilpr Fie 0S 5. DA 5.3.: Misura 2023, infornia\li <;are pr'ir.nesc
suport, servicii de tip respiro sia ¢35 permanent servicii respiro, consiliere,
consilierii pentru ingrijitorii ajutor psihologic,

informali si includerea acestuia in
Planul anual de actiune privind
serviciile sociale administrate si
finantate din bugetul local

prevenirea burnout-ului etc.
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UNIUNEA EUROPEANA

Nr.

actiune

Actiune

Includerea persoanelor varstnice
in activitati la nivelul UAT 1in
domeniul dezvoltarii personale si
comunitare, petrecere a timpului
liber, informare, consiliere,
organizare activitati de
voluntariat, organizarea de retele
de sprijin reciproc pentru a depasi
probleme de viata etc, prin servicii
de asistenta comunitara, centre
comunitare de invatare
permanenta etc

Dezvoltarea a unui centru si al
serviciilor specializate in sprijinul
victimelor  abuzurilor asupra
persoanelor in varsta, in cadrul
DAS Brasov

Organizarea de actiuni pentru a
creste gradul de constientizare cu
privire la imbatranirea activa

PCCA

Programul Operational Capacitate Administrativa
Competenta face diferenta!

<

Instrumente Structurale
2014-2020

Legatura cu Structura Termen Indicatori de realizare si
strategiile nationale responsabila rezultat
Strategia ILD Furnizorii de | Permanent, Numar de persoane
DA 2.2: servicii sociale | incepand cu | varstnice  beneficiare a
o (inclusiv DAS) 2023 activitatilor in  domeniul
Masura 2.2.2. dezvoltarii  personale  si
comunitare
Strategia ILD Furnizorii de Permanent, Numar de beneficiari ai
“ servicii sociale | incepand cu  centrului in sprijinul
DA 2.4: M 2.4.5 . . . .
asura (inclusiv DAS) 2024 victimelor abuzurilor asupra
persoanelor in varsta, in
cadrul DAS Brasov
Strategia iLD Furnizorii de | Permanent, Numar de initiative de
05 6 servicii  sociale | incepand Ccu promovare a unei imagini
) (inclusiv DAS) 2023 pozitive a  persoanelor
DA 6.1 varstnice
Masurile 6.1.1, 6.1.2, Numar de campanii de
6.1.35i6.1.4 promovare a imaginii
pozitive a  persoanelor
0S 1 A s :
varstnice si combatere a
DA 1.3 abuzului impotriva acestora
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Surse
finantare
PIDS

Buget local

PIDS

Buget local

Bugetul local

Bugetul
furnizorilor
formare privati

Sponsorizari

Buget estimat
(lei)

A se vedea
bugetul estimat
pentru centrele
de zi

A se vedea
bugetul estimat
pentru centrele
de zi

250.000 lei



PCCA -

Programul Operational Capacitate Administrativa

i 1 Instrumente Structurale
Competenta face diferenta! anto Stru

UNIUNEA EUROPEANA

Nr. Actiune Legatura cu Structura Termen Indicatori de realizare si Surse de Buget estimat

actiune strategiile nationale responsabila rezultat finantare (lei)

Masura 1.3.5. Numarul programelor locale
de sprijinire a participarii
sociale active a persoanelor
varstnice;

Numarul  retelelor de
voluntariat pentru persoane
varstnice

Numarul de actiuni de
sensibilizare a comunitatii
cu privire la riscurile sociale
din  domeniul LD a
persoanelor varstnice

1.19 Imbunatatirea accesibilitatii = Strategia ILD Primaria Incepand cu  Numar de proiecte de Bugetul local 5.000.000 lei in
infrastructurii  sociale si a A Civys municipiului 2024, dezvoltare/ campanii 10 ani
A . ’ DA 6.2 Imbunatatirea P . . P Programul
spatiului public pentru a promova S ’ Brasov si DAS permanent /evenimente .
o Lo TR o ..~ | accesibilitatii ’ ’ Regional Centru
imbatranirea activa si o viata | . Brasov C
- - T ’. | infrastructurii sociale ’ Aderarea municipiului
sanatoasa la toate varstele si @ . N . -
A > si a spatiului public Brasov la reteaua globala
promovarea acestor actiuni ’ ’ ’ e
’ pentru comunitati

Masurile 6.2.1 si 6.2.3 . - L
’ prietenoase cu varstnicii si

Reteaua oraselor sanatoase

din Europa
1.20 Existenta/ initierea unor programe | Strategia nationald = Primaria Brasov | incepand cu | Numar pensionari | Bugetul local 1.000.000 lei in
sociale  destinate  persoanelor | privind incluziunea 2024, beneficiari programe sociale 10 ani

varstnice, aflate in situatii de | sociala si reducerea permanent
vulnerabilitate, din fonduri de la
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Programul Operational Camcitqte Administrativa
Competenta face diferenta! Instrumente Structurals

UNIUNEA EUROPEANA

Nr. Actiune Legatura cu Structura Termen Indicatori de realizare si Surse de Buget estimat
actiune strategiile nationale responsabila rezultat finantare (lei)
bugetul local ( de exemplu: Dar din | saraciei pentru
suflet pentru seniori). perioada 20222027
DA 1.1.3.

Masura 1.1.3.4,

og v

0S2. Asigurarea serviciilor sociale necesare pentru persoanele cu dizabilitati din municipiul Brasov

y

Nr. Actiune Legatura cu Structura Termen Indicatori de realizare si Surse de Buget estimat
actiune strategiile nationale  responsabila rezultat finantare (lei)
2.1 infiintarea unui numdr de 30 Strategia nationald Primdria 2031 cu Numar —de locuinte in  fpn principal PIDS = 7.500.000 lei
locuinte protejate/locuinte privind prevenirea = municipiului planificare comunitate  conforme cu
- ’ PP . . o . standardele de locuire - P7, RSO4.3 pt.
individuale cu sprijin permanent institutionalizarii Brasov si DAS  detaliata anuala | ; RN : . .
3 A i o, d ’ ’ . X incluziva, 1in func'gle de infrastructura,
destinate adultilor cu dizabilitati | persoanelor adulte cu = Brasov a numarului de | grs3: achizitionate,
dizabilitati si locuinte maxim | inchiriate, construite sau - P7, ESO4.11 pt.
accelerarea protejate care @ acordate din stocul existent | servicii
pr0(.:esu'lui. ' de se pot asigtfra,. Numir de persoane cu Buget local
dezmst1tu§10nahzare, pe baza anfal1ze1 dizabilitati din locuintele  pentru
pentru perioada 2022- la' o 'mvelul conforme cu standardele de  cofinantare s
2030 Pr1m.ar.1e_1l ) locuire incluziva, completarea
v . municipiului ;
0S 3.1, Masura 3.1.2 si Brasovp 3 transferate  din  centre puygetelor
masura 3.1.8. spa',ciilor rezidentiale proiectelor la
exis,tente si a Numar de persoanele cu nivelul nevoilor
nevoii " ge dizabilitdti transferate din
. locuinte protejate  in
construire  sau ;
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Nr.

p ”n‘v
£ /-\ \-;
i

(o) 3

M AN YA
UNIUNEA EUROPEANA AT

Actiune

actiune

2.2

2.3

Cresterea cu 50 a numarului de
locuinte sociale destinate
persoanelor cu dizabilitati, in mod
deosebit in cazul celor transferate
din  mediul rezidential 1in
comunitate sau a celor aflate in
risc de institutionalizare.

infiintarea a minimum 6 alte
centre de zi pentru persoane cu
dizabilitati, suplimentar fata de
cele 8 existente, acoperind astfel
toate cartierele municipiului Brasov

PCCA

<

Programul Operational Capacitate Administrativa

Competenta face diferenta!

Legatura cu
strategiile nationale

Strategia  nationala
privind prevenirea
institutionalizarii
persoanelor adulte cu
dizabilitati si
accelerarea

procesului de

dezinstitutionalizare,
pentru perioada 2022-
2030

Masura 3.1.6

Strategia
privind

nationala
drepturile
persoanelor cu
dizabilitati ,0
Romanie echitabila”,
2022-2027

Masurile 5.4.4 51 5.4.5

Strategia  nationala
privind drepturile
persoanelor cu
dizabilitati »0

Instrumente Structurale
2014-2020

Structura Termen Indicatori de realizare si Surse Buget estimat
responsabila rezultat finantare (lei)

cumparare de locuinte care respecta

imobile. standardele de locuire

incluziva

Primaria Brasov | Permanent, 3.750.000 lei
si DAS Brasov incepand cu

2023
Furnizorii de 2028 (cate un Numar de persoane cu In principal PIDS: | 30.000.000
servicii sociale = centru infiintat @ dizabilitati beneficiare P7, ESO4.11 pt. in 10 ani
(inclusiv DAS) in fiecare an in @ serviciile centrelor de zi / servicii

perioada 2024- servicii de sprijin in

2028) comunitate Buget local

pentru
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UNIUNEA EUROPEANA

Nr.

actiune

2.4

Actiune

Asigurarea cadrului si capacitatii
pentru planificarea si
monitorizarea centrate pe
persoana a tranzitiei la viata
independenta si integrare in
comunitate a persoanelor cu
dizabilitati:
- desemnarea cel putin a unui
coordonator de structura la
nivelul DAS Brasov care sa

Programul Operational Capacitate Administrativa

Competenta face diferenta!

Legatura cu
strategiile nationale

Romanie echitabila”,
2022-2027

0S 5.3
Masurile 5.3.5 51 5.3.6

Strategia  nationala
privind prevenirea
institutionalizarii
persoanelor adulte cu
dizabilitati si
accelerarea

procesului de

dezinstitutionalizare,
pentru perioada 2022-
2030

0S 3.2.

Masura 3.2.1

Strategia  nationala
privind prevenirea
institutionalizarii
persoanelor adulte cu
dizabilitati si
accelerarea
procesului de

dezinstitutionalizare,
pentru perioada 2022-
2030

Structura Termen

responsabila

DAS Brasov, in | Permanent,
parteneriat cu | incepand
furnizorii de | 2023

servicii sociale

<

Instrumente Structurale

2014-2020

cu

Indicatori de realizare si
rezultat

Numar de servicii de sprijin
in comunitate infiintate, pe
tipuri

Procent de persoane cu
dizabilitati
dezinstitutionalizate,
beneficiare de servicii de
sprijin in comunitate

Numar de manageri de caz,

in functie de incadrare
(aparat propriu sau
contractati) la  nivelul

Municipiului Brasov

Numar de manageri de caz si
coordonatori instruiti

Procentul persoanelor cu
dizabilitati din centrele
rezidentiale cu  planuri
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Surse
finantare

cofinantare
completarea
bugetelor
proiectelor

de Buget estimat

(lei)

si

la

nivelul nevoilor

Bugetul local

500.000 lei/an

5.000.000 lei in
10 ani



Nr.

UNIUNEA EUROPEANA

Actiune

actiune

2.5

coordoneze aplicarea metodei
centrata pe persoana, in acord
cu reglementarile, ghidurile si
indrumarile de la nivel national

- angajarea si instruirea unui
numar de cel putin 10 manageri
de caz

- planificarea si  monitorizarea
centrate pe persoana a tranzitiei
la viata independenta

Informarea, consilierea,
instruirea si acordarea de suport
unui numar de cel putin 5000
ingrijitori informali ai persoanelor
cu deficiente accentuate si grave,
care asigura ingrijirea personala,
respectiv ajutorul pentru
efectuarea activitatilor zilnice in
scopul prevenirii institutionalizarii.

<

Programul Operational Capacitate Administrativa

Competenta face diferenta!

Legatura cu
strategiile nationale
0S 2.1., Masurile
2.1.1,2.1.3

0S 2.2., Masura 2.2.2
0S 2.3., Masura 2.3.3

Strategia  nationala
privind drepturile
persoanelor cu
dizabilitati »0

Romanie echitabild”,
2022-2027

Masura 5.1.12

Strategia  nationala
privind prevenirea
institutionalizarii
persoanelor adulte cu
dizabilitati si
accelerarea

procesului de

dezinstitutionalizare,
pentru perioada 2022-
2030

0S 5.1. Masura 5.1.2.

Instrumente Structurale
2014-2020

Structura Termen Indicatori de realizare si Surse de
responsabila rezultat finantare
individuale de viata
independenta si integrare in
comunitate, pe tip de
dizabilitate
Furnizorii ~ de Permanent, Numar de familii ale poyps, P7,
servicii sociale ' incepand CUBEoan=al cu 'd1zvab1l1ta§1 ESO4.11
. . care beneficiaza de TS
(inclusiv DAS) 2023 informare  si  consiliere (activitati
specific3, pe tip de furnizor = COmplementare
cu serviciile
dezvoltate)
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Buget estimat
(lei)

500.000 lei/an

5.000.000 lei in
10 ani



PCCA -

Programul Operational Capacitate Administrativa

i 1 Instrumente Structurale
Competenta face diferenta! anto Stru

UNIUNEA EUROPEANA

Nr. Actiune Legatura cu Structura Termen Indicatori de realizare si Surse Buget estimat
actiune strategiile nationale  responsabila rezultat finantare (lei)
2.6 Facilitarea accesului unui numar | Strategiei nationale | Furnizorii ~ de | Permanent, Numér de familii ale pyget de stat Cel putin
de cel putin 1000 de persoane cu | privind drepturile | servicii sociale | incepand cu persoanelor cu .dl%abllltatl 25.000.000
di b'l't‘t"l istenta. inariiire si l inclusiv DAS 2023 care beneficiaza de lei/
iza nta,l aaSIS.e'n:a, n.1gru|re si | persoanelor cu (inclusiv ) informare si  consiliere ei/an, .
protectie la domiciliu din partea dizabilitsti "0 specifica, pe tip de furnizor 250.000.000 lei
asistentilor personali/asistentilor ’ in 10 ani

Romanei echitabild”

personali profesionisti. 2022 - 2027

0S 5.3. Masura 5.3.12

2.7 Facilitarea accesului unui numar Strategiei nationale | Furnizorii ~ de Permanent, Numar de persoane cu POIDS, P7, 250.000 lei

de cel putin 500 persoane cu privind drepturile = servicii sociale = incepand cu dlzapl}1tat1 beneficiare de_ ESO4.11
’ consiliere, formare si

dizabilitati, cu varsta activd de persoanelor cu | (inclusiv DAS), 2023 Sdluiae A I (activitati
munca, la programe locale de @ dizabilitati "0 in parteneriat integrarii pe piata muncii complementare
consiliere, formare si indrumare Romanei echitabild” cu AJOFM cu serviciile
in vederea integrarii pe piata 2022 - 2027 dezvoltate)
muncii

0S 3.1. Masura 3.1.12

2.8 Consolidarea parteneriatului Numér“ 'de persoane cu | po|ps, P7, ' 250.000 lei
tulburari psihice  care ESO4.11

public - privat in vederea s TN

S . . beneficiaza de sprijin in oo,
as!gurarlvl . lnEegrarn . .S'alf vederea asigurarii integrarii (activitati
reintegrarii in activitati sau reintegrarii in activititi complementare
profesionale corespunzatoare profesionale cu serviciile
starii de sanatate si capacitatii de dezvoltate)

reinsertie sociala si profesionala a
persoanelor cu tulburari psihice,
cu precadere asupra conditiilor de
recrutare, plasare, angajare si
desfasurare a activitatii de munca
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PCCA -

Programul Operational Capacitate Administrativa

i 1 Instrumente Structurale
Competenta face diferenta! anto Stru

UNIUNEA EUROPEANA

Actiune Legatura cu Structura Termen Indicatori de realizare si Surse Buget estimat
actiune strategiile nationale  responsabila rezultat finantare (lei)

2.9 Tnfiin;areaacel putin doua centre | Strategiei nationale | Furnizorii de | 2027 Numar de persoane cu Iin principal = 10.000.000 in
de zi destinate persoanelor cu privind drepturile = servicii sociale deficiente mintale PIDS: P7, 10 ani
deficiente mintale, care sa persoanelor cu | (inclusiv DAS) beneficiare serviciile = ESO4.11 pt.
contribuie la dezvoltarea dizabilitati "0 centrelor de zi servicii
deprinderilor de viata =Romanei echitabild" e local
independenta 2022 - 2027

pentru
0S 5.3. Masura 5.3.5 cofinantare  si
completarea

2.10 Dezvoltarea serviciilor socio- | Strategia  nationald | Furnizorii ~ de | Permanent, Numar de familii ale pygetelor
medicale si sociale de suport privind prevenirea | servicii sociale | incepand cu persoanelor cu .dlZuabllltatl proiectelor la

; . e v . . care beneficiaza de . .
pentru persoanele cu deficiente | institutionalizarii (inclusiv DAS) 2023 informare  si  consiliere nivelul nevoilor
mintale si apartinatorii acestora persoanelor adulte cu specifica, pe tip de furnizor
dizabilitati si
accelerarea
procesului de

dezinstitutionalizare,
pentru perioada 2022-
2030

0S 5.1. Masura 5.1.2.

2.11 Desfasurarea anuald a cel putin Masurile sprijina | Furnizorii  de = Permanent, Numar  de persoane ' puget loca i = 250.000 lei
doua campanii de masurile luate la nivel @ servicii sociale incepand cu EEEE e sponsori
constientizare/actiuni de national prin: (inclusiv DAS) 2023
sensibilizare si combatere a - .

. st Strategiei  nationale
prejudecatilor legate de .. T
T privind drepturile
dizabilitate  pentru  cresterea
increderii populatiei in potentialul persoanelor cu
’ ’ dizabilitati "0

persoanelor cu dizabilitati si a
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UNIUNEA EUROPEANA

Actiune

actiune

valorii pe care acestea o pot aduce
in comunitate, cu participarea acel
putin 300 persoane

Desfasurarea anuala de campanii
de constientizare privind accesul
neingradit al persoanelor cu
dizabilitati la mediul
informational, comunicational si
fizic.

2.13 Desfasurarea anuala a unei
evaluari  privind gradul de
satisfactie al persoanelor cu
dizabilitati referitoare la
accesibilitatea din mediul
informational, comunicational,
fizic, respectiv a infrastructurii,
transportului si utilizarea designului
universal in spatiile publice, care sa
genereze prioritatile de investitii
ale municipalitatii.

Participarea alaturi de parteneri
publici si privati la proiectarea si
derularea de programe de
accesibilitate destinate
persoanelor cu dizabilitati pentru a

<

Instrumente Structurale
2014-2020

Programul Operational Capacitate Administrativa
Competenta face diferenta!

Legatura cu Structura Termen Indicatori de realizare si Surse de
strategiile nationale responsabila rezultat finantare
Romanei echitabila”

2022 - 2027

0S 1.1. Masura 1.1.2

n/a DAS Brasov Anual Nivelul mediu de satisfactie = gygetul local
' al persoanelor cu dizabilitati

referitoare la accesibilitatea

din mediu, masurat conform

metodologiei adoptate

pentru masura
Masura sprijind | Furnizorii  de | Permanent, Numar de programe de pyget local
masurile luate la nivel | servicii sociale | incepand cu accesibilitate derulate p L
national prin: (inclusiv DAS) | 2023 rogramu

Regional Centru

Strategiei  nationale
privind drepturile
persoanelor cu

—————————— ) I T
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Buget estimat
(lei)

10.000 lei/an,
100.000 lei
pentru 10 ani

Conform
bugetelor
proiectelor
accesate
Primaria Brasov
si de parteneri



<

Instrumente Structurale
2014-2020

PCCA

Programul Operational Capacitate Administrativa
Competenta face diferenta!

UNIUNEA EUROPEANA

actiune

Actiune

Legatura cu
strategiile nationale

Structura Termen

responsabila

Indicatori de realizare si
rezultat

Surse
finantare

Buget estimat
(lei)

impiedica crearea de bariere sau | dizabilitati "0 Alte surse
surse de discriminare. Romanei echitabila” identificate  de
2022 - 2027 parteneri
0S1.1.,1.3
2.15 Consolidarea colaborarii dintre Strategia nationala | Primaria Brasov, Permanent, Nr. de protocoale de n/a n/a
furnizorii de servicii sociale privind prevenirea = DAS Brasov, fincepand cu colaborare pentru
publici si privati, autoritatile institutionalizarii comisiile de | 2023 implementarea la nivel local
administratiei publice locale si persoanelor adulte cu @ evaluare pentru a  Strategiei nationale
comisiile de evaluare pentru dizabilitati si  incadrare in privind prevenirea
incadrare in grad de handicap, accelerarea grad de institutionalizarii
prin stabilirea la nivelul = procesului de | handicap, persoanelor  adulte cu
municipiului a unui mecanism de dezinstitutionalizare, | furnizorii de dizabilitati si accelerarea
coordonare pentru a asigura: (a) pentru perioada 2022- = servicii sociale procesului de
identificarea,  centralizarea si = 2030 dezinstitutionalizare,
comunicarea nevoilor de servicii de 05 3.2 pentru perioada 2022-2030
sprijin; (b) planificarea  si ’ = -
d It donats ’ M3 3.2.10 Numar de servicii de sprijin
ezv.o“area . coordona a. a asura 3.2. necesare identificate, pe tip
serviciilor; si  (c)  furnizarea de serviciu
integrata a serviciilor
2.16 Implementarea de modele de | Strategia  nationala | DAS Brasov si | Permanent, Numar de bune practici /5 n/a
buna practica, identificate la nivel & privind prevenirea | furnizorii de | incepand cu 1denE1f1cate o Bugetul  este
local sau national, in abordarea  institutionalizarii servicii sociale | 2023 Numar de bune practici ous .
o o repl]cate inclus n
centrata pe persoana persoanelor adulte cu
e leises . bugetul
dizabilitati si
’ ’ celorlalte
accelerarea P
. masuri, bunele
procesului de .
practici

dezinstitutionalizare,
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UNIUNEA EUROPEANA

Nr.

actiune

Actiune

Cresterea complementaritatii
intre serviciile sociale oferite si
serviciile de ocupare prin
consolidarea parteneriatului intre
DAS Brasov si AJOFM Brasov pentru
realizarea unor programe locale de
consiliere  si  indrumare a
persoanelor care fsi pierd locul de
munca/ care sunt in somaj/ cu
problem de integrare la locul de
munca/ pentru includerea
persoanelor cu dizabilitati in randul
salariatilor

infiintarea de centre de criza
pentru  persoane adulte cu
dizabilitati aflate in situatie critica
de viata si apartinatorii/ingrijitorii
acestora

PCCA

Programul Operational Capacitate Administrativa
Competenta face diferenta!

<

Instrumente Structurale
2014-2020

Structura Termen

responsabila

Indicatori de realizare si
rezultat

Legatura cu
strategiile nationale

pentru perioada 2022-
2030

0S 4.1. Masura 4.1.4

Numar beneficiari programe

Strategia  nationala | DAS Brasov si | Permanent N !
privind  incluziunea = AJOFM Brasov incepand oy dezvelizis parteneriat
jala si reducerea 2023 pentru angajarea
S?Cla, 7 persoanelor cu dizabilitati
saraciet pentru Numarul total de
perioada 2022—2027 ..
beneficiari, persoane
Directia de actiune adulte cu dizabilitati de
1.1.1. Masura 1.1.1.10 servicii de integrare
profesionala
Strategiei  nationale @ Furnizorii  de | 2026 Numar  de persoane
privind drepturile | servicii sociale bgngﬁaare ale centrului de
) . criza
persoanelor cu | (inclusiv DAS)
dizabilitati "0
Romanei  echitabila"
2022 - 2027

0S 5.3., Masura 5.3.2
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Surse
finantare

Buget estimat
(lei)

reflectandu-se
in modalitatea
de abordare a
serviciilor

n/a n/a

in principal PIDS: | 10.000.000 lei
P7, ESO4.11 pt.

servicii
Buget local
pentru
cofinantare si
completarea

bugetelor



PCCA -

Programul Operational Capacitate Administrativa
Competenta face diferenta!

Instrumente Structurale
2014-2020

UNIUNEA EUROPEANA

Legatura cu Structura Termen

responsabila

Indicatori de realizare si Surse Buget estimat
rezultat finantare (lei)

Nr. Actiune

actiune strategiile nationale

proiectelor la
nivelul nevoilor

0S3. Tmbunatatirea accesului copiilor la servicii sociale de calitate

Nr. Actiune Legatura cu Structura Termen Indicatori de realizare si Surse estimat
actiune strategiile nationale responsabila rezultat finantare
3.1 infiintarea/dezvoltarea a Strategia nationala = Furnizorii de 2027 Numar de copii beneficiari ai = POIDS: P5,  Servicii:

minimum 5 centre de zi pentru | privind incluziunea @ servicii  sociale serviciilor centrelor de zi RSO4.3  pentru

30.000.000 lei

copii la nivelul municipiului | sociala si reducerea @ (inclusiv DAS), e . infrastructura si
. T s Alocarile bugetare si " o
Brasov, cu prioritizarea | saraciei pentru = Primaria < ... | ESO4.3. si = Infrastructura:
" 4 . e numarul de obiective ’
cartierelor cu numar mare de | perioada 2022—2027, municipiului . R . ESO4.11. pentru valoarea se va
A . A finantate in domeniul . . s .
copii: in ordine: Noua-Darste, Brasov pentru . ’ s . servicii stabili prin
v 0S 2.1, DA 2.1.3., ’ infrastructurii de educatie ..
Astra, Valea Cetatii, Bartolomeu, M3sura 2.1.3.1 dezvoltarea 7 studiile de
Florilor-Craiter. T infrastructurii Nr. de cursuri de limba fezabilitate.
DA 2.1.4., Masura romana pentru  minorii = P1, RSO4.2 = Estimat:
2.1.4.5. imigranti pentru 2.000.000 lei (in

0S 3.3, DA 3.3.1.,
Masurile 3.3.1.2 si
3.3.1.3

Gradul de utilizare de catre
beneficiarii din centre a
instrumentelor de
sesizare/sugestii/reclamatii;

Numarul de evenimente de
informare a tinerilor
vulnerabili cu privire la
educatia sexuala, la
servicille de sanatate si

—————————— ) I T

WWW.pOca.ro

151

infrastructura si
ESO4.6  pentru
servicii, pentru
centrele de zi
infiintate in
comunitatile

marginalizate si
dezvoltate prin
participarea

principal pentru
renovare,
reabilitare,
amenajarea unor
spatii existente)



<

Instrumente Structurale
2014-2020

PCCA

Programul Operational Capacitate Administrativa
Competenta face diferenta!

UNIUNEA EUROPEANA

Termen Indicatori de realizare si

rezultat

Structura
responsabila

Legatura cu
strategiile nationale

Nr. Actiune

actiune

planificare familiala, si de
consiliere  pentru mame
minore

3.2 Evaluarea tuturor copiilor aflati | n/a. Evaluarea = DAS Brasov Permanent Numar de copii identificati in
in situatii de risc de la nivelul | copiilor in situatie de situatie de risc
municipiului si monitorizarea | risc este obligatie
copiilor aflati in situatie de risc. | legald conform L. nr.
272/2004
republicatd, cu
modificdrile si
completdrile in
vigoare
3.3 Informarea si consilierea tuturor | Strategia nationala = Furnizorii de | Permanent Numarul copiilor beneficiari
copiilor aflati in situatie de risc si = privind incluziunea @ servicii  sociale de informare si consiliere
a familiilor acestora cu privire la | sociala si reducerea @ (inclusiv DAS)
drepturile si obligatiile acestora | saraciei pentru
perioada 2022—2027,
0S 3.3, DA 3.3.1,

Masura 3.3.1.2
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Surse Buget
finantare (lei)

comunitatii
(abordare DLRC)

Buget local
pentru
cofinantare  si
completarea
bugetelor

proiectelor la
nivelul nevoilor

Buget local Conform
bugetului
Brasov

Buget local 500.000 lei

estimat

DAS



UNIUNEA EUROPEANA

Nr.

actiune

3.4

3.5

3.6

Actiune

Organizarea de campanii de
informare pentru cresterea
gradului de cunoastere si de
constientizare de catre copii si
familiile acestora a drepturilor
si responsabilitatilor lor

Constientizarea
brasovene cu
fenomenul de violenta 1in
familie, in  unitatile de
invatamant/in afara acestora si
in mediul online

comunitatii
privire la

Participarea la campaniile
desfasurate in colaborare cu
structurile abilitate, in vederea
prevenirii si combaterii
comportamentelor agresive, de
excludere, de luare in deradere,
umilitoare, si a oricarei alte
forme de violenta psihologica -
bullying, de prevenire si
combatere a consumului de
alcool si droguri, de prevenire si
combatere a violentei in familie,

PCCA

Programul Operational Capacitate Administrativa

Competenta face diferenta!

Legatura cu
strategiile nationale

Strategia nationala
privind incluziunea
sociala si reducerea
saraciei pentru
perioada 2022—-2027,

0S 2.1, DA 2.1.5,
Masura 2.1.5.6

Strategia nationala
privind  incluziunea
sociala si reducerea
saraciei pentru
perioada 2022—2027,

0OS 2.1, DA 2.1.5,
Masura 2.1.5.6

Strategia nationala
privind incluziunea
sociala si reducerea
saraciei pentru
perioada 2022—-2027,
0S 2.1, DA2.1.5

Masura 2.1.5.4

Structura Termen

responsabila

Furnizorii de | Anual

servicii  sociale

(inclusiv DAS)

Furnizorii de Anual

servicii  sociale

(inclusiv DAS), in

parteneriat cu

institutii de

educatie

DAS Brasov, incepand

Furnizorii de 2024,
permanent

servicii sociale

<

2014-2020

cu

Instrumente Structurale

Indicatori de realizare si

rezultat

Numarul

informate/constientizate

Numarul

informate/constientizate

persoanelor

persoanelor

Nr. de persoane sensibilizate

Gradul de
campaniilor
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WWW.pPOCa.ro

153

realizare

a

Surse
finantare
Buget local,
bugetul
partenerilor,
sponsori

Buget local,
bugetul
partenerilor,

sponsori

Bugetul local

Bugetul
furnizorilor  de
formare privati

Buget
(lei)

250.000 lei

250.000 lei

estimat

20.000 lei pentru

actiuni
formare

de



UNIUNEA EUROPEANA

Nr.

actiune

3.7

3.8

3.9

Actiune

precum si a comportamentului
delincvent.

Dezvoltarea retelelor locale de
interventie pentru oferirea de
servicii interinstitutionale
copiilor, prin structurile
comunitare consultative

Dezvoltarea programelor de
educatie parentala

Dezvoltarea de servicii sociale
integrate pentru copii

PCCA -

Programul Operational Capacitate Administrativa

i 1 Instrumente Structurale
Competenta face diferenta! anto Stru

Legatura cu Structura Termen Indicatori de realizare si Surse de
strategiile nationale responsabila rezultat finantare

n/a. Structurile £ DAS Brasov si = Permanent Parteneri in  structurile | n/a
comunitare partenerii din comunitare consultative
consultative sunt = comunitate

reglementate de L.

nr. 272/2004

republicatd, cu

modificdrile si

completdrile in

vigoare

Strategia nationala | Furnizori de | Permanent Numar de parinti beneficiari | POIDS: P5,
privind incluziunea | servicii sociale, ESO4.3. si
sociala si reducerea | inclusiv DAS ESO4.11.
saraciei pentru

perioada 2022—-2027,

0S2.1,DA2.1.3

Masura 2.1.3.1

Strategia nationala = Furnizori de Permanent Numar de parinti beneficiari = POIDS: P5,
privind incluziunea @ servicii sociale, ESO4.3. si
sociala si reducerea @ inclusiv DAS ESO4.11.
saraciei pentru

perioada 2022—2027,

0S2.1,DA2.1.3

Masura 2.1.3.5
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Buget estimat
(lei)

n/a

100.000 lei

500.000 lei



UNIUNEA EUROPEANA

Nr.

actiune

3.12.1

Actiune

Sustinerea familiei in situatie
de crizd prin acordarea de
sprijin de suport financiar sub

forma prestatiilor financiare
exceptionale
infiintarea unui centru de

prevenire si consiliere pentru
copiii cu adictii

Infiintarea unui numar de cel
putin 3 centre de zi de
recuperare pentru copii cu
dizabilitati, in cadrul carora sa
beneficieze de suport pentru
dezvoltare abilitati de viata
independenta,  consiliere i
suport emotional pentru copii si
parinti, terapii de recuperare

PCCA

Programul Operational Capacitate Administrativa
Competenta face diferenta!

<

Instrumente Structurale
2014-2020

Structura Termen

responsabila

Legatura cu
strategiile nationale

Indicatori de realizare si
rezultat

n/a Furnizori de | Permanent Numar familii beneficiare de
servicii  sociale, sprijin
inclusiv DAS

Strategia Nationala in =~ Furnizori de 2026 Numar de copii beneficiari

domeniul drogurilor @ servicii sociale, de sprijin

2021-2025, OS 3.1 | inclusiv DAS

Masurile 3.1.1, 3.1.2,

3.1.3

n/a Furnizori de | incepand cu | Numar de copii cu
servicii  sociale, | 2024, se va  dizabilitati beneficiari de

deschide cate | servicii in centrele de zi
un centru la

fiecare 2-3 ani

inclusiv DAS
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Surse
finantare

Buget local

POIDS: ESO4.3.
POIDS: P5,
RSO4.3  pentru
infrastructura si
ESO4.3. si
ESO4.11. pentru
servicii

P1, RSO4.2
pentru

infrastructura si
ESO4.6  pentru
servicii, pentru
centrele de zi
infiintate in
comunitatile

marginalizate si
dezvoltate prin

Buget estimat

(lei)

in  functie de
nevoi (alocari de
minimum 500.000
lei/an)

700.000 lei

Servicii:

7.000.000 lei

Infrastructura:
valoarea se va
stabili prin
studiile de
fezabilitate.
Estimat:
1.000.000 lei (in
principal pentru
renovare,
reabilitare,

amenajarea unor
spatii existente)



Programul Operational Camcitqte Administrativa
Competenta face diferenta! Instrumente Structurals

UNIUNEA EUROPEANA

Nr. Actiune Legatura cu Structura Termen Indicatori de realizare si Surse de Buget estimat
actiune strategiile nationale responsabila rezultat finantare (lei)
participarea
comunitatii

(abordare DLRC)

Buget local
pentru
cofinantare  si
completarea
bugetelor

proiectelor la
nivelul nevoilor

3.12.2 infiintarea unui numar de cel n/a Furnizori de  incepand cu | Numar de parinti ai copiilor = PIDS: Prioritatea = 3.000.000 lei
putin 3 centre de zi pentru servicii sociale, 2024, se va @ cu dizabilitati beneficiari de 5, ESO4.3. si
consiliere si sprijin pentru parinti inclusiv DAS deschide cate  servicii in centrele de zi ESO4.11.
si copii, in cadrul carora sa un centru la
beneficieze de suport emotional, fiecare 2-3 ani
consiliere familiala, educatie
extracuriculara, educatie
parentala, educatie pentru
sanatate

3.12.3 Desfasurarea de programe de | n/a Furnizori de | Permanent, Numar de parinti ai copiilor
sprijin, adresate unui numar de servicii  sociale, | incepand cu | cu dizabilitati beneficiari de
cel putin 300 de parinti/an, inclusiv DAS 2024 sprijin

pentru adaptarea la situatia care
a produs dezechilibru in
contextul dizabilitatii copilului,
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PCCA -

Programul Operational Capacitate Administrativa

i 1 Instrumente Structurale
Competenta face diferenta! anto Stru

UNIUNEA EUROPEANA

Nr. Actiune Legatura cu Structura Termen Indicatori de realizare si Surse Buget  estimat

actiune strategiile nationale responsabila rezultat finantare (lei)

cu scopul redobandirii
functionalitatii familiei

3.12.4 Desfasurarea de programe fin @ Strategiei nationale @ Furnizori de | Permanent, Numarul de copii | Buget local si al | 250.000 lei
colaborare cu unitatile de  privind drepturile = servicii  sociale, =incepand cu  constientizati privind = partenerilor
invatamant pentru prevenirea si = persoanelor cu | inclusiv DAS 2024 drepturile copiilor cu
combaterea barierelor de | dizabilitati "0 e dizabilitati si/sau CES
o v .. PO .. .vs Unitatile de s
atitudine, cu scopul promovarii | Romanei echitabila ?nvéta“;mént
educatiei incluzive 1in cazul @ 2022 - 2027 ’
cop.nlor cu dizabilitati §1/saquES, 05 6.1, Misura 6.1.12
cu impact asupra unui numar de
cel putin 1000 de elevi/an, prin
informare  adecvata varstei,
gradului de maturitate si a
tipurilor de dizabilitate
2.12.5 Desfasurarea de  programe, | n/a Furnizori de | Permanent, Numarul de copii beneficiari | Buget local si al | 4.000.000 lei
pentru un numar mediu de 40 servicii  sociale, | incepand cu partenerilor
beneficiari/an prin intermediul inclusiv DAS 2024

PIDS: Prioritatea
5, [ESO4.3. i
ESO4.11.

carora sa sprijine tranzitiei
copilului cu dizabilitati la viata
de adult, constand in pregatirea
copilului prin informarea
adecvata, acordare de sprijin
pentru parinti si medierea
relatiilor cu structurile ce asigura
servicii persoanelor adulte cu
dizabilitati.
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<

Instrumente Structurale
2014-2020

PCCA

Programul Operational Capacitate Administrativa
Competenta face diferenta!

UNIUNEA EUROPEANA

Nr.

actiune

Actiune

Legatura cu
strategiile nationale

Structura
responsabila

Termen

Indicatori de realizare si
rezultat

Surse

finantare

Buget estimat

(lei)

3.12.6 Militarea  pentru  cresterea Legeainvatamantului = Furnizori de Permanent, Numarul de facilitatori care @ Bugetul de stat = 20.000.000 lei/an
numarului de facilitatori si = preuniversitar nr. servicii sociale, incepand cu  asista educatia copilului cu | (prin Ministerul pentru facilitatori
instruirea acestora, prin | 198/2023 inclusiv DAS 2024 dizabilitati si/sau CES Educatiei) educationali  in
implicarea de structuri abilitate, Brasov din bugetul
in scopul asigurarii asistentei de stat
copilului cu dizabilitati si/sau
CES integrat in invatamantul de
masa, pe durata orelor de curs,
in pauze si in cadrul activitatilor
extrascolare.

3.12.7 Desfasurarea de | Strategia nationald | Furnizori de | Permanent, Numar de persoane: copii si | Buget local 500.000 lei
evenimente/actiuni in | privind incluziunea | servicii sociale, | incepand cu | tineri cu dizabilitati,
comunitate, in colaborare sau | sociala si reducerea | inclusiv DAS 2024 beneficiare a programelor
parteneriat cu persoane juridice, | saraciei pentru comunitare
publice si/sau private, cu scopul | perioada 2022—2027,
facilitarii accesului unui numar | 0OS 1.2, DA 1.2.4
de cel putin 500 persoane cu <
dizabilitati/an (copii si tineri) la Masura 1.2.4.2
valorile culturii, la obiectivele de
patrimoniu, turistice, sportive si
de petrecere a timpului liber.

3.12.8 Desfasurarea, 1in parteneriat Strategiei nationale | Furnizori de | Permanent, Numarul de copii | Buget local si al | 500.000 lei
public-privat de campanii anuale | privind drepturile @ servicii sociale, incepand cu | constientizati privind | partenerilor
de sensibilizare a membrilor persoanelor cu  inclusiv DAS 2024 drepturile copiilor cu | privati
comunitatii fata de drepturile si = dizabilitati "0 dizabilitati si/sau CES

nevoile speciale ale copiilor cu
dizabilitati si/sau CES, in vederea

Parteneri privati
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PCCA -

Programul Operational Capacitate Administrativa

i 1 Instrumente Structurale
Competenta face diferenta! anto Stru

UNIUNEA EUROPEANA

Nr. Actiune Legatura cu Structura Termen Indicatori de realizare si Surse de Buget  estimat

actiune strategiile nationale responsabila rezultat finantare (lei)

preveniri discriminarii, respectiv = Romanei echitabila”
a promovarii incluziunii lor in | 2022 - 2027

societate. 0S 6.1, Masura 6.1.12

0S4. Asigurarea pentru toti locuitorii municipiului Brasov a calitatii vietii si a sprijinului pentru depasirea situatiei de

marginalizare
Nr. Actiune Legatura Structura Indicatori de realizare si Surse de Buget estimat
actiune strategiile responsabila rezultat finantare
nationale
4.1 Masuri de identificare a persoanelor fara | Strategia nationala | DAS Brasov, in | Tncepand cu | Nr. de protocoale incheiate Buget local | 100.000 lei
adapost, prin: rivind incluziunea | parteneriat cu | 2023, . entru
P P P e P o . . Nr. de persoane aflate in risc (P -
T e . . | sociala a | furnizorii de servicii | permanent . . . | actiunile de
- implicarea asociatiilor de proprietari, - . de a deveni persoane fara ’ .
.. .. L ... | persoanelor fara | sociale o . ipe formare si
administratiile publice locale, politia o adapost identificate . ’
comunitaré ’ adapost pentru finantarea de
perioada 2022-2027 Numar persoane fara adapost | baza pentru
- localizarea persoanelor fara adapost identificate si introduse in | DAS)

pe baza metodologiei/procedurii de OP]GCFW specm‘c 1: modulul IT privind
Directie de actiune

identificare si localizare al persoanele fara adapost in
persoanelor fara adapost si prin Romania
utilizarea modulului informatic de | Masura 1.1.2.

colectare a datelor privind persoanele AR A

Directia de actiune

fara adapost 2
- formare profesionala a personalului Misurile 1.2.1 si
DAS 1.2.2. '
ﬂ---
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Instrumente Structurale
2014-2020

Programul Operational Capacitate Administrativa
Competenta face diferenta!

UNIUNEA EUROPEANA

Nr. Actiune Legatura cu Structura Termen Indicatori de realizare si Surse de Buget estimat
actiune strategiile responsabila rezultat finantare
nationale
4.2 Tnfiin'garea a cel putin unui centru | Strategia nationald | CJ Brasov si DGASPC | 2025 Numar de persoane fard | in principal | Estimat:
suplimentar pentru persoane fara | privind incluziunea | Brasov, in parteneriat adapost  beneficiare  de | PIDS: P8, | 300.000 lei (in
adapost, la nivel judetean sociala a | cu Primaria si DAS servicii rezidentiale ESO4.11. principal
persoanelor  fara | Brasov si furnizorii de pentru
adapost pentru | servicii sociale renovare,
perioada 2022-2027 reabilitare,
Obiectiv specific 1: amenajarea i,
unor spatii
Directie de actiune existente)
4:
4.3 Dezvoltarea  paletei de  servicii | yx¢ rile 1.4.1, DAS Brasov, in | 2025 Numar de persoane fara Servicii:
disponibile si pentru persoanele fara | 4 4 - parteneriat cu adapost beneficiare de alte 10.000.000 lei
adapost (servicii psihologice, terapii furnizorii de servicii tipuri de servicii D
sociale si ih ial t ii | Obiectiv specific 2: ial (cheltuieli
psihosociale, erapii sociale « . o
ocupationalé etc). in acord cu Strategia ; ; ; Numar manageri  de caz distribuite  pe
’ Directie de actiune pentru persoane fara adapost 9 ani pentru

nationald privind incluziunea sociala a

1:

aproximativ 30

persoanelor fara adapost pentru perioada Numar persoane care au de ersoane
2022-2027, aceste servicii vor fi bazate pe | Masura 2.1.3, beneficiat de management benefipéiare)
managementul de caz. Masura 2.1.4 de caz

Serviciile pot include si programe de tip
mentorat pentru persoanele fara adapost
care au accesat sistemul de servicii
sociale n scopul valorificarii si promovarii
exemplelor de succes de reintegrare
socio-profesionala a acestora

Numar personal specializat in
implementarea

managementului de caz
pentru persoane fara adapost

Numar programe de tip
mentorat dezvoltate
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Instrumente Structurale
2014-2020

Programul Operational Capacitate Administrativa
Competenta face diferenta!

UNIUNEA EUROPEANA

Nr.
actiune

Actiune

Legatura cu
strategiile

nationale

Structura
responsabila

Termen

Indicatori de realizare si
rezultat

Surse de
finantare

Buget estimat

Nr. persoane implicate in
programe de tip mentorat
4.4 Dezvoltarea unor solutii/initiative pentru | strategia nationald | Primria Brasov, | Permanent, | Numar campanti de | Bugetul local | 250.000 lei
cqmba’Fere&} d1scr1m1nar'n, marg,mahzarn, privind incluziunea | furnizori de servicii | incepand cu informare dezvoltate
stigmei sociale, stereotipurilor in ceea ce a3 iale (inclusiv DAS | 2024
priveste persoana fara adapost si | *0¢'@ _ | sociate (1nc. usv s
imbunétitirea  imaginii/ perceptiei pe[soanelor fara | Brasov), alti parteneri
publice a acestora la nivel de comunitate | adapost pentru | din comunitate
prin  considerarea persoanelor fara | perioada 2022-2027
adapost ca persoane aflate temporar intr- L o
o situatie de vulnerabilitate pentru care Obiectiv specific 2:
necesita sprijin integrat la nivel Directie de actiune
comunitar 1: ’ ’
Masura 2.1.2
4.5 Aplicarea principiului ”loys:gingé inainte de | strategia nationald | Primdria Brasov, | Permanent, | Numar de persoane fara | i,  principal | Servicii:
toate ‘En. Housms_.z, AES) L Br.a§ov pr1.n. privind incluziunea | furnizori de servicii | incepand cu ?:ca:ﬂg:te Socl?:lr;eﬁuare de | pips: P8, 10.000.000 lei
- asigurare unui stoc de locuinte sociale | socialy a | sociale (inclusiv DAS | 2024 o - ESO4.11. (cI;eltL;ieli
pentru persoanele fari ad,aPOSt persoanelor  fara | Brasov), alti parteneri Numar RN EEaelEis o
sau pentru cele aflate in risc de ad3post entru | din comunitate de Primaria Brasov si DAS in distribuite pe
pierdere a locuintei > c ) ) parteneriat cu  ONG-uri 9 ani pentru
b perioada 2022-2027 | inclusiv: AJOFM, pentru aplicarea principiului o
- parteneriate cu ONG-uri pentru - ; i P aproximativ 30
B p L ... . | Institutia Prefectului, ”locuinta inainte de toate
asigurare serviciilor necesare | Obiectiv specific 2: 1GSU. ONG-uri ENIE e de persoane
persoanelor fara adapost care Directie de acti ’ . . beneficiare)
primesc o locuinta irectie de actiune Numar (CEIT P de
. .. 2: informare dezvoltate pentru Bugetul pentru
’ Qrgamzarea . 'de campantt .d?. .. persoane  fara  adapost locuinte
informare privind accesul la servicii | M3surile 2.2.1, beneficiare de locuinte S
sociale, servicii educationale, servicii 2.2.2,2.2.5 ———n ’ sociale pentru
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Nr. Actiune Legatura cu Structura Termen Indicatori de realizare si Surse de Buget estimat
actiune strategiile responsabila rezultat finantare
nationale

de ocupare pentru persoanele fara | Directie de actiune Numar programe pilot persoane fara

adapost 3: dezvoltate pentru ocuparea adapost este
- ldentificarea serviciilor de ocupare si e 2.3.1 persoanelor fara adapost inclus in

acompaniere pentru pastrarea locului asura z.3. Numar beneficiari - persoane bugetul

?ve vmu(;mvcé necbesar]s pentr(ljJ plerso_ane Directie de actiune féré_ adép(cj)st care primesc: general Al

ard adapost beneficiare de locuinte | .y 29 44 servicii de  ocupare i municipiului

sociale, dezvoltate de DAS si acompaniere

furnizorii de servicii sociale in Numar protocoale stabilite {Jent‘ru

parteneriat cu AJOFM pentru aplicarea ocuinte

sociale

- Stabilirea de protocoale de lucru intre
principalii actori institutionali
implicati pentru contracararea
riscurilor identificate si asigurarea
resurselor necesare contracararii
riscurilor, angajari suplimentare,
program de lucru, cazare, masa,
optiuni ingrijire copii/ persoane
dependente din familie, asigurarea
continuitatii furnizarii de servicii
sociale de catre furnizori publici si
privati afectati de interventia unor
fenomene exogene/situatii speciale
prin acordarea de sprijin financiar
temporar, identificarea de solutii
temporare inovative de protejare a
persoanelor fara adapost din serviciile
rezidentiale, precum si a celor din
comunitate si dezvoltarea de modele
de interventie, consultarea
furnizorilor si  beneficiarilor de
servicii  sociale in  dezvoltarea
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Actiune

modelelor de interventie in situatii de
criza sanitara si alte situatii speciale

C

Programul Operational Capacitate Administrativa
Competenta face diferenta!

Legatura cu
strategiile
nationale

Structura
responsabila

<

Instrumente Structurale
2014-2020

Termen

Indicatori de realizare si
rezultat

4.6

Actiuni de prevenire a recaderilor post-
interventie a persoanelor care au primit
locuinte sociale dupa ce au fost in situatia
de persoane fara adapost. Acestea se
realizeaza prin:

Implementarea unui sistem de
monitorizare a persoanelor care au
beneficiat de masuri in vederea
depasirii situatiei de vulnerabilitate,
foste persoane fara adapost

Acces la programe de psihoterapie
efectuate in perioada de monitorizare
post-interventie oferite de catre
psihologul DAS

Suport multidisciplinar la locul de
rezidenta al persoanei oferit prin
servicii sociale pe o perioada de
minim 1 an de la depasirea situatiei
de vulnerabilitate, de catre asistentul
social/persoane cu atributii de
asistenta sociala de la nivelul DAS

Acompaniament post angajare oferit
unei persoane fara adapost care a
iesit din situatia de vulnerabilitate,
servicii de consiliere psihologica,
servicii de consiliere juridica

Campanii de informare/promovare
adresate persoanelor fara adapost
prin care sa fie diseminate in randul

Strategia nationala
privind incluziunea

sociala a
persoanelor  fara
adapost pentru

perioada 2022-2027
Obiectiv specific 3:

Directie de actiune
1:

Masurile
3.1.2, 3.1.3

3.1.1,

Directie de actiune
2:

Masura 3.2.1

Directie de actiune
3: Masura 3.3.1

Furnizori

Brasov) si AJOFM

de servicii
sociale (inclusiv DAS

Permanent,
incepand cu
2024

Numar persoane
monitorizate dupa ce au
beneficiat de masuri in
vederea depasirii situatiei
de vulnerabilitate, foste
persoane fara adapost

Numar asistenti  sociali
implicati in oferirea de
servicii  sociale  pentru
prevenire a recaderilor
post-interventie a
persoanelor care au primit
locuinte sociale dupa ce au
fost in situatia de persoane
fara adapost

Numar persoane beneficiare
de servicii sociale pentru
prevenire a recaderilor
post-interventie a
persoanelor care au primit
locuinte sociale dupa ce au
fost in situatia de persoane
fara adapost

Numar de persoane fara
adapost sau iesite recent din
aceasta situatie beneficiare
de servicii de ocupare si

Surse
finantare

de Buget estimat
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Nr.
actiune

Actiune

beneficiille aduse de
utilizarea serviciilor de asistenta
sociala, inclusiv prin valorificarea
exemplelor de succes

acestora,

Programul Operational Capacitate Administrativa

Competenta face diferenta!

Legatura cu
strategiile
nationale

Structura

responsabila

<

Instrumente Structurale
2014-2020

Termen

Indicatori de realizare si
rezultat

acompaniere la locul de

munca

Numar campanii dezvoltate
pentru informarea fostelor
persoane fara adapost care
primesc sprijin pentru
locuire si servicii sociale

Surse de

finantare

Buget estimat

privind venitul minim de incluziune cu

publice adiacente

4.7 Apli(éargg t”‘or_ masuri de prevenire la Strategia nationald | Furnizori de servicii | incepand cu :ymér pzrsoarclie C]?_"S"“a.te Bugetul local | 100.000 lei
pierderit ocuintel ~ pentru persoaneie privind incluziunea | sociale (inclusiv DAS | 2023, n pgncF Je vecere financiar
vulnerabile, in cadrul centrelor de zi. a3 B . si  juridic in  vederea
Masurile includ: sociata . ? rasov) permanen prevenirii pierderii locuintei
. s . persoanelor  fara . N
- Efectuarea unei evaluari socio- dSpost : Numar persoane aflate in risc
economice riguroase pentru | @ aPos pentru de a deveni persoane fara
identificarea nevoilor imediate ale | Perioada 2022-2027 adapost pentru care au fost
persoancvelovr §flatve in risc de a Qevenl Obiectiv specific 1: rea!lzate . gvalugr!
persoana fara adapost si identificarea socioeconomice ale situatiei
de solutii Directia de actiune in care se afla
- Asigurarea de consiliere financiara si | 3:
juridica de baza pentru prevenirea . 3
pierderii locuintei Masura 1.3.1
Directie de actiune
4: Masura 1.4.3
4.8 lSprij.inilv'ea_\Persoavnelor deprivat_elselver_dg Strategia nationald | Primaria Brasov, | 2027 Numarul de persoane care | PIDS, 2.000.000 lei
ogumta 3 1mpovaraFe cu Eosturu—; ocutr privind incluziunea | Furnizori de servicii traiesc in zone urbane | Prioritatea 1
prin programe de asistenta sociala prin: . ) . . . . . o
) q p i fi - r/subventii sociala si | sociale (inclusiv DAS dezavantajate din | pentru actiuni
acordarea de sprijin tinanclar/subventit | o qcerea siriciei Brasov) perspectiva sub
pentru plata chiriei si a utilitatilor; . ’ .
pentru perioada Numarul de locuinte si i responsabilita
- implementarea Legii nr. 196/2016 | 2022—2027 umarut de focuinte i spatii
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Nr. Actiune Legatura cu Structura Termen Indicatori de realizare si Surse de Buget estimat
actiune strategiile responsabila rezultat finantare
nationale

articolele care prevad acordarea | Directia de actiune consolidate, respectiv, | tea
suplimentului pentru locuire 3.2.3. regenerate comunitatii
- Actiuni de consolidare capitala/ | Masurile 3.2.3.1. si Gradul de concentrare, | PIDS
reconstruire a fondului locative si de | 3.2.3.3 respectiv procentul romilor | Prioritatea 3

regenerare a spatiilor publice adiacente
in zonele in care asezarile informale sunt

sau a grupului vulnerabil

Directia de actiune ~ . . .
7 y segregat in teritoriul vizat si

. 3.2.5. Masura . N
formalizate 3.2.5.1 procentul romilor in alte
N AV I zone/cartiere ale UAT
- Includerea criteriului  prevenirii
segregarii spatiale 1in proiectele de
locuinte;
- Masuri specifice de prevenire a
evacuarilor fortate si de oferire a unor
alternative de relocare adecvate;
- Masuri specifice prevenirii fenomenului
de gentrificare in proiectele de locuinte si
de regenerare a cartierelor sarace
4.9 incurajarea participarii  sociale si | Strategia nationald | DAS Brasov in | Permanent Numarul programelor pe | Buget local 2.000.000 lei
economice a grupurilor vulnerabile prin | privind incluziunea | parteneriat cu | incepand cu | categorii PIDS pentru
. sociala si | Primaria Brasov, | 2023 “ D . . programe
- implementarea de programe SR s oo Numar structuri infiintate si | Prioritatea 8 -
. reducerea saraciei | furnizorii de servicii . ’ ’ inovatoare de
culturale, sportive, de promovare a . . . . . programe functionale . .
pentru  perioada | sociale si alti actori ’ participare

antreprenorialului  si  economiei
sociale dedicate inclusiv grupurilor
vulnerabile, precum si de programe de | Directia de actiune
orientare culturala si de invatare a | 1.2.4.

limbii romane pentru imigranti,

20222027 interesati de la nivelul sociala
comunitatii/municipiu

Actiunile: 1.2.4.2 si
1.2.4.3

—————————— ) I T
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UNIUNEA EUROPEANA

Structura Termen

responsabila

Nr.
actiune

Indicatori de realizare si
rezultat

Legatura cu
strategiile
nationale

Actiune

implementarea de activitati in

domeniul dezvoltarii personale si
comunitare, petrecere a timpului
liber, informare, consiliere,

organizare activitati de voluntariat,
organizarea de retele de sprijin
reciproc pentru a depasi probleme de
viata etc, prin servicii de asistenta
comunitara, centre comunitare de
fnvatare permanenta etc.

Surse de

finantare

Buget estimat

4.10 Implementarea in municipiul Brasov a | Strategia nationald | Primadria Brasov cu | Permanent Indicatorul ponderii mari a | yget national | Conform
masurilor de combatere a saraciei | privind incluziunea | sprijinul DAS Brasov | incepand cu cpstyrllor cu energia bugetelor
. s . L (indicatorul 2M); Buget local
energetice sociala si | pentru distribuirea | 2023 ] e programelor
reducerea saraciei | unor beneficii pentru Indlcato.rul saraciet specifice  de
. N energetice ascunse
pentru  perioada | combaterea saraciei (indicatorul M/2); c?njbatere a
20222027 energetice Venitul gosbodiries saraciei
Directia de actiune ST 8% energetice
1.2.5.  Actiunile:
1.2.5.2, 1.2.5.3,
1.2.5.4
4.11 Dezvoltarea serviciilor de asistenta | Strategia nationala | DAS Brasov 2026 Numar de asistenti medicali | Bugetul de | in functie de
medicala comunitara la  nivelul | privind incluziunea comunitari care activeaza in | stat, transfer | numarul de
municipiului Brasov, pentru identificarea | sociala si municipiul Brasov de la | asistenti
si monitorizarea nevoilor de asistenta | reducerea saraciei Ministerul medicali
medicala si medico-sociala a persoanelor | pentru  perioada Sanatatii

20222027, 0S 3.1,
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Actiune Legatura cu Structura Termen Indicatori de realizare si Surse de Buget estimat
actiune strategiile responsabila rezultat finantare
nationale

vulnerabile de toate varstele din | DA 3.1.2, Masura Numar de beneficiari ai comunitari
municipiul Brasov 3.1.2.2. asistentei medicale angajati
comunitare
Numarul de echipe

comunitare integrate, cu
asistent medical comunitar,
in baza unor protocoale de

colaborare
Numarul centrelor
comunitare integrate

infiintate in special 1in
comunitatile cu risc crescut
de saracie

Numarul centrelor de
permanenta functionale

Numarul  consultatii  de

management de caz
decontate
4.12 Dezvoltarea de centre comunitare | Strategia nationala | DAS Brasov si alti | 2027 Numar de beneficiari in | Bugetul local Servicii:
integrate in zonele cu asezari informale | privind incluziunea | furnizori de servicii centrele comunitare A L. .
< <. < 1w . . In  principal | 10.000.000 lei
ce urmeaza sa primeasca sprijin pentru | sociala si | sociale o
. . L . v Numarul de persoane care | PIDS: P8, <
formalizare, asigurarea serviciilor sociale | reducerea saraciei s s L Infrastructura:
. . . .. . beneficiaza de servicii | ESO4.11
si facilitarea accesului la alte servicii | pentru perioada valoarea se va

sociale per diferite categorii

pentru persoanele care locuiesc in asezari . . .
de servicii sociale;

informale sau sunt 1in situatia de

POIDS: P1, | stabili prin
RS04.3 pentru | studiile de
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Actiune
actiune

excluziune locativa,
centrelor comunitare

prin

intermediul

C

Programul Operational Capacitate Administrativa

Competenta face diferenta!

Legatura cu

strategiile
nationale

2022-2027, 0OS 3.3.

Mai multe masuri

Instrumente Structurale

Structura Termen

responsabila

Indicatori de realizare si
rezultat

- Numarul de echipe mobile
multidisciplinare;

- Numar de licente acordate
pentru servicii sociale
comunitare;

- Numar beneficiari locuinte
sociale ca urmare a
asistentei acordate;

- Numar de servicii sociale
infiintate/ contractate;

- Numar UAT deservite de
SAC, cu respectarea
raportului 1 asistent social la
300 de beneficiari; numar
echipe interdisciplinare
formate cel putin din asistent
social, asistent medical
comunitar si consilier scolar;

- Numar asistenti sociali SAC
care beneficiaza de un numar
de sedinte anuale de
supervizare profesionala;

- Procent persoanele apte de
munca din familiile care
primesc una sau mai multe
componente ale venitului

Surse de
finantare

infrastructura
si ESO4.11
pentru
servicii,
pentru
centrele de zi
infiintate  in
comunitatile
marginalizate
si dezvoltate
prin
participarea
comunitatii
(abordare
DLRC)

Buget estimat

fezabilitate.
Estimat:
500.000 lei (in
principal
pentru
renovare,
reabilitare,
amenajarea
unor spatii
existente)
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Legatura cu
strategiile
nationale

Structura
responsabila

Instrumente Structurale

Termen

Indicatori de realizare si
rezultat

minim de incluziune,
beneficiaza de masurile
prevazute la art.92 alin. (2)-
(4) din Legea nr.196/2016.
(educatie, formare, etc.)

- Numarul de servicii publice
de asistenta sociala
acreditate;

- Numarul de servicii publice
de asistenta comunitara
licentiate, al centrelor de zi
etc alte servicii sociale de
proximitate;

- Numarul planurilor de
actiune care contin servicii
sociale noi;

- Numarul planurilor de
actiune care contin programe
de contractare a serviciilor
sociale;

- Numarul contractelor de
servicii sociale incheiate de
AAPL, conform legii;

- Numarul de contracte de
parteneriat intre UAT pentru
dezvoltarea de  servicii
sociale;

- Numarul SPAS care
implementeaza o procedura

Surse de Buget estimat

finantare
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Nr.
actiune

Actiune

4.13

Dezvoltarea unui centru comunitar
mobil pentru comunitatile cu mai multa
populatie vulnerabila (Prund-Schei, Zizin,
Bartolomeu Nord, Triaj Harman, Astra si
Tractorul si asezarile informale), centru
care sa poata avea activitate in diverse
zone ale orasului. Acest centru comunitar
mobil poate oferi servicii sociale si
medico-sociale pentru persoanele din
aceste comunitati

C

Programul Operational Camcitqte Administrativa
Competenta face diferenta!

Structura
responsabila

Legatura cu
strategiile
nationale

Instrumente Structurale

Termen

Indicatori de realizare si
rezultat

de evidenta a contractelor de
servicii sociale;

- Numarul de servicii
integrate furnizate la nivel
comunitar;

- Numarul de beneficiari ai
serviciilor integrate furnizate
la nivel comunitar;

- Numarul strategiilor de
dezvoltare a  serviciilor
sociale integrate in
strategiile de dezvoltare
locala

2028 Numar de beneficiari ai

echipelor mobile

Surse
finantare

de Buget estimat
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UNIUNEA EUROPEANA

Nr. Actiune

actiune

Legatura cu
strategiile
nationale

Structura
responsabila

Termen

Indicatori de realizare

rezultat

Surse de
finantare

Buget estimat

14.4 infiintarea cantinei de ajutor social | Strategia nationald | DAS Brasov si alti | 2027 Numar de beneficiari ai | Bugetul local 20.000.000 lei
pentru a deservi toate categoriile de | privind incluziunea | furnizori de servicii cantinei de ajutor social Sponsori in 10 ani
persoane vulnerabile sociala - s1 sociale 2.000.000 lei

reducerea saraciei e an pentru
pentru  perioada peste P 200
2022-2027, 05 3.3. peste

. < beneficiari
Mai multe masuri

4.15 Cresterea capacitatii serviciilor pentru | Strategia nationala | DAS Brasov si furnizorii | 2030 Victime ale violentei | in  principal | Servicii:

victimele violentei domestice, femei si | privind promovarea | de servicii sociale domestice beneficiare de | PIDS: P8, .
L . ’ . . ’ T, . 5.000.000 lei
copii, inclusiv a capacitatii de furnizare a | egalitatii de sanse servicii RSO4.3 pentru
serviciilor pe termen lung, prin|si de tratament o . . infrastructura | Infrastructura:
hiziti locuint teiat a t f . : Numar de locuinte protejate L
ac 1.z1,|onarea u.no.r ocuinte pr'o eJae' lnv re . emei 51 pentru victimele violentei | ’ va o.ar‘ea se \{a
destinate victimelor violentei | barbati si domestice ESO4.11.pentr | stabili prin
domestice. prevenirea si . q L l u servicii studiile de
combaterea N'urlnar . € d v1ct1rT1e ag fezabilitate.
violentei \I;lo e?Fgl (l)melstlcc? l 3 Estimat:
domestice pentru ene ]c1are ez e s 500.000 lei (in
perioada 2022-2027 pretEe principal
Pilonul II. 0S V1: Numar de acorduri de pentru
o ’ ’ parteneriat incheiate renovare,
Masura Via) bilit
V1.b), V1.c), V1.d) Numar de victime ale reabriitare,
violentei domestice care amenajarea 5
beneficiaza de asistenta unor el
existente)

juridica gratuita

—————————— ) I T
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Nr. Actiune Legatura cu Structura Termen Indicatori de realizare si Surse de Buget estimat
actiune strategiile responsabila rezultat finantare
nationale
4.16 Cresterea capacitatii echipei mobile de 2024 Victime ale violentei Bugetul
interventie in regim de urgenta in caz de domestice beneficiare de echipei mobile
violenta in familie pentru asigurarea servicii poate fi
calitatii serviciilor oferite inclus, pe
termen lung,
in bugetul
centrului
comunitar
integrat
4.17 infiintarea unui centru pentru copii incepand cu | Numar de beneficiari 500.000 lei
victime ale violentei domestice 2024
4.18 Actiuni de crestere a nivelului de | Strategia nationald | Furnizorii de servicii | 2024, 2027, | Victime ale violentei | In  principal | 300.000 lei
informare a persoanelor in situatie de | privind promovarea | sociale, inclusiv DAS | 2030, 2032 domestice beneficiare de | PIDS: P8,
risc de a fi victime ale violentei | egalitatii de sanse | Brasov servicii ESO4.11.pentr
domestice cu privire la drepturile lor si | si de tratament - u servicii
. . e s A P . - Cadru metodologic pentru
serviciile disponibile, inclusiv in cadrul lnutre femei  si organizarea atelierelor de
centrelor de zi pentru copii (ca parte a | barbati si formare/informare
serviciilor de educatie parentald) si | prevenirea si Numir de ateliere organizate
pentru varstnici. combaterea numar de specialisti formati
violentei . . .
domestice pentru Numflr de atell.erc'e o.rgamzat.e
perioada 2022-2027 numar de specialisti formati
Pilonul 1I, 0S V3 Numar . Aacord.uri de
(MisuraV3b) parteneriat incheiate pentru
ﬂ---
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Nr. Actiune Legatura cu Structura Termen Indicatori de realizare si Surse de Buget estimat
actiune strategiile responsabila rezultat finantare
nationale
informarea grupurilor
vulnerabile
4.19 Realizarea de campanii de informare | n/a Furnizorii de servicii | Permanent Numarul de agresori | Bugetul local | 100.000 lei
pentru stimularea consilierii pentru sociale, inclusiv DAS consiliati si PIDS: P8,
agresori in situatiile de violenta Brasov, Politia si ESO4.11.pentr
domestica Politia locala u servicii
4.20 Continuarea monitorizarii cazurilor de | n/a Furnizorii de servicii | Permanent Numarul de agresori | Bugetul local | A se vedea
violenta domestica si dupa ce victimele sociale, inclusiv DAS consiliati si PIDS: P8, | bugetul de la
se reintorc in familie Brasov, Politia si ESO4.11.pentr | 4.14.
Politia locala u  serviciile
oferite
victimelor
violentei
domestice si
pe termen lun
4.21 Tnfiingarea cel putin a 1 centru de | Strategia Nationald | Furnizorii de servicii | 2030 Numar de persoane cu adictii in  principal | Servicii:

reabilitare pentru persoane cu adictii

in domeniul
drogurilor  2021-
2025, 0OS 3.1
Masurile 3.1.1,
3.1.2, 3.1.3

sociale, inclusiv DAS

Brasov

beneficiare de servicii

PIDS: P8,
ESO4.11.pentr
u servicii

2.000.000 lei

Infrastructura:
valoarea se va
stabili prin
studiile de
fezabilitate.
Estimat:
250.000 lei (in

—————————— ) I T
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Nr. Actiune

actiune

Programul Operational Capacitate Administrativa
Competenta face diferenta!

Legatura cu
strategiile
nationale

Structura
responsabila

<

Instrumente Structurale
2014-2020

Termen

Indicatori de realizare si
rezultat

Surse de
finantare

Buget estimat

principal
pentru
renovare,
reabilitare,
amenajarea
unor spatii
existente)

4,22 Dezvoltarea serviciilor pentru tinerii care
parasesc sistemul de protectie sociala,
inclusiv sprijin pentru locuire (ex. plata
partiala a chiriei si a utilitatilor) si a unui
centru multifunctional pentru tineri in
dificultate

Strategia nationala
privind incluziunea

sociala si
reducerea saraciei
pentru  perioada

20222027, 0s
3.2., Directia de
actiune 3.2.1;

Furnizorii
sociale,
Brasov

de servicii
inclusiv DAS

Permanent,
incepand cu
2023

Numar de tineri proveniti din
sistemul de protectie care
beneficiaza de ajutor pentru
locuire

Numar de tineri proveniti din
sistemul de protectie
beneficiari de servicii

Numarul de locuinte publice
pentru tineri proveniti din
sistemul de protectie

Numar copii cu varste
cuprinse intre 16 si 18 ani si
cu varste de peste 18 ani
institutionalizati/ care
parasesc/ au parasit acest
sistem sprijiniti/
acompaniati in  vederea
integrarii  depline  socio-
profesionale

in  principal

PIDS: P5,
ESO4.11.pentr
u servicii

P3, RS0O4.3
pentru

locuinte
sociale

Estimat pentru
locuinte:
20.000.000 lei
(nevoia
estimata fiind
de 280 de
locuinte  pe
parcursul a 10
ani)

Estimat pentru
servicii:
5.000.000 lei
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Nr. Actiune Legatura cu Structura Termen Indicatori de realizare si Surse de Buget estimat

actiune strategiile responsabila rezultat finantare
nationale

Un raport de monitorizare si
evaluare a
serviciilor/masurilor de
sprijin furnizate

4.21 Tnfiingarea unor grupuri de lucru multi- | Strategia nationala | DAS Brasov in | Permanent, Numar de cazuri abordate de | n/a n/a
disciplinar si inter-institutional care sa | privind incluziunea | parteneriat cu | incepand cu | grupul de lucru
adreseze problemele cele mai complexe | sociala si | furnizorii de servicii | 2023 o .
S A I . . IR Numar grupuri de lucru
ale persoanelor vulnerabile, incluzand: reducerea saraciei | sociale si alte institutii . L
. ’ 7 interinstitutionale
- Un grup de lucru dedicat persoanelor A [ (G ,
srup P 20222027 Numér monitoriziri

fara adapost
Strategia nationals protocoale de colaborare

privind promovarea
egalitatii de sanse
- Un grup de lucru dedicat victimelor | si de tratament
crimei organizate si infractiunilor (de | intre  femei i

- Un grup de lucru dedicat victimele
violentei domestice

exemplu victimelor traficului de | barbati Si
persoane) prevenirea si
combaterea

- grup de lucru dedicat problemelor
sociale ale persoanelor cu probleme
de sanatate mintala

violentei

domestice pentru
perioada 2022-2027
- Un grup de lucru dedicat tinerilor

< v . . Strategia nationala
care parasesc sistemul de protectie ’

privind incluziunea

sociala a
persoanelor  fara
adapost pentru

perioada 2022-

—————————— ) I T
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Nr.

actiune

Actiune

Programul Operational Camcitqte Administrativa
Competenta face diferenta!

Legatura cu

strategiile
nationale

2027, OS

Fohog

Masura 3.3.1.4; OS
4, Masura 4.1.1

Structura
responsabila

Instrumente Structurale

Termen

Indicatori de realizare si
rezultat

Surse
finantare

de Buget estimat

0S5. Cresterea capacitatii administrative pentru furnizarea si coordonarea serviciilor dedicate persoanelor vulnerabile din
municipiul Brasov

Nr.

actiune

5.1

Actiune

Elaborarea  programelor de actiune
comunitara  destinate  prevenirii  si
combaterii riscului de saracie si excluziune
sociala, inclusiv a copilului, aprobate prin
hotarari ale consiliului local, prin
participarea tuturor serviciilor publice de
interes local si  prin  consultarea
operatorilor economici din comunitate,
furnizorilor de servicii sociale etc.
Includerea in aceste programe comunitare
a unor actiuni si masuri din domeniile
incluziunii sociale, relevante in
combaterea saraciei si excluziunii sociale:
ocuparea, locuire, sanatate, educatie,
participare sociala, cultura, integrarea
imigrantilor etc., precum si a indicatorilor

Legatura
strategiile
nationale

Strategia
nationala privind
incluziunea
sociala si
reducerea
saraciei pentru
perioada 2022—
2027

Directia de
actiune  1.2.1.
Masurile 1.2.1.1
si1.2.1.2

Structura
responsabila

DAS  Brasov, in
colaborare cu
furnizori de servicii
sociale si alte
organizatii

Consiliul Local Brasov

Termen

Anual, incepand cu
2024

Indicatori de realizare si
rezultat

Numarul programelor de
actiune comunitara
elaborate prin participarea
tuturor serviciilor publice
de interes local si prin
consultarea publica

Numarul programelor
comunitare care respecta
modelul-cadru aprobat la
nivel national

Rata saraciei copilului in
municipiul Brasov

Surse
finantare

n/a

de Buget
estimat

n/a
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Nr. Actiune
actiune

Legatura cu
strategiile
nationale

Structura
responsabila

Termen

Indicatori de realizare si
rezultat

Surse de
finantare

Buget
estimat

de monitorizare, formulati astfel incat sa
fie asigurata corespondenta cu indicatorii
nationali de incluziune sociala
5.2 Formarea angajatilor din sistemul public | Strategia DAS Brasov, in | 2030 Numar de persoane formate | Bugetul local 50.000 lei
din  municipiul  Brasov, in  scopul | nationala privind | colaborare cu < N . -
N Cespi s bl e s TR R - - Numarul  primarilor  si | PIDS, actiunile
imbunatatirii atitudinii si compasiunii fata | incluziunea furnizori de servicii e . ’
A ] . eonx ik . . . consilierilor locali | de crestere a
de beneficiarii serviciilor sociale si fata de | sociala si | sociale si alte . . .
A o ’ e . participanti si la programul | accesului
persoanele vulnerabile in general. Masura | reducerea organizatii si . L s
) . Y N Lo ’ de instruire profesionistilor
include si formarea/sensibilizarea | saraciei pentru | institutii relevante T
o T . . ’ < . . | la formare din
primarilor/consilierilor locali perioada 2022— Numarul de cursuri anti
o N . P5, P6, P7, P8
2027, Directia de discriminare organizate;
actiune 1.2.3., . .. | PNRR
s - Numarul de campanii
Actiunea organizate
1.2.3.3. s
Directia de
actiune 3.3.4.,
Actiunile
3.3.4.1. si
3.3.4.2.
5.3 Formarea continua a angajatilor care | Strategia DAS Brasov, in | Permanent Numar de persoane formate | Bugetul local 200.000
acorda servicii sociale persoanelor | nationala privind | colaborare cu A lei
. . A A o PIDS, actiunile
vulnerabile, pe teme de interes, cum ar fi | incluziunea furnizori de servicii ’
o . : . {1 . . . de crestere a
servicii  sociale integrate, abordarea | sociala si | sociale si alte .
o - s accesului
centrata pe  beneficiar, evaluarea | reducerea organizatii C
. . e . . .. . < s . . ’ profesionistilor
impactului furnizarii de servicii sociale, | saraciei pentru ’
monitorizare si evaluare a serviciilor
WWW.poca.ro
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Actiune Legatura cu Structura Termen Indicatori de realizare si Surse de Buget
actiune strategiile responsabila rezultat finantare estimat
nationale

sociale, integrare sociala a persoanelor | perioada 2022— la formare din
vulnerabile prin stimularea economiei | 2027 P5, P6, P7, P8
sociale Strategia iLD PNRR

Strategia

nationala privind

drepturile

persoanelor cu

dizabilitati  ,,0

Romanie

echitabila”,

2022-2027

5.4 Accesibilizarea informatiei publice pentru | Strategia Primaria Brasov si | Permanent Existenta pe paginile de | Bugetul local 250.000

toti cetdatenii, inclusiv cetatenii cu | nationald privind | DAS Brasov internet ale lei pentru
dizabilitati si alti cetateni care se pot | incluziunea primariei/serviciilor campanii
confrunta ci bariere de acces la informatii. | sociala si publice informatii in format

reducerea usor de citit si destinate

saraciei pentru persoanelor/ grupurilor

perioada 2022— vulnerabile

2027 Activitati DAS de informare

Directia de directa a  persoanelor

actiune 1.2.2. grupuri vulnerabile

Masurile 1.2.2.1 !\lumf‘?\rul. asiftengilor sociali

. implicati in  elaborarea

§i1.2.2.2 temelor pentru campaniile

Strategia de informare;

nationala privind
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Surse de
finantare

Structura Termen

responsabila

Nr. Actiune
actiune

Legatura cu
strategiile

Indicatori de realizare si
rezultat

Buget
estimat

nationale

drepturile
persoanelor cu
dizabilitati  ,,0
Romanie

echitabila”,
2022-2027
Actiunile 4.1.4.,
4.1.5, 5.3.14,
6.1.14

Numarul beneficiarilor
informati;

Numarul actiunilor luate de
beneficiari ca rezultat al

campaniei de informare;

Numarul victimelor
identificate datorita
sesizarilor efectuate ca

urmare a campaniilor de
informare

Nr. sesizari, reclamatii,
petitii depuse urmarind
procedura accesibilizata
pentru persoane cu
dizabilitati, = din  care
solutionate

5.5

Cresterea  complementaritatii  fintre
serviciile sociale oferite, spre exemplu prin
planificarea complementara a serviciilor
sociale din centrele de zi si a celor de
ingrijire la domiciliu, pentru a raspunde
nevoilor persoanelor varstnice si cu
dizabilitati semi-dependente

Strategia ILD, 0S
2

Strategia
nationala privind
incluziunea
sociala si
reducerea
saraciei pentru

perioada 2022—
2027

Toti furnizorii de

servicii sociale,
colaborare

in

Permanent

Numar de actiuni
desfasurate pentru
cresterea capacitatii
administrative, de
coordonare si a
atractivitatii DAS ca
angajator

Numarul de proiecte

implementate in
parteneriat cu ONG-uri;

n/a
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Nr.

actiune

Actiune

Programul Operational Capacitate Administrativa
Competenta face diferenta!

Legatura cu
strategiile
nationale
Directia de
actiune  3.1.4.

Masura 3.1.4.2.

Structura
responsabila

<

Instrumente Structurale

2014-2020

Termen

Indicatori de realizare si
rezultat

Numarul de  persoane
vulnerabile beneficiare ale
proiectelor specifice.

Numar de unitati medico-
sociale infiintate (de zi sau
rezidentiale)

Surse de

finantare

Buget
estimat

5.6 Organizarea in parteneriat, intre furnizorii | Strategia DSP  Brasov, DAS | Permanent Decalajul dintre speranta | ppg 500.000
de servicii medicale si cei de servicii | nationald privind | Brasov, furnizorii de dve viata s sperantg de viata Prioritatea 8 lei
sociale a campaniilor de informare pentru | incluziunea servicii medicale si sanatoa?a la Temel,
imbunatatirea sanatatii publice si a | sociala si | sociale, in dDee\fia:;taéJl;E sgg]r;rr?tascri)::/aigzg
performantei serviciilor preventive. reducerea parteneriate largi sinitoasa la barbati ’

saraciei  pentru '
perioada 2022—

2027

Directia de

actiune 3.1.3.

5.7 Cresterea capacitatii de acordare a | Strategia Primaria Brasov si | Permanent, Existenta  procedurii de | /5 n/a
serviciilor  sociale  prin  dezvoltarea | nationala privind | DAS Brasov si | incepand cu 2023 atrlb'u_l.r € aphgabﬂa iy @zeal
parteneriatelor si contractarea serviciilor | incluziunea furnizorii de servicii f:gvﬁtcnlor sociale, conform
sociale sociala si | sociale contractati Exist,enta A

r<vedvuc.erea respons'abi | de contractarea
saraciei  pentru serviciilor sociale;

perioada 2022—
2027

Numarul de contracte de
servicii sociale incheiate

WWW.pPOCa.ro
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Nr. Actiune Legatura cu Structura Termen Indicatori de realizare si Surse de Buget
actiune strategiile responsabila rezultat finantare estimat
nationale

Directia de intre UAT si furnizorii de
actiune  1.2.3. servicii sociale

Actiunea

1.2.3.4.

5.8 Sprijinirea initiativelor de promovare a | Strategia Colaborarea  intre | Permanent, Numarul de protocoale de | /5 n/a
spiritului antreprenorial, a initiativelor | nationala privind | DAS Brasov si AJOFM | incepand cu 2023 g;)z%);;re intre UAT/SPAS
antreprenoriale si a economiei sociale in | incluziunea Brasov > B
municipiul Brasov sociala si !\Iumar de campanii de

’ ’ informare, de programe de
r<vedvuc'erea formare in care sunt
saraciel  pentru abordate temele
perioada 2022— antreprenorialului social si
2027 economiei sociale
Directia de Ponderea persoanelor

o ocupate ca urmare a
actiune 2.2.2. masurilor de  stimulare
Actiunile acorgate angajatorilor in
2.2’.2.4, 2.2.2.8, numarul total' de persoane
ocupate  prin  masurile
2.2.2.6 oferite de AJOFM Brasov
Directia de

actiune 4.1.2.

Actiunea 4.1.2.1

5.9 Crearea unui proces pentru a avea in | Strategia DAS Brasov Permanent Existenta unei proceduri de | n/a n/a
vedere “vocea” beneficiarilor de servicii | nationala privind consultare inclusiva, bazata
sociale, prin dezvoltarea unui sistem de | incluziunea pe dovezi, a grupurilor
consultare periodica cu beneficiarii de | sociala si vulnerabile in
WWW.poca.ro
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Actiune Legatura cu Structura Termen Indicatori de realizare si Surse de Buget
actiune strategiile responsabila rezultat finantare estimat
nationale

servicii, de masurare si analiza a | reducerea implementarea

satisfactiei lor cu serviciile furnizate si de | saraciei pentru programelor sociale

colectare a problemelor si sugestiilor perioada 2022— dezvoltate
2027 Numarul de optiuni de
Directia de politica  publica locale
actiune 1.2.4. propuse de entitatile din

. sectorul economiei sociale

Actiunea:
1.2.4.1 Numarul de consultari cu
Directia de persoanele care apartin

actiune 4.3.1 grupurilor vulnerabile

Masurile:
4.3.1.1.,
4.3.1.2.
5.10 Asigurarea continuitatii activitatii si a | Strategia Primaria Brasov, DAS | Permanent Numér ) d? sPeci.alisti n/a n/a
masurilor de redresare si rezilienta in | nationala privind | Brasov si furnizorii de :u?igputl RFIR masuri - de
sistemul de servicii sociale in contextul | incluziunea servicii sociale prijin speciat; .
unor  situatii = speciale (epidemii, | sociala si Programe  de finantare
’ . - ’ derulate;
catastrofe naturale, alte situatii de | reducerea )
urgent3) sariciei pentru Gradul de functionare a

oad 2022 serviciilor social acreditate
perioa ? e active pe perioada situatiei
2027, Directia de de criza sanitara/ speciale

actiune 1.2.6.

Masurile
1.2.6.1.,
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Nr. Actiune Legatura cu Structura Termen Indicatori de realizare si Surse de Buget
actiune strategiile responsabila rezultat finantare estimat
nationale
1.2.6.2.,
1.2.6.3.

WWW.poca.ro
183



UNIUNEA EUROPEANA

Anexa 1.

serviciilor sociale care trebuie dezvoltate

PCCA <

Programul Operational Capacita_te Administrativa
ompetenta face diferental

Instrumente Structurale
2014-2020

Structuri responsabile pentru masurile complementare

Pentru persoanele varstnice

1

Oferirea de ajutor financiar, pentru investitii in
locuinte, pentru adaptarea lor la nevoile
varstnicilor

Cresterea capacitatii de 1ingrijiri medicale la
domiciliu si ingrijiri paliative, contracte cu Casa
Nationala de Sanatate, pentru a acoperi nevoile
medicale ale persoanelor varstnice

Cresterea numarului asistentilor sociali din
spitalele din municipiul Brasov

Dezvoltarea dialogului mai sustinut intre
personalul medical si asistentii sociali, astfel incat
la externare medicul curant sa mentioneze pentru
toti pacientii pentru care este oportun, explicit,
nevoia ingrijirilor la domiciliu

Pentru persoanele cu dizabilitati

5

Dezvoltarea de programe de sprijin pentru ocupare
pentru persoane cu dizabilitati

Tncurajarea infiintarii si sustinerea intreprinderilor
de economie socialda, inclusiv a atelierelor
protejate

Dezvoltarea de servicii de ingrijire medicala la
domiciliu, contracte cu Casa Nationala de
Sanatate, pentru a acoperi nevoile medicale ale
persoanelor cu dizabilitati

Asigurarea  accesibilitatii  infrastructurii i
transportului in toate proiectele de investitii ale
municipalitatii

Pentru copii si familiile lor

—————————— ) I T
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Primaria municipiului Brasov

Furnizorii de servicii medicale

Spitalele din municipiul Brasov

Spitalele din municipiul Brasov,
DGASPC si DAS Brasov

Agentia Judeteana pentru
Ocuparea Fortei de Munca Brasov
si alti furnizori de servicii de
ocupare

Primaria municipiului  Brasov,

Camera de Comert Brasov

Furnizorii de servicii medicale

Primaria municipiului Brasov prin

compartimentele de urbanism si
cel de investitii
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UNIUNEA E

9

10

11

12

13

14

15

16

17

UROPEANA

Asigurarea stocului suficient de locuinte sociale,
avand in vedere ca situatia locativa a parintilor
afecteaza in mare masura educatia si incluziunea
copiilor

Oferirea sprijinului material pentru educatie:
rechizite, imbracaminte si incaltaminte si
echipamente IT necesare este esential pentru
copiii vulnerabili

Monitorizarea, in scoli, a cazurilor si dezvoltarea
de activitati remediale pentru copiii care lipsesc
de la scoala din motive medicale

Cresterea numarului de facilitatori educationali si
profesori de sprijin, itineranti. Prin urmare, este
nevoie de cresterea cu cel putin 300% a numarului
de facilitatori educationali si profesori itineranti
din  municipiul Brasov, in prezent fiind 51
facilitatori educationali si 68 de profesori
itineranti, de la peste 1000 de copii cu CES

Dezvoltarea de servii de ocupare pentru parintii
copiilor vulnerabili, inclusiv in risc de separare

Campanii de constientizare pentru gravide si
parintii cu copii mici, privind importanta
prezentarii la medic in timpul sarcinii si pentru
copiii de varsta mica, organizate de institutiile de
sanatate publica

Atragerea 1in unitatile medicale din Brasov
specialisti in boli de nutritie cu specializare
pediatrica si a medicilor de oncologie pediatrica

Dezvoltarea a serviciilor de psihiatrie pediatrica in
Brasov

Dezvoltarea de servii de suport pentru copiii cu CES
si parintii acestora

- Centre de terapie pentru copii cu CES. Numarul
in crestere al copiilor cu CES din municipiu face
ca nevoia de servicii pentru acestia sa fie
extrem de ridicata. Centre cu terapii specifice

¢

Programul Operational Capacim_'_c Administrativa
ompetenta face diferental

<

2014-2020

Primaria municipiului Brasov

Primaria municipiului Brasov si
Sponsori

Scolile si
Judetean

Inspectoratul Scolar

Centrul Judetean de Resurse si
Asistenta Educationala Brasov

Agentia Judeteana pentru
Ocuparea Fortei de Munca Brasov
si alti furnizori de servicii de
ocupare

Directia de Sanatate Publica, alte
organizatii care promoveaza
actiuni de prevenire in domeniul
sanatatii

Spitalele din municipiul Brasov

Furnizori de servicii medicale

Consiliul Judetean Brasov

Scolile si Inspectoratul Scolar
Judetean, Centrul Judetean de
Resurse si Asistenta Educationala
Brasov, alte organizatii cu
activitate in domeniul educatiei
inclusive

Instrumente Structurale

—————————) I .
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(ABA, PECS), servicii de logopedie etc sunt
extrem de necesare.

- Servicii de suport pentru familie sau
apartinatori legali. Si familiile copiilor cu CES
au nevoie de suport psihologic si chiar
informari privind diversele activitati pe care le
pot realiza impreuna cu copiii.

18 Cresterea nivelului de ingrijire de calitate pre si = Furnizorii de servicii de sanatate
post natala, inclusiv pentru grupuri vulnerabile
prin sustinerea de cursuri de formare continua
pentru medicii de familie, asistentii medicali
comunitari (dupa dezvoltarea serviciului AMC in
municipiul Brasov), moase si mediatori sanitari

19 Implementarea la nivelul municipiului Brasov a | DGASPC sau Primaria municipiului
programului national in vederea acordarii unui ' Brasov (conform reglementarii)
ajutor material destinat femeilor din grupurile
vulnerabile pentru perioada pre-natala si perioada
post-natala

20 Implementarea la nivelul municipiului Brasov a DGASPC sau Primaria municipiului
programului national pentru oferirea de sprijin | Brasov (conform reglementarii)
suplimentar copiilor cu varste de la nastere la 6 ani
care apartin grupurilor vulnerabile

21 Consolidarea sistemului de burse si a programelor | Primaria municipiului Brasov
de incluziune pentru elevi implementate la nivel
local

22 Dezvoltarea infrastructurii scolare pentru servicii = Primaria municipiului Brasov

de medicina scolara, servicii stomatologice si
servicii de sprijin pentru copiii cu nevoi
educationale speciale si cresterea numarului de
cadre medicale care ofera servicii de medicina
scolara si stomatologie pentru copiii

Pentru alte grupuri vulnerabile

18 Cresterea stocului de locuinte sociale, dar este @ Primaria municipiului Brasov
important sa nu fie construite concentrat in
anumite zone pentru a preveni riscul de ghetoizare

19 Dezvoltarea unor programe de sprijin pentru | Agentia Judeteana pentru
ocupare dedicat persoanelor marginalizate, cele =Ocuparea Fortei de Munca Brasov
mai greu de ocupat
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20

21

22

23

24

Infiintarea unei sectii de dezintoxicare la Spitalul
Clinic de Psihiatrie si Neurologie Brasov

Asigurarea accesului la acte care sa lamureasca
statutul juridic al locuintei, ori de cate ori este
posibil, pentru persoanele din comunitatile de
asezari improvizate identificate ca informale

Asigurarea accesului la utilitati pentru zonele de
asezari informale care vor fi formalizate

Infiintarea unei policlinici sociale dezvoltatd de
furnizorii de servicii medicale in colaborare cu
furnizorii de servicii sociale, pentru a raspunde
nevoii de crestere a accesibilitatii serviciilor
medicale de proximitate, fara bariere materiale.
Servicii de medicina dentara gratuite pentru
persoanele vulnerabile sunt necesare in asemenea
centre integrate

Infiintarea de Centre comunitare de invatare
permanenta

Pentru victimele violentei domestice

25

26

27

Derularea de campanii de informare-educare a
populatiei impotriva violentei domestice pentru a
creste numarul celor care raporteaza cazurile si a
preveni astfel de comportamente in randul
populatiei

Dezvoltarea de servicii de job coaching si formare
profesionala pentru victimele violentei domestice

Realizarea de campanii de informare pentru
stimularea consilierii pentru agresori

Director general
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Instrumente Structurale
2014-2020

Programul Operational Capacim_'_c Administrativa
ompetenta face diferental

Spitalul Clinic de Psihiatrie si
Neurologie Brasov

Consiliul Judetean Brasov

Primaria municipiului
Compartimentul
Serviciul public comunitar de
evidenta persoanelor, alte
compartimente relevante

Brasov:
de urbanism,

Primaria municipiului Brasov si
serviciile de utilitati publice
Primaria Municipiului Brasov
Consiliul Judetean Brasov

Parteneri furnizori de servicii

medicale si sociale

Furnizori de servicii de formare si
sociale

Primaria Municipiului Brasov

Consiliul Judetean Brasov

AJOFM

Politia nationala (Inspectoratul
Judetean) si Politia locala
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