HOTARARE

privind aprobarea Actului adifional nr. 1 la Acordul de Asociere incheiat intre
Directia Generalid de Asisten{d Sociald a Municipiului Bucureyti, Fundatia Crucea
Alb-Galbeni §i Asociafia de Ajutor Mutunal Bucuresti in vederea asiguririi
continuititii proiectului ,, Centrul pilot de coordonare a serviciilor de ingrijiri la
domiciliu din Municipiul Bucuresti”, aprobat prin HCGMB nr. 532/2017

Avind in vedere Expunerea de motive a Primarului General al Municipiului Bucuresti i
Raportul comun de specialitate al Directiei Generale de Dezvoltare si Investitii §i Directiei Generale
de Asistents Sociald a Municipiului Bucuresti,

Vizind rapoartele Comisiilor de specialitate ale Consiliului General al Municipiului Bucuregti,

in conformitate prevederile:

- art-79, 80, 84, 88, 94-99, 116 din Legea nr. 292/ 20 11.2011~a asistenfei sociale, cu
modificirile si completarile ulterioare;

- H.G. nr. 1826/ 2005 privind aprobarea Strategiei nationale de dezvoltare a ser\nculor sociale;

- 0.G. nr. 68/ 2003 privind serviciile sociale, cu modificrile si completrile ulterioare;

in temeiul art. 36 alin. (2) lit. €), alin. (7) lit. a) si art. 45 (2), lit. f) din Legea nr. 215/2001,
privind administraia publici local4, republicati, cu modificérile §i completirile ulterioare,

* CONSILIUL GENERAL AL MUNICIPIULUI BUCURESTI
HOTARASTE:

Art. 1 — Se aprob3 Actul aditional nr. 1 la Acordul de Asociere incheiat intre Directia Generald
de Asistenti Sociald a Municipiului Bucuresti, Fundatia Crucea Alb-Galbeni i Asociatia de Ajutor
Mutual Bucuresti in vederea asiguririi continuititii proiectului , Centrul pilot de coordonare a
serviciilor de ingrijiri la domiciliu din municipiul Bucuregti”, aprobat prin HCGMB nr. 532/2017,
previzut in anexa care face parte integranti din prezenta hotirare, pentru o perioad# de trei luni de la

expirarea duratei inifiale a acestuia.
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Art. 2 - Municipiul Bucuresti, prin bugetul Directiei Generale de Asistentd Sociald a
Municipiului Bucuresti, asiguri decontarea costurilor proiectului ,, Centrul pilot de coordonare a
serviciilor de ingrijiri la domiciliu din municipiul Bucuresti", conform Anexei la Actul aditional la
Acordul de asociere aprobat prin HCGMB nr. 532/2017.

Art. 3 — Directia Generald de Asistentd Sociald a Municipiului Bucuresti si directiile de
specialitate din cadrul Primériei Municipiului Bucuresti vor aduce la indeplinire prevederile prezentei

hotarari.

Aceasts hotirdre a fost adoptati in sedinta ordinard a Consiliului General al Municipiului Bucuresti

dindatade .....ccccevnrnenns
PRESEDINTE DE SEDINTA SECRETAR GENERAL

AL MUNICIPIULUI BUCURESTI
CULEA MARIAN ORLANDO GEORGIANA ZAMFIR
Bucuresti,
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Anexa la Hotarérea nr.

ACT ADITIONAL NR. 1LA
ACORDUL DE ASOCIERE APROBAT PRIN HCGMB NR. 532/2017

Pirtile semnatare:
1. Directia Generali de Asisten{i Sociali a Municipiului Bucuresti, cu sediul in Bucuresti, strada

Academiei nr. 3-5, sector 3, reprezentati prin Director General, Cosmina Ioana SIMIEAN NICOLESCU,

2. Fundatia Crucea Alb-Galbeni din Roménia, cu sediul in Bucuresti, strada Splaiul Independentei, nr.
169, sector 5, cod fiscal 11805405, furnizor acreditat de servicii sociale, reprezentati prin Director
General, Marioara IVAN si

3. Asociatia de Ajutor Mutual Bucuresti, cu sediul in Bucuresti, B-dul Mérédgesti, nr. 17, sector 1, cod
fiscal 14591780, furnizor acreditat de servicii sociale, reprezentata prin Vicepresedinte, Virgil ION,

denumite In continuare “pérti”,

I. in conformitate cu prevederile Cap. 4, Art. 11 din Acordul de asociere aprobat prin HCGMB nr.
532/2017, acesta se completeaz astfel:

II. Se completeazi la Cap. 2, Art. 3, cu Art. 3.1., avind urmitorul confinut:
LArt. 3.1. Acordul se prelungeste prin prezentul Act aditional, cu acordul pirtilor, de la expirarea duratei

initiale a acestuia, respectiv 28.02.2018, cu o perioadi de trei luni calendaristice”.

T11. Cap. 3, Art. 5, se completeaza cu Art. 5 lit. C, avand urmitorul confinut:

C. In perioada previzuti la Art. 3.1., DGASMB va asigura decontarea costurilor necesare functionrii
,,Centrului pilot de coordonare a serviciilor de ingrijire la domiciliu din Municipiul Bucuresti” conform
bugetului previizut in Anexa Actului Aditional la Acordul de Asocigfe
53272017,




IV. Celelalte prevederi ale Acordului de asociere aprobat prin HCGMB nr. 532/2017 riman neschimbate.

Prezentul Act aditional a fost redactat in 3 exemplare originale, cite unul pentru fiecare parte semnatara.

Directia Generalii de Asistentd Sociald

a Municipiului Bucuregti (D.G.A.S.M.B.)
Cosmina Ioana SIMIEAN NICOLESCU
DIRECTOR GENERAL

Fundatia Crucea Alb-Galbeni din Rominia
Mirioara IVAN
DIRECTOR GENERAL

Asociatia de Ajutor Mutual Bucuregti
Virgil ION
VICEPRESEDINTE




Anexa Actului aditional nr. 1

Buget prolect "Centrul Pilot de Coordonare a Serviciilor de ingrijirl la Domiciliu din

Municipiul Bucuregti™-2018

DGASM| 3 luni
B/lunal/| {mart-
unitate /| mai
Linii bugetare lei 2018)
1. Resursele umane
1. A Resursele umane CAG
1.1. Coordonator centru (sef serviciu gradatia 1) - 1 persoana 3/4 norma
CAG 4542 13626
1.2. Asistent proiect - 1 persoana norma intreaga CAG 3489 | 10467
1.4. Asistent social principal gradatia 3 - 1 persoana norma intreaga CAG| 4469 13407
1.4.1 Asistent social principal gradatia 3 - 1 persoana norma intreaga
CAG 4469 13407
1.5. Asistent medical principal gradatia 5 - 1 persoana norma intreaga
CAG 3311 9933
1.5.1. Asistent medical principal gradatia 5 : 1 persoana norma intreaga
CAG 3311 9933
1.5.2.Asistent medical principal gradatia 3 - 1 persoana norma intreaga
CAG 3154 9453
1.5.3.Asistent medical debutant gradatia 4- 1 persoana norma intreaga
CAG 2477 7431
1.8. FizioKinetoterapeut gradatia 5 :1 persoana norma intreaga CAG 3409 10227
1.6.1 Kinetoterapeut debutant gradatia 1 - 1 persoana norma intreaga
CAG 2471 7413
1.7.1. Dispecer asistent medical principal gradatia 2 : 1 persoana norma
intreaga CAG ) 3002 9006
1.8. Medic gradatia 5 -1 persoana norma intreaga CAG 4060 12180
1.9. Ingrijitor la domiciliu, gradatia 4- 1 persoana norma intreaga CAG 2697 8081
1.10 Sofer gradatia 4 - 1 persoana norma intreaga CAG 2715 8145
1. B Resursele umane ADAM
1.3 Administrator - gradatia 2 - 1 persoana 1/2 norma ADAM 1781 5343
1.4.2. Asistent social specialist gradatia 2- 1 persoana 1/2 norma ADAM 1416 4248
1.7. 1.1 Dispecer asistent medical principal gradatia 3 : 1 persoana norma
intreaga ADAM 3151 9453
1.7.2 Dispecer gradatia 1- 1 persoana norma intreaga ADAM 2545 7635
Subtotal salarii 56466 | 169398
2. Cheltuieli operationale transport auto CAG
2.1. Reparatii, achizitii piese auto 4900 14700
2.2. Combustibil, lubrefianti 3000 9000
3. Cheltuieli cu abonamente telefonice pentru beneficiari si pentru
personal medical destinate serviciilor speciale de teleasistenta ADAM 2500 7500
4, Cheltuieli cu consumabile birotic# - Articole papeltérie gi consumabile
birotich CAG 450 1350
5. Cheltuieli cu RCA Auto CAG 3000
6. Cheltuieli cu prestari servicii externalizate: consultanta / dezvoltare
IT, contabiiitate, etc. CAG 10500
7. Cheltuieli cu utilitiiile de asisten{a sociald (consum gaze, apé, canal ,
platd chirie, parcare, salubrizare, incinerare, telefonie fixa, eic.) CAG 6000
8. Cheltuieli cu asigurérile auto {CASCO) 0
9. Cheltuieli cu vizibilitatea institutiei (cheltuiald unica - pliante, brosuri,
mape, calendars, afige, banner, agende, flyere, genti de promovare, etc)
CAG 7000

10. Cheltuieli medico -sanitare (comprese, fese, sonde, scutece, elc.)

]

CAG 15000
3. Cheltuiel dotaref/ updatare call-center 0
Total General lei 243448
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EXPUNERE DE MOTIVE

privind aprobarea Actului aditional nr. 1 1a Acordul de Asociere incheiat intre Directia
Generali de Asistenti Sociald a Municipiului Bucuresti, Fundatia Crucea Alb-Galbena gi
Asociatia de Ajutor Mutual Bucuregti in vederea asiguririi continuitétii proiectului scentrul
pilot de coordonare a serviciilor de ingrijiri Ia domiciliu din Municipiul Bucuregti”, aprobat
prin HCGMB nr. 532/2017

Consiliul General al Municipiului Bucuresti a aprobat, prin HCGMEB nr. 233 /2009, infiinfarea
Cenirului Pilot de Coordonare a Serviciilor de ingrifiri la Domiciliu din Municipiul Bucuresti, de cétre
Directia Generald de Asistentd Sociald a Municipiului Bucuresti, Fundatia Crucea Alb-Galbena si
Asociatia de Ajutor Mutual Bucuresti (ADAM). Proiectul a continuat in perioada august 2010 - iulie
2011 (HCGMB nr. 164/ 19.07.2010), noiembrie 2011 - octombrie 2012 (HCGMB nr. 176 /2011),
noiembrie 2012 - octombrie 2013 (HCGMB nr. 185/31.10.2012), noiembrie 2013 - octombrie 2014
(HCGMB nr. 227/28.08.2013), noiembrie 2014 - octombrie 2015 (HCGMB nr. 259/30.09.2014 si
HCGMB nr. 89/28.04.2015), noiembrie 2016 - octombrie 2017 (HCGMB nr. 236/21.09.2017), iar in
octombrie 2017 a fost aprobatd prelungirea cu alte patru luni calendaristice {HCGMB nr.
532/31.10.2017).

Pentru a putea functiona in continuare, Centrul Pilot de Coordonare a Serviciilor de ingrijiri 1a
Domiciliu din Municipiul Bucuresti necesitd acoperirea unor cheltuieli ce nu pot fi finantate din alte
surse, fiind solicitatd prelungirea cu alte trei luni a Acordului de asociere, prin Act aditional. Astfel,
prin integrarea resurselor existente la nivel local, beneficiarii directi vor constitui un numdr potential
nelimitat, prin Fundatia Crucea Alb-Galbena, pentru ingrijire si recuperare medicalé. De asemenea,
beneficiarii vor putea beneficia atat de ingrijire si recuperare medical’, cat si-de-utilizarea gratuita a
unor echipamente de monitorizare la distanta/ recuperare/ reabilitare medicald — brétari alarmare,
telefoane, cadre, carje, fotolii rulante, saltele antiescara etc., in limita logisticii existente.

Beneficiile vor fi directe pentru un numdr potential nelimitat al asistatilor Centrului Pilot, in
sensul recuperarii medicale gi a imbunatatirii calitatii vietii lor gi a familiilor. in plus, prin continuarea
proiectului se va contribui la o crestere a accesibilitatii persoanelor cu venituri scézute la serviciile de
ingrijiri fa domiciliu din Bucuresti, astfel.incat acestia vor fi preluati rapid in evidentd i vor putea
primi ingrijiri inca din ziua urmatoare ndeplinirii formalitatilor.

Fat3 de cele mai sus mentionate i avand in vedere caracterul de interes public al unui astfel
de acord, propun spre aprobare Consiliului General al Municipiului Bucuresti Actul adifional nr. 1 Ia
Acordul de Asociere Incheiat infre Directia Generald de Asistentd Sociald a Municipiului Bucuregti,
Fundatia Crucea Alb-Galbend gi Asocialia de Ajutor Mutual Bucuregti in vederea asigurarii
continuitatii proiectului ,Centrul pilot de coordonare a serviciilor de ingrijiri la domiciliu din Municipiul
Bucuregti”, aprobat prin HCGMB nr. 532/2017.

PRIMAR GENERAL,
GABRIELA FIREA

fntocmit,
Dr. Emanuel Adrigff SARBU

B-dul Regina Elisabeta 47, sector 5, Bucuresti, Roménia
Tel.: 305.55.00 int. 1450
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privind aprobarea Actului aditional nr. 1 la Acordul de Asociere incheiat intre
Directia Generalid de Asistentd Sociald a Municipiului Bucuresti, Fundatia
Crucea Alb-Galbeni gi Asociatia de Ajutor Mutual Bucuresti in vederea
asigurarii continuititii proiectului ,,Centrul pilot de coordonare a serviciilor
de ingrijiri la domiciliu din Municipiul Bucuresti”, aprobat prin HCGMB nr.
532/2017

Consiliul General al Municipiului Bucuresti a aprobat infiintarea, in luna iulie 2009, prin
HCGMB nr. 233 /2009, a Centrului Pilot de Coordonare a Serviciilor de Ingrijiri la Domiciliu din
Municipiul Bucuresti, de cétre Directia Generald de Asistenti Sociald a Municipiului Bucuresti,
Fundatia Crucea Alb-Galben si Asociatia de Ajutor Mutual Bucuresti (ADAM). Proiectul a
continuat in perioada august 2010 - iulie 2011, conform HCGMB nr. 164/ 19.07.2010, in
_perioada noiembrie 2011 - octombrie 2012 (HCGMB nr.- 176 /2011), noiembrie 2012 -
octombrie 2013 (HCGMB nr. 185/31.10.2012), noiembrie 2013 - octombrie 2014 (HCGMB nr.
227/28.08.2013), noiembrie 2014 - octombrie 2015 (HCGMB nr. 259/30.09.2014 si HCGMB
nr. 89/28.04.2015), noiembrie 2016 - octombrie 2017 (HCGMB nr. 236/21.09.2017), iar in
octombrie 2017 a fost aprobati prelungirea cu alte patru luni calendaristice (HCGMB nr.
532/31.10.2017).

Pentru a putea functiona in continuare, Centrul Pilot de Coordonare a Serviciilor de ingrijiri 1a
Domiciliu din Municipiul Bucuregti necesit acoperirea unor cheltuieli ce nu pot fi finantate din
alte surse, fiind solicitatd prelungirea cu alte trei luni a Acordului de asociere, prin Act
aditional.

Grupul tintd al proiectului este alcidtuit din persoanele aflate in stare de nevoie
medicald din toate cele 6 sectoare ale Bucurestiului. Astfel, prin integrarea resurselor
existente la nivel local, beneficiarii directi vor constitui un numdar potential nelimitat, prin
Fundatia Crucea Alb-Galbend, pentru ingrijire $i recuperare medicald. De asemenea, toti
beneficiarii Centrului Pilot vor putea beneficia atat de ingrijire §i recuperare medicala, cat si
de utilizarea gratuitd a unor echipamente de monitorizare la distanta/ recuperare/ reabilitare
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hitp.www.pmb.ro

018



medicald - bratari alarmare, telefoane, cadre, carje, fotalii rulante, saltele antiescara etc., in

limita logisticii existente.

Beneficiile vor fi directe pentru un numér potential nelimitat al asistatilor Centrului Pilot, in
sensul recuperarii medicale si a imbunétaiirii calitatii vietii lor si a familiilor. Totodata, membrii
familiei beneficiarilor fiind degrevati de reponsabilitatea directd asupra stérii de sanétate a
asistatilor Centrului Pilot, pot deveni memobri activi, contributori fa dezvoltarea comunitatii din

care fac parte.

In plus, prin continuarea proiectului se va contribui la o crestere a accesibilititii persoanelor cu
venituri scazute la serviciile de ingrijiri la domiciliu din Bucuresti, astfel incat acestia vor fi
preluati rapid in evidentd si vor putea primi ingrijii incd din ziua urméatoare indeplinirii

formalitatilor.

Fata de cele mai sus mentionate si avand in vedere caracterul de interes public al unui astfel
de regulament, propunem spre aprobare Consiliului General al Municipiului Bucuresti Actuf
aditional nr. 1 la Acordul de Asociere incheiat intre Direcfia Generald de Asistentd Sociald a
Municipiului Bucuregti, Fundalia Crucea Alb-Galbena si Asociatia de Ajutor Mutual Bucuresti
in vederea asigurdrii continuitdtii proiectului ,Centrul pilof de coordonare a serviciilor de ingrijiri
la domiciliu din Municipiul Bucuresti", aprobat prin HCGMB nr. 532/2017.

N NIGOLESCU

Bulevardul Regina Elisabeta nr. 47, cod pogtal 050013, sector 5, Bucuregti, Romania
Tel.: 0217305 55 05; Tel. centrald: 021/305 55 00/55 int. 1058, Fax: 021/305 55 D0/55 int. 1058
hitp fwww.pmb.ro
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Coordonare a Serviciilor de Ingrijiri la Domiciliu din Municipiul Bucuresti, finantat prin
HCGMB nr. 532 / 31.10.2017, implementat in colaborare de catre:

In atentia d-nei‘Director Cosmina Simean,

> Directia Generala de Asistenta Sociala a Municipiului Bucuresti,
> Fundatia Crucea Alb-Gslbena si
> Asociatia de Ajutor Mutual Bucuresti - ADAM

prin care sunt inggijiti la domiciliu un numar de 180 beneficiari, unii dintre ei cu patologii
cronice multiple, va rugam sa ne comunicati solutia identificata de institutia dvs., pentru
continuarea furnizarii serviciilor de acest tip.

Mentionam faptul ca multi dintre acesti beneficiari sunt persoane nedeplasabile,
dependente de aceste servicii de ingrijire la domiciliu, aflate in imposibilitatea accesarii
diverselor servicii de sanatate publica,

’
Precizam ca cei 180 de beneficiari sunt distribuiti zonal, dupa cum urmeaza;
* sector 1 - 25 cazuri,
* sector 2 - 39 cazuri
s sector 3 - 34 cazuri,
s sector 4 - 26 cazuri
s sector 5- 23 cazuri,

s sector 6 - 31 cazuri.

Cu multumiri,

Operitor de date persenale inrcgisivat la AN S.LD.C.P, sub nr. 3288) pentru serviciile de usistenth sociald. menajera $i medical
la domiciliv §i sub nr. 32373 pentru implenentaney proiectelor co finanjare din surse externe




CONSILIUL GENERAL AL MUNICIPIULUI BUCURESTI
DIRECTIA GENERALA DE ASISTENTA SOCIA
A MUNICIPIULUI BUCURESTI

BUCURESTI

adam

Rominia

Centrul Pilot de Coordonare a Serviciilor de ingrijiri la Domiciliu
din Municipiul Bucuresti

@ RAPORT PRIVIND ACTIVITATEA
In perioada 01.11.2017 - 01.02.2018

Projectul a incercat sii rispundi nevoilor persoanelor aflate la domiciliu, care
nu au putut primi asistenti indelungati in spital, aflate in stare de dependenti la
domiciliu §i cu posibilititi materiale reduse.

Principalul obiectiv al ingrijirii persoanelor din grupul tinta a fost dezvoltarea

-5i consolidarea programului de furnizare de servicii care au asigurat accesul la
ingrijire a persoanelor dependente, prin acordarea de servicii medico - sociale
asigurate de medici, asistenti medicali, ingrijitori si kinetoterapeuti cu experients in
domeniul ingrijirii la domiciliu. Astfel, s-a monitorizat starea de sinitate si evolutia
persoanelor aflate in imposibilitatea de a-§i asigura ingrijire medicali, a celor
imobilizate, aflate in stare terminald, s-au furnizat familiei / apartintorilor informatii
cu privire la maniera de abordare a persoanelor dependente, oferindu-se in acelasi

@ timp suportul psiho-social necesar dep#sirii situatiilor de criz.

Proiectul Centrul Pilot de Coordonare a Serviciilor de Ingrijiri la Domiciliu
din Municipiul Bucuregti a dezvoltat si implementat solutii de teleasistenta si
teleurgenta cu un beneficiu major pentru beneficiari. In acelasi timp, prin
proiecte conexe a dezvoltat si pregatit infrastructura tehnica pentru implementare unor
solutii IT de management integrat al activitatilor de ingrijire la domiciliu, aceste
solutii venind tot in sprijinul beneficiarului, prin cresterea accesibilitatii, calitatii si
transparentei servicilor de ingrijiri integrate la domiciliu dar si a dezvoltarii retelei de
servicii dedicate,

Principalele activititi desfisurate In cadrul proiectului Centrul Pilot de

Coordonare a Serviciilor de Ingrijiri 1a Domiciliu din Municipiul Bucuresti, in cursul
perioadei 01.11.2017 - 01.02.2018:

1. Serviciul de identificare §i evaluare a persoanelor aflate in dificultate
In cadrul acestui serviciu, asistentii sociali angajati la Fundatia Crucea
Galbena si Asociatia de Ajutor Mutual ADAM au efectuat demersurile de
vederea identificirii §i evaludrii persoanelor in nevoie realizand ¢ mpl

de lucru socio-medicale specifice, conform metodologiei.




2. Serviciul de ingrijire social-medicali: Ingrijirile acordate in cadrul
acestui serviciu au constat in:

Servicii de ingrijire social-medicala de natura medicala: activitd{i complexe de

diagnostic, tratament, ingrijiri si altele asemenea, recomandate §i realizate in
conformitate cu tipurile de afectiuni pe care le prezints beneficiarii de servicii socio-
medicale. Aceste servicii se referi la:
Ingrijirea tegumentelor si mucoaselor la persoanele subnutrite §i deshidratate :
Comunicare in scop terapeutic ;
Educatie pentru sinitate :
Igiena eliminarilor: aplicare plosca, bazinet, scutec pentru incontinenta,
condom urinar, sonda vezical, clisma, igiena stomelor;
* Hrénire si hidratare : alimentaie pasivi, artificial, administrare de amestecuri

nutrifionale $i/ sau vitaminice ;
» Transfer 5i mobilizare pentru evitarea escarelor si complicatiilor imobilizirii —
tapotaj toracic, frictiuni cu alcool, utilizarea de unguente si pudre, usor masaj
al zonelor expuse, utilizarea colacilor pentru zona dorsal3, a saltelelor
antiescara, a rulourilor pentru membrele inferioare si in scopul schimbarii
pozitiei ;
Ingrijirea escarelor multiple, san a escarei simple;
Monitorizarea parametrilor fiziologici: tensiune arteriala, puls, temperatury ;
Monitorizarea glicemiei cu glucometrul;
Mentinerea ambientului in limite normale :
Servicii legate de procesul de ingrijire: prelevarea materialelor biologic
infectate in recipiente autorizate si predarea acestora pentru incinerare.
Serviciul de recuperare medicali. In cadrul acestui serviciu au fost efectuate
urmatoarele activititi:

* gimnastici medicali (mobiliziri pasive, pasivo-active si cu rezistenti);
deplasiri cu ajutorul cadrului medical, cérjei, bastonului;
educarea mersului;
masaj ( tonifiere hipertrofie muscular, de relaxare, decontracturare )
reflexoterapie ( relaxarea centrilor nervosi periferici );
terapie cu aparate de fizioterapie - recuperare portabile;
psihoterapie si educatie pentru recuperare medicali.

Tot in cadrul proiectului, Asociatia de Ajutor Mutual Bucuresti a
completat serviciile oferite de Fundatia Crucea Alb — Galbend Romania prin
furnizarea de servicii de tip Teleasistenta prin _dispecerat. S-a  asigurat
permanenta la call center prin dispecerii pregatiti in acest sens. Beneficiarii serviciului
au a primit un telefon mobil §i o britari tip ceas din silicon medical, dotati cu un
buton de urgenta si li s-a intocmit un dosar electronic cu toate informatiile medico-
sociale si datele lor de contact, ceea ce a facut eficientd orice interventie. Telefonul
mobil a fost setat astfel incat sa permita efectuarea unor apeluri rapide prin simpla
apasare a unor taste predefinite,

In caz de urgenta majora, beneficiarii au activat serviciul de alerta prin apasarea
butonului rosu de pe bratara timp de 4 secunde sau prin apasarea butonului SOS de pe
verso telefonului mobil.

Dispecerul a raspuns la telefon si in functie de protocolul cazului a alertat serviciul
112 care a trimis o ambulanta la adresa beneficiarului. Beneficiile acestui serviciu au

neficjarii p
mici cazuri de raceli, dureri de spate, picioare, pansamente cu/probl
sonde vezicale, infectii urinare si alte afectiuni care nu necesit



112. In aceste cazuri dispecerul a anuntat, de fiecare data, asistentul medical de care
apartinea beneficiarul, acesta luand decizia de a-] vizita si de a-i face recomandarile si
tratamentul indicat de medic. Fiecare beneficiar a fost sunat periodic de dispecerii
call-centerului pentru a se verifica starea de sénitate §i pentru a se testa functionarea
sistemului.

Acest sistem de lucru a oferit o liniste sufleteasca atat beneficiarilor care se simt
asigurati avand acces permanent la dispecerat, cat si apartinatorilor lor care stiu ca
cineva are, in orice moment, grija de acestia.

Beneficii ale acestui sistem de lucru:

o Reducerea apelurilor de urgenta ( tip 112) prin initierea de apeluri de
teleasistenta si suport afectiv ( conform protocol ) de catre persenalul
din call center;

o Educatia si preventia - proceduri cuprinse in protocolul initiat de catre
personalul din call center;

o Reducerea majora a gradului de dependenta si cresterea increderii in
servicile de ingrijiri integrate la domiciliu.

Rolul organizatiilor si gradul de implicare in proiect

Rolul organizatiilor neguvernamentale a fost de parteneri ai autoritatii publice.
Autoritatatea  publici a fost cea care a sustinut din punct de vedere financiar
furnizarea serviciilor, iar Fundatia Crucea Alb — Galbeni Roménia a fost cea care a
gestionat sumele si a oferit serviciile direct la domiciliul beneficiarilor in colaborare
cu Asociatia de Ajutor Mutual Bucuregti, care a asigurat permanenta la call center si a
implementat sistemul de monitorizare la distanta.

Numiirul de personal angajat cu normd intreagé si cu normi partial, suportat
financiar de Consiliul General:

¢ 1 coordonator centru,

s | asistent proiect;

¢ 1 administrator;

s 1 sofer cu norma intreag;

Personal calificat_implicat direct in furnizarea serviciilor:
e 3 asistenti sociali;

4 asistenti medicali;

2 ingrijitori la domiciliu;
2 kinetoterapeuti;

3 dispeceri;

1 medic cu cu %2 normé.

Personalul de ingrijire a fost completat de citre Fundatia Crucea Alb — Galbeni
Rominia prin forte proprii cu un numar de inci 6 asistenti medicali.

Echipa de ingrijire a Fundatia Crucea Alb — Galbeni Roménia are formare de bazi
si postbazii in nursing( nursingul inglobeazi abilitAté{i umane §i medicale care dau
posibilitatea profesionistilor si ofere servicii complexe gi de calitate).

Grija fata de fiinga umani cu toate nevoile ei, fie ele fizice, psihice, sociale sau
spirituale, este obiectivul intregii echipe de la Fundati Crucea y ~ Galbend,
Roménia. 5

Rezultatele proiectului: SIS o)

el 3



I. In perioada 01 nov 2017 - 31 ian. 2018 au fost ingrijiti la domiciliu de cétre
Fundatia Crucea Alb Galbeni un numr total de 138 beneficiari ( CNP

distincte).
Nr.crt |Luna de  desfisurare a | Numir persoane ingrijite de
proiectului F CAG
1 Noiembrie 2017 (Juna 1) 112
Decembrie 2017 ( luna 2) 110
3 Ianuarie 2018 (luna 3 ) 132

Pondere beneficiari in functie de sex

u femei

| barbati

Rezultatele proiectului au condus la:

prevenirea institutionalizirii, in special pentru persoanele cu venituri mici;
imbunétatirea calitatii vietii beneficiarilor directi; sprijin pentru familiile
acestora;

e construirea unor documente de lucru eficiente care faciliteaza interventia in
regim de urgenta la domiciliul persoanelor asistate (fisa beneficiarului de
servicii de teleasistenta);

e mirirea accesului persoanelor defavorizate (vérstinici, persoane cu dizabilitati,
bolnavi cronic, etc.) la serviciile de Ingrijiri medicale, medico — sociale side
recuperare medicala la domiciliu;

e asigurarea serviciilor socio-medicale pentru toti solicitantii, atunci cind s-au
incadrat in normele de selectie ale proiectului;

e realizarea unei structuri operationale care a reusit si imbunitateasca accesul
solicitantului la serviciile de ingrijire la domiciliu.

Director general:
Marioara Ivan




CONFORM CU ORIGINALUL
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Consiliul General al Municipiului Bucuresti
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HOTARARE
-— - privind-aprobarea-Aeordului-de-Asaciere-incheiat intre-Directia Generala
de Asistenta Sociald a Municipiulul Bucuresti, Fundatia Crucea Alb — Galbena $i
Asociatia de Ajutor Mutual Bucuresti in vederea asiguraril continultatil proiectului
"Centrul pilot de coordonare a servicitlor de Tngrijire la domicillu din municipiul

é Bucuresti”

Avand in vedere expunerea de motive a Primarului General al Municipiului
Bucuresti si raportul de specialitate comun al Directiei Generale Dezvoitare si
Investifii si al Directiei Generale de Asistentd Sociald a Municipiulul Bucuresti nr.
3598/16.10.2017;

Vazand raportul Comisiei pentru s#ndtate i proteciie sociala nr.
26/30.10.2017 si raportul Comisiel juridice gl de disciplina nr. 466/30.10.2017 din
cadrul Constliului General al Municipiulut Bucuregti;

In conformitate cu prevederile:

- Art. 79, art. 80, art. 84, art. 88, art. 94, art. 99, art. 116 din Legea nr.

292/2011 a asistentel sociale, cu modificérile $i completarile ulterioare;

- Hotdrarii Guvernului nr. 1826/2005 privind aprobarea Strategiei

nationale de dezvoltare a serviciilor;

- Ordonantei Guvernului nr. 68/2003 privind serviciile sociale, cu

\ _ modificérile i completérile ulterioare;
in temelul prevederilor art. 36 alin. (2) lit. 8), alin. (7) §it. a), art. 45 afin. (2) si
din Legea nr. 215/2001 privind administratia publicd locala, republicatd, cu
modificarile sl completarile ulterioare;

CONSILIUL GENERAL AL MUNICIPIULUI BUCUREST!
HOTARASTE:

Art.1 Se aproba Acordul de Asociere inchelat intre Directla Generald de
Asisten{a Sociald a Municipiului Bucuresti, Fundatia Crucea Alb — Galbena si
Asoclatia de Ajutor Mutual Bucurest! in vederea asiguréri continuitfii proiectului
"Centrul pilot de coordonare a serviclilor de ingrifire la domiciliu din municipiul
Bucurest”, prevazut in anexa care face parte integranta din prezenta hotérdre,

o3

3depatrul




Sociald a Munlmpiulun Bucuresti asiguré decontarea costurilor prolectult=X2es
pilot de coordonare a serviciilor de ingrijire la domiciliu din municipiul Bucure$ti”

conform anexelor A, B si C la acordul de asociere.
Art.3 Directiile din cadrul aparatului de specialitate al Primarulul General al

Municlpiulul Bucuresti si Directia Generald de Asistentd Sociald a Municiplului
Bucuresti vor aduce la indeplinire prevederile prezentei hotarari.

Aceast3 hotarare a fost adoptatd in sedinta ordinard a Consiliului General
al Municipiului Bucuresti din data de 31.10.2017.

,3 39 'FO B
n’-’“""f\ s SECRETAR. GENERRAL

; M\JNICIPIUL | Tl
: Georgia

PRESEDINT SEDINTA,

Marian Orlando Culea

Bucuresti, 31.10.20
Nr. 532

B-cul Ragina Elsabete rv. 47, cod poptal 50013, sscior 5, Bucuregd, Romidnia

Tal, 021.205.55.00 =) - =)
—— ®2®L




ACORD DE ASOCIERE

1. Directia Generalii de Asistentd Sociali a Municipiului Bucuregti, cu sediul in Bucuresti, strada
Academiei nr. 3-5, sector 3, reprezentats prin Director General, Cosmina loana SIMIEAN NICOLESCU

2. Fundatia Crucea Alb-Galbeni din Roménia, cu sediul in Bucuresti, strada Splaiul Independentei, or.
169, sector 5, cod fiscal 11805405, furnizor acreditat de servicii sociale, reprezentati prin Director
General, Marioara IVAN |

3. Asociatia de Ajutor Mutual Bucuregti, cu sediul in Bucuregti, B-dul Mirisegti, nr. 17, sector 1, cod
fiscal 14591780, furnizor acreditat de servicii sociale, reprezentati prin Vicepregedinte, Virgil ION.

denumite in continuare “parfi”

Expriménd interesul comun privind asigurares continuit#fii “Centrului pilot de coordonare a serviciilor
de ingrijiri la domiciliu din municipiul Bucuresti”, in vederea desfiguriirii unor activititi socio —
medicale de interes comun, convin urmétoarele :

Cap. 1. Obiectul acordului

Art. 1. Obiectul acordului 1} constituie asigurarea continuitifii proiectului “Centrul pilot de coordonare a
serviciilor de fngrijiri la domiciliu din municipiul Bucuresti”.

Art, 2. Obiectivul va fi amplasat in Municipiul Bucuresti, B-dul Regina Maria or. 21, et. 1, sector 4,
Bucuresti, la sediul Fundatiei Crucea Alb Galbena.

Cap. 2. Durata acordului
Art. 3. Acordul de asociere isi produce efectele de la data semnitrii acestuia de citre pirfi 5i se finalizeazi




D

Cap. 3 Contributia piirtilor Ia realizarea obiectului acordului
Art. 5. DGASMB, se obligi:

CONFORM CU ORIGINALUL

A Si 'i'ndeplineasci calitatea de autoritate coordonatoare (1 e proiect), prin d=¥exifia
persoane din cadrul personalului siu specializat in cadrul acestui proiect;

B. S# asigure decontarea costurilor necesare functionrii ,,Centrului pilot de coordonare a
serviciilor de ingrijiri la domiciliu din municipiul Bucuregti conform bugetului previzut in Anexa
B a Acordului de Asociere.

Art. 6. Fundatia Crucea Alb-Galbeni din RomAinia se obligi :

A. 53 puni 1a dispozitie, in vederea realiziirii obiectului acordului cadre medicale speciglizate:
in situstia in care se impune suplimentarea personalului, findaiia se obligh s& depuni toate
eforturile in vederea realizirii acestei cerinfe, toate costurile suplimentare fiind suportate de citre

acestea.
B. Si puni la dispozitie mijloacele logistice necesare realizirii obiectului acordului:

C. Si ofere urmitoarele servicii, pentru un numér potential nelimitat de beneficiari, rezidenii ai

Municipiului Bucuregti: :

- Misurarea parametrilor fiziologici (tensiune arteriale; puls, respiratie, temperatura, diureza) ;

- EX.G - cu aparat portabil;

- Administrarea medicamentelor: injectabil (intramuscular, intravenos, subcutanat, intradermic),
oral, pe tegumente §i mucoase (unguente, piciituri), pe cale respiratorie (aerosoli);

« Administrarea medicamentelor prin perfuzii,

- Ingrijirea plagilor simple, suprainfectate, a escarelor multiple,

- Pansamente, suprimarea firelor;

- Ingrijirea stomelor, fistulelor, tuburilor de dren, canulei traheale §i educarea bolnavului gi

familiei acestuia;

- Sondaj vezical, spillaturi, clisme;
- Aplicare de condom urinar;

- Aplicare de scutec absorbant;

- Misurarea glicexﬁiei cu glucomet




CONFORM CU ORIGINALUL

- Alimentatia pacientilor cu tulburliri de deglutitie;
- Monitorizarea dializei peritoneale;

- Ingrijiri paliative (ingrijirea pacientului in faza termi si consilierea familiel indoliate —
bereavement); '

- Comunicare in scop terapeutic;

- Ingrijiri de igien# corporals, mobilizare;

- Prevenirea complicatiilor pacientilar imohilizati 1a pat (pulmenare, escare, tromboflebite etc.);

- Educatia pentru s#nitate a pacientilor §i a familiei acestora.

D. Si puni la dispozitie spafiul necesar functionirii “Centrulud pilot de coordonare a serviciilor de

fngrijiri la domiciliu din municipiul Bucuregti”.
E. Si acorde urmiitoarele servicii de recuperare medicald, prin kinetoterapeuti §i alte categorii de personal
propriu:

- gimnastica medicaldi {mobiliziri pasive, pasivo-active §i cu rezistents);

- deplas#ri cu ajutorul cadrului medical, cirjei, bastonului;

- educarea mersului; .

- masaj (tonifiere hipertrofie musculard, de relaxare, decontracturare);

- reflexoterapie (relaxarea centrilor nervogi periferici);

- terapie cu aparate de fizioterapie - recuperare portabile;

- psihoterapie gi educatie pentru recuperare medicali.

Art. 7. Asociatia de Ajutor Mutual Bucuregti se obliga:
- Si asigure, in functie de necesititi, echipamentele medicale necesare recuperiirii beneficiarilor, in
vederea imbunitiitirii stérii de invaliditate §i/ sau sciderii gradului de dependenti a acestora.
- S4 asigure, impreuni cu Fundatia Crucea Alb-Galbens, furnizarea de servicii de tip Teleasistenta
prin Dispecer, precum §i echipamentele §i serviciile necesare bunei functionfiri a serviciului,

conform Anexei C.

Art.8. Prtile acordului, in calitate de beneficiari ai proiectului, se obligh si nu privatizeze/ instriineze
bunurile achizitionate prin proiect. La finalul perioadei de implementare a proiectului toate bunurile

mobile achizitionate prip bugetul Consiliului dpti vo;ﬁ-ﬁmgjsgate gi rAimféin
5 3 ik oy “t
Sl C

N

¥ al Municipiului Bucw




Cap. 4 Dispozitii finale

Art.10. Pirtile se vor informa reciproc asupra tuturor actiunilor Intreprinse pentru derularea proiectului §i
isi vor garanta gi promova reciproc imaginea pe parcursul derulfrii proiectului care face obiectul
prezentului acord.

Art.11. Orice modificare a clauzelor prezentului acord se face prin hotiirirea Consiliulyi General al
Municipiului Bucuregti.

Art. 12, Solufionarea neinfelegerilor ce se ivesc in derularea acordului se realizeazi prin conciliere direct
intre reprezentantii partilor contractante.

Art.13. Forta majord, astfel cum este definits de lege, ap#ri pirtile de rispundere.

Art.14. Prezentul acord, care se completeazii cu dispozitiile legale — sediul materiei - a fost redactat in 3
exemplare originale, in limba romén#, céte unul pentru fiecare parte semnatars,

Directia Generali de Asistenti SocialX

a Municipiului Bucuregti (D.G.A.S.M.B.)
Cosmina Ioana SIMIEAN NICOLESCU
DIRECTOR GENERAL

Fundatia Crucea Alb-Galbenii din Roménia
Miirioara IVAN
DIRECTOR GENERAL

Asociafiz de Ajutor Mutual Bucuresti
Virgil ION
VICEPRESEDINTE




Activitatea l (formare echipa,
selectie beneficiari, fornizares
activitatii de Ingrijiri si
recuperare)

1.1. formare echipa mixta

"

»d

1.2. instruire echipa mixta

1.3. achizitionare materiale
sanitare, de recuperare

Co I

- 1.4.A.creare baza de date

P4

1.4.A.1, identificare beneficiari
directi

I B

»

Co 3 O I

1.4..A.2 stabilire criterii de
eligibilitate a beneficiarilor

L]

1.4.A. 3.evaluare a nevoilor socio -
medicale

1.4.A. 4, elaborare planuri de
interventie

1.4.B.Reactualizare baza de date

L5. Furnizare serviciilor de ingrijiri la domiciliu

L1.5.1. Furnizare servicii prin
asistent medical

1.5.2. .Furnizare servicii prin
Kinetoterapeut / technician
naseour

1.5.3. Furnizare de servicii de tip
Teleasistenta prin Asistent medical
cu atributii dispecer

1.6. Redactare documente de raportare

1.6.1. reevaluare planuri
individuale de interventie

1.6.2. raport de activitate jurnalier

1.6.3. raport de activitate
trimestrial

1.6.4. raport de activitate final

Activitatea 2.1. Vizibilitate Centru

2.2, Realizare filme prezentare /
redactare continut pliante, brosuri

2.3. tiparire pliante

X

2.3.a. lansare anunt subcontractare

X
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ANEXA Cla HCGMB nr. 632’ "Zp/}

CONSILIUL GENERAL AL MUNICIPTULUI nm .
DIRECTIA GENERALX DE ASISTENTA
A MUNICIPIULUI BUCURESTI

Crucea Alb - Galbeni

Centrul Pilot de Coordonare a Serviciilor de ingrijiri Ia Domicilin
' din Municipiul Bucuresti

1. Partile:

1. Directia de Asistenti Sociali a Municipiului Bucuregti, cu sediul in Bucuregti, Str.
Foisorului, nr. 56-58, sector 3- partener principal,

2. Fundatia Crucea Alb — Galben# Roménia (CAGR), cu sediul in Bucuregti, adresa
sediului Toregistrat -Bd Regina Maria, nr. 21, sect. 4, codul fiscal 11805405 -
Partener 1,

3. Asociafia de Ajutor Mutual Bucuregti (ADAM), cu sediul in Bucuregti, adresa
sediului inregistrat — Bd. Miiriigti, nr. 17, sect 1, codul fiscal 14591780 - Partener 2,

au convenit in fulie 2009, prin HCGMB nr. 233 / 2009 asupra infiint#rii: Centrului
Pilot de Coordonare a Serviciilor de Ingrijiri la Domiciliu din Municipiul
Bucuregti.
Proiectul a continuat incepand cu august 2010 si pana in prezent prin
H CGMB nr. 164 / 19.07.2010, H CGMB nr. 176 /2011, H CGMB 185/ 31.10.2012,
H CGMB 227 / 28.08.2013, H CGMB 259 / 30.09.2014, H CGMB 189 /
29.10.2015 i H CGMB 236 / 21.09.2016.

Din punctul de vedere al finant#irii, parteneriatul celor trei institufii nu este o relajie de
afaceri ci o relatie Intre trei organizatii, care implic# distribuirea responsabilitatilor aparute in
timpul dezvoltirii unui proiect.

2. Scurt rezumat al proiectului pentrmn perioada noiembrie 2017-
octombrie 2018




persoane varstnice, cu boli cronice si venituri mici. Dificultatea obtinerii unui loc
in institutiile de ingrijire sau a accesirii serviciilor de fngrijire medicali de lunga
durat3 si absenta unei retele informale pentru oferirea acestor tipuri de Ingrijiri,

a ficut ca numeroase persoane si se afle fn imposibilitatea asigyr3rii unor trat
decent i, In consecing, s3 apeleze serviciile CAGR. CONFORM CU ORIGINALUL

Astfel, beneficiarii vor primi servicii integrate de ingrijire
monitorizate prin sistemul de teleasistenta (dispecerizarea serviciilor prin int
call center-ului): servicii medico-sociale, de recuperare, oferire de echipamente de
recuperare si reabilitare medicala, servicii ingrijire de baza, pentru un numir extins ST

beneficiari cu nevoi medicale gi de recuperare din Bucuregti, cu ajutorul unei ec “Q
mixte de specialigti (medici, asistenfi medicali, asisten{i sociali, psi rsgf"brk A
kinetoterapeuti, ingrijitori la domiciliu) §i a unor mijloace de recuperare mod %a&;;‘fu% g

Elementul de noutate al proiectului propus pentru 2017-2018 constijn -

realizarea unei platforme de gestiune a bazei de date si implementarii unei solutii N4ma »
de management integrat al activitatii de Ingrijiri Integrate la Domiciliu la standardele

si procedurile elaborate de ANMCS (Autoritatea Nafionald de Management al
Calit#tii in S#nitate) care ne dorim sa fie preluata la nivel national ca model de buna
practica dupa ce primeste validarea CNAS (Casa National de Asiguriiri de Skinitate).

Sistemele de teleasistenta si monitorizare a pacientilor raspund celor mai acute
nevoi in functie de patologii si profilul metabolic adaptandu-se permanent nivelului
cognitiv si educational al pacientului prin solutile tehnice propuse. Beneficiari vor
avea un Dosar Electronic de Sanitate cu toate informatiile medicale si sociale (model
tip DES) ce poate fi exportate la cerere in Platforma Informatici a Asiguriirilor de
Sinitate, actualizat in timp real, care contine date de contact si facilitare acces, ceea
ce va face eficients orice interventie.

In privin{a resurselor umane calificate, CAGR si-a consolidat portofoliul de
competenfe in cadrul proiectului, creAind un nucleu de specialisti care s3
reprezinte o resursi pe termen lung. l -

Astfel, la cei 00 dintre beneficiarii Centrului Pilot cu cele mai complexe
patologii care au fost monitorizai prin sistemul de teleasistent4, se vor mai adauga
inci cel putin 50 de pacienti ingrijiti in prezent in alte proiecte CAG ce se vor finaliza
la sfiirgitul lui 2017. Se va asigura permanenta la call center prin dispeceri pregatiti in
acest sens. Benpeficiarii aflati in evidenta au deja un dosar electronic cu toate
informatiile medico-sociale gi datele lor de contact, ceea ce va face eficient orice
interventie, urmand sa se intocmeasca dosare si pentru cei ce vor inira in proiect. Din
experienta acumulati in urma implementirii proiectului pind fn acest moment, am
constatat ci principalul beneficiu constd in rapiditatea cu care se intervine in cazuri in
care beneficiarii sunt incapacitati de un accident, o cazatura, o criza, un acces de
panica sau o situatie primejdioasa. Acest sistem de lucru ofera un sentiment de
securitate beneficiarilor acegtia avand acces permanent la dispecerat, dar si
apartinatorilor lor care stiu ca cineva are, in orice moment, grija de acestia.

Proiectul i propune si imbunititeascs calitatea viefii persoanelor vérstnice,
prin utilizarea tehnologiilor avansate de comunicatii combinate cu o monitorizare
individual#, responsabiid, pe termen lung din partea unei echipe de profesionigti. Un
beneficiu aditional, care nu poate fi cuantificat, este linistea apartinatorilor care stiu ca
parintii si bunicii lor supt monitorizati in situatii de urgenta la modul cel mai complet
si empatic cu putinta, prin utilizarea celor mai noi tehnologii de comunicatii
disponibile pe piata imbinate cu responsabilitate la superlativ, la nivel\profesional si

entru multiplicaygals
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din Romania. ingrijirile integrate in Roménia gunt aproape inexistente, oferite de
ONG-uri dupid modelul finantatorilor strdini, dar fird si existe un model unitar
national, recunoscut, acceptat i finantat de statul roman. Acest exemplu de proiect
poate ajuta decidentii locali §i centrali sa adopte o atitudine legislat{v} To Tavoare
persoanelor cu nevoi de toate vrstele din aceasts tard. CONFORM CU QRIGINALUL

Echipamentele electronice de teleasistenta pentru echiparea dispeceratului s1
server-ul, precum si device-urile destinate beneficiarilor sunt pus
projectului de Asociatia de Ajutor Mutual Bucuresti (ADAM). Abonamentele de telefor
destinate beneficiarilor si personalului medical sunt deasemenea suportate din cosfufife
proiectului, iar personalul medical este dotat si cu echipamente terminale de telefonie c
conexiune la internet pentru a avea in mod constat accesibilitate la datele furnizate de catfe
dispecerat.

Ca urmare a nevoii de a eficientiza sistemul de monitorjzare a ech
serviciilor implicate, in contextul evolutiei tehnologice a sistemului medical, Fupd
Crucea Alb-Galbens face eforturi pentru. implementarea—unui—sistern
functioneze pe plan national.

Imbunitatirea serviciului de teleasistenta prin intermediul aplicatiilor
Teprezinta un prim pas pentru dezvoltarea unui proiect important, la nivel national,
prin care soft-urile gi aplicatiile de ultima ora s& contribuie la cresterea calitatii vietii
beneficiarilor. Ne dorim si organizim un sistem eficient de validare a serviciilor
folosite prin care si eficientizim ingrijirea la domiciliu, s& monitoriz&m echipa
multidisciplinar® de pe teren in procesul de management al bolnavilor cromici,
dezvoltind astfel proceduri §i protocoale prin care si fie diminnati frauda din sistem,

Totodata, Fundafia Crucea Alb-Galbeni face eforturi penttu mentinerea
coagularii echipei de interventie, in acest sens incercand sg fidelizeze angajatii prin
alinierea salariilor la grila de salarizare prevazuta de normativele in vigoare. Acest
efort presupune o crestere de cea 28% a fondurilor salariale alocate prin proiect,
fapt absolut necesar pentru mentinerea echipei medico-sociale in sistemul de ingrijire
la domiciliu, in condiitile in care, in prezent, salarizarea din sisternul public de
sanatate — spitale, policlinici - este net superioara domenintuj comunitar,

De asemenea, prin asigurarea vizibilitdtii proiectului cu ajutorul unor
materiale promotionale: filme de prezentare, pliante, flyere, mape, calendare
personalizate,etc., se urmireste -accentuarea importantei serviciilor de ingrijire Ia
domiciliu. Astfel, persoanele cu nevoi medicale §i dizabilitdfi pot obfine 0 buni
recuperare fird a fi necesar ca acestea si pariiseasca confortul oferit de casa proprie si
comunitatea, degrevénd - astfel spitalele finantate de bugetul local prin eliberarea
paturilor care pot fi in felul acesta ocupate de cazurile care necesitd spitalizarea
urgentd ori supravegherea medicald permanents, precum §i de cabinetele din
ambulatoriile de specialiatate i de Medicin de Familie.

3. Justificarea proiectului

In contextul imbatranirii globale a populatiei, date ale Institutului National de
Statistica arata ca numarul mediu de pensionari a fost la njvel national, in primul
trimestru al anului 2017, de 5.234 mii persoane, in scadere cu 11 mii persoane fata de
trimestrul precedent. In aceiasi perioads, pensia lunara a fost de 1016 lei, mai mare
cu 6,1% fata de trimestrul precedent, Pensia medie de asigurari sociale de stat a fost
de 981 lei, iar raportul dintre pensia medie nominala neta de asigurari sociale de stat
pentru limita de varsta cu stagiu complet de cotizare ( fara impozit si farg contributia
de asigurari sociale de sanatate) si castigul salarial mediu net a fost de 57\




Analizele si studiile realizate atit in tarile europene, cdt si in America
pledeaza pentrn mentinerea virstncilor in mediul familial si araia ca vﬁrstmcu,
tramd in casele proprn, an reusit sa-sl pastreze stilul de vigta—comy

accesibile si de lunga durata. Tipurile de servicii recomandate pentrn a fracords
domiciliu se stabilesc pe baza evaluarii nevoilor si incadrarii in grade de dependenta,
a situatiei economice si sociale a persoanei vérstnice. Furnizorii de Servicii ¢ =
Ingrijire la domiciliu cuprind autoritatile locale si furnizorii privati de servicii.

secundar¥ pentru domenii specifice.

Sistemul de ingrijire de lungd duratd din Romdnia este incd foarte tdndr §i, ca I
majoritatea statelor membre UE, se confruntd cu provocdri ce fin de
planificare, finanfare, guvernantd, organizare si monitorizare a furnizdrii serviciilor
in domeniul ingrijirii de lungd duratd, Este de agteptat ca in urmdtoarele decenii
sistemul de ingrijire de lungd duratd din Romdnia sd fie supus unor presiuni deoarece
romdnii trdiesc mai mult §i este destul de probabil cd se vor confrunta cu mai muite
boli cronice insofite de dizabilitdfi. Sistemul suferd deja presiuni din cauza lipsei de
profesionisti in domeniul ingrijiril, situafie care se va inrdutifl in urmdtoarele
decenii, dupd cum se preconizeazd. Dacd nu sunt luate mdsuri adecvate,
imbdtrénirea populatiei va conduce de asemenea la cregterea costurilor serviciilor de
séndtate §i va pune presiune pe cererea de ingrijire de lungd duratd. Prin urmare,.
abordarea cheie pentru Romdnia trebuie sd fie menfinerea pe cét posibil a unei bune
sidri de sdndtate a populatiei, care sd stea acasd cdt mai mult timp, cu accent pe
mdsurile de activare §i auto-sustmere ( Raportul Bancii Mondiale privind
promovarea imbatranirii active in Romania}

Llpsa fondurilor este insa principala problemsi semnalati atft de mstmr;ule publice
cifsi de organizatiile neguvernamentale care desfigoara activitifi de ingrijire la
domiciliu pentru persoanele virstnice, deoarece att fondurile provenite de la bugetul
de stat cit §i de cel local sunt insuficiente pentru a acoperi necesitiifile i mu permit
organizatiilor s se dezvolte. Totodat#, sumele provenite din donatii §i sponsoriziri nu
acoperii costurile reale si nu pot asigura continuitatea §i stabilitatea sistemului de
servicii comunitare pentru persoanele vérstnice.

fn tara noastra, subfinantarea sistemului sanitar este evidents, iar vArstnicii an
veniturile ( reprezentate in special de pensii de asigurdiri sociale) cele mai mici, ca
urmare resursele sunt insuficiente pentru a pliti suplimentar pentru servicii medicale.
Foarte frecvent patologiile cele mai frecvente ale virstei a treia — bolile
cardiovasculare, diabetul Boala Parkinson, Alzheimer, fracturile de gold si
invaliditifile fizice post accident vascular cerebral, implici institufionalizarea cu
consecinte majore asupra psihicului vérstnicului.

Instrumentul cel mai important pentru cregterea calititii serviciilor de ingrijire la
domiciliu pentrz persoanele vArstnice il detine administratia publicd locala - Consilii
locale §i judetene si la nivelul strategiilor, guvernul §i Parlamentul, gi este reprezentat
de politicile publice pe care le adopti.

Actiunile din cadrul proiectului de faf{i urmiresc si  amelioreze efectele
imbitranirii si s# imbunatateasca modul de viati al oamenilor.

In Bucuresti existd si un numir semnificativ de spltale majontatea ﬁmd
suprasolicitate de cazuri acute, urgente, iar vérstnicii sau cei ce p T

i izati pe termen lung pentru a se obtine o regu Goaké
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decét ingrijirea in institutii, §i preferatq de toate persoanele in cauzd. Organizatiile
neguvernamentale au fost printre pionierii serviciilor de ingrijiri la domiciliu din
Roménia, gi in prezent servesc 41% dintre beneficiarii de servicii de ingrijire gi
asistent#i la domiciliu in fiecare luna prin surse proprii de finantare si peste 58% dintre
varstnici ( Romania 2010 Sectorul neguvernamental, Profil Tendinte Provocari

larg, Persoanele varstnice, in mod special, nu stin ca pot acceka_acest ti A
ingrijire, iar daca stiu, se afla in imposibilitatea de a efectua dem rife
birocratice necesare,

La nivelul ONG - urilor din Bucuresti care oferii servicii alternative de ingr
sursele de finaniare existente la ora actuald in vederea desfigurarii activitaji BIRECTIA
domeniu au limitiri serioase, iar potengialii beneficiari sunt nevoifi s3 Tst R 45sTENTA TEAnh
diverse aprobiri sau decizii, agteptare care, in cazul in care starea de sinitige A

o --este grav afectatdi la-momentul-solicitirii; poateavea Tniplicafii gfave asupr:
prognosticului bolii §i, implicit, asapra costurilor intregului proces.

Agadar, proiectal nostru se vrea un apel citre tofi factorii decizionali c#:
~Diltrinetea este a tuturor §i a fiecAruia dintre noj”.

é CAGR are capacitatea de a asigura resursele umane din punct de vedere numeric
si al expertizei tehnice in vederea mentinerii rezultatulni proiectului si dup#
implementarea proiectului. Cunostintele i abilitéitile dobéndite san dezvoltate, Ie vor
permite s# valorifice la maxim oportunitatile pe care le pot oferi noile proiecte care
vor fi dezvoltate. Activititile preconizate a se implementa in cadrul proiectului fac
parte dintr-un plan de acfiune mai larg derulat de CAGR care vizeazi asigurarea unei
impliciri mai eficiente a societatii civile in domeninl ingrijirilor medicale la domicilin
in scopul de a formula si promova politici publice alternative celor propuse de
Guvern. Rezultatele proiectului vor putea fi transferate la mai multe nivele, fiind

-5 -—astfel utilizate in contexte noi sau vor putea fi usor modificate pentt a se adapta unui
alt context. Transferul va potenta bunele practici prin raspandirea rezultatelor, astfel:
analizele realizate in baza acestui proiect, vor fi utile si altor factori interesati potrivit
domeniului de competenta. Metodologiile utilizate pentru selectia grupului tinta vor
putea fi utilizate pentru selectia in alte proiecte a altor grupuri tinta, Rezultatele
proiectului vor avea ca si consecinta deschiderea a noi posibilitati a grupului tinta de a
primi diferite alte servicii. Materialele, instrumentele, experienta vor putea fi puse la

. dispozitia celor interesati pentru a fi utilizate si in alte localitati, in alte contexte socio-
economice,

Sursele de finantare existente gi limitirile lor:

Surse de finangare:
> sectoarele 1, 3 si 5 finanjeazi in baza Legii 17/2000 un numir limitat de
persoane;

» Ministerul Muncii, Familiei, Protectiei Sociale §i Persoanelor Varstnice
acord subventii furnizorilor de servicii sociale in baza Legii 34/1998, de
asemenea pentru un numdr limitat de persoane. Astfel, in anul 2017, conform
Ordinului nr. 275 din 28.02.2017 pentru aprobarea subventiilor de la bugetul
de stat pentra anul 2017, lunile martie-decembrie,
ﬁmdaﬁi}eg-sgx;stﬁ,ae,\cu personalitate juridjca
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J/www.mmuncii.ro/j33/ima es/Documente/MMIS/politici-

familia]e-incluziune-si-asistenta-sociala/OrdinZ75din2017. df
el T yrdiidlenta-sociala/Urding /oain2017.pdf

» Finantatori privati - aproape inexistenti;
» Finantiiri externe - aproape inexistente;
> Casele de asigurdiri de séinitate, care acopera doar cca. 17% din nevoia reali de
ingrijire;

» 2% din impozitul pe venit - contribuabili.

Legea 17 /2000

- finanteazi doar persoane cu vérsta peste limita de pensionare;

- proceduri grecaie gi de durati la nivelul autoritatilor locale ale sectoartle
Bucuregtiului; persoanele aflate in situatii de risc nu suporti amAnin (colmyd
adesea, nevoia de interventie este urgents, iar dispozitiile de primar pécegffe
includerii in programele de ingrijire apar mult mai térziu);

- sectoarele 2, 4 5i 6 nu ( mai) finanjeazi in baza acestei legi.

Legea 34 /1998

- Nu au acordat finaniiri pe Legea 34 in anul 2014: sectorul 1,2,3,45i 6

- contractul incheiat in anul 2015 cu Fundatia Crucea Alb-Galbena, asigura
ingrijirea a doar 75 beneficiari lunar.

Case de Asiguriri de Siniitate — in 2017 CASMB are incheiate contracte cu 82

- furnizori de ingrijiri medicale / ingrijiri paliative la domiciliv, majoritatea SRI, - uri,

singurele ONG- uri prezente in listd fiind Fundatia Crucea Alb-Galbeni pentru
ingrijiri medicale la domiciliu §i Fundatia Hospice Casa Sperantei pentru ingrijiri
paliative /A .cnas.ro/casmb/page/lista-furnizori-in-contract himnl).

In pericada august — septembrie 2017, Casa de Asiguriiri de Sinitate a

“Municipiului Bucuresti, a fost implicata, din pacate, intr-if fasunator scandal de

coruptie, tocmai pe domeniul ingrijirilor la domiciliu. Pentru detalii:
( http://romanialibera ro/speci iri i ici
iile-de-informatii-au- t-in-buzunar-banii-incasati-de-la-casa-de-

pentru-bolnavii-fictivi-—dezvaluire-rom%C3%82nia-libera-46774] )

Finantatori privati — Marile trustur si-au dezvoltat propriile ONG-uri, §i mu
finanteazi alte programe, mai ales cele destinate varstnicilor. in plus, in actualele
conditii de crizi din Roménia, alocarea fondurilor din domeniul privat merge citre
sustinerea activiti{ii proprii a institutiilor respective i cu foarte mare greutate se mai
pot giisi fonduri pentru donatii sau sponsorizir,

Singurul finantator privat al Fundatiei Crucea Alb-Galbeni este, i in prezent,
United Way Roménia,

2% din impozitul pe venit contribuabili - campaniile de donafii nu sunt
foarte vizibile publicului larg, iar ONG-urile nu au capacitatea financiari si
organizationald s& 13i faci publicitate, activitifile lor indreptAndu-se aproape exclusiv
céitre beneficiari.

Finant#ri externe )
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a fost desfasurat in parteneriat cu: Caritas Romania, Asociatia Habilitas,
Asociatin ADAM si Asociatia 4 Change, proiect ce a creat o retea de
ONG-uri furnizoare de servicii de ingrijire la domicilin si a dezvoltat
capacitatea acesteia de a formula politici sociale §i strategii si de a initia
campanii de advocacy pentru cresterea numaruhy si calitgtii

sociale adresate varstnicilor, De asemenea, proiectul a reugit sa stimuleze
dialogul intre autoritdfile publice g sectorul neguvEehl
formularea politicilor pationale. §i locale din domehi
vérstnicilor.
* ” EVA - Evolufie Valoare Antreprenoriat pentru femei
muncii” a fost desfasurat in parteneriat cu Directia Generala de Asisteng
Sociald §i Protectia Copilului Sector 6, Asociatia Four Change, SC Centfy
de Consultants i Studii Europene SRL, SC Green Team Actual SRIjg;
Fundatia de—Sprijin Comunitar Backu Projectul 3 facilitat accesul

§HURIOICA
instruire §i consultants de specialitate pentru apoximativ 1000 de fer

care au devenit competitive Pe piafa locurilor de muncs, avdnd sanse
sporite de a accesa un loc de munca maj bine rémunerat sau de a avansa in
carierd, iar in acest scop Fundatia Crucea Alb Galbena g furnizat cursuri de
calificare in ocupatia de ingrijitor bitrani Ia domicilin pentru 169 femei
din regiunea Bucuresti-Iifoy,

® Inca in derulare cu finantare externa prin  Programul de Cooperare
Elvefiano-Romén, proiectul »Butonul Rogu — Servicii integrate de
ingrijiri sociomedicale la domijciliu monitorizate prin sistemml de
teleasistenta™ a propus si reusit implementarea unui sistem unic, inovativ
de teleasistents destinat persoanelor virstnice din Romfnia §i testarea
acestuia la nivel regjonal in Bucuregti, Giurgiu, Constanta §i Buziu
Partenerii proiectolui sunt Fundafis Crucea Alb-Galbens Romfinia si
filialele acesteia din Constanta si Buziu si Asociatia Four Change. In
prezent Butonul Rosu ofera servicii sociale, servicii medicale §i ingrijire la
domiciliu pentra 200 de vérstnici, astfel: 50 din orasul Buziu, 50 din
oragul Constanta, 80 din Bucuregti, 20 din jud. Giurgiu, iar la finalizarea
acestuia, in 31. Dec. 2017, beneficiarii din Bucuresti vor fi evaluati
privind indeplinirea criteriilor de eligibilitate pentru includerea in
grupul tinta al Centrului Pilot.

Legea 350/2005 — ( a grantului ) la nivelul Bucuregtinlui nu a existat apel de
lansare propuneri proiecte Pentru ingrijiri socio-medicale la domiciliy,

Pentru a putea functiona in continuare, Centrul Pilot de Coordonare a
Serviciilor de Ingrijiri Ia Domiciliy din Municipiul Bucuresti necesits acngerirea
¢Tiuieli ce nu pot fi finantate din alte surs T A




asistafilor Centrului Pilot, pot deveni membrii activi, contributori la dezvoltarea
comunitatii din care fac parte,

4. Grup {inti: 'CONFORM cy ORIGINALUL

Persoanele aflate in stare de nevoie medicali din toate cele
Bucurestiului. :

Ca numir de beneficiari directi :

- Toli beneficiarii Centrului Pilot pot accesa servicii integrate de ingrijife
domiciliu: servicii medico-sociale, de recuperare, de teleasistenta (dispecertzayks
serviciilor prin intermediul unui call center), inchiriere de echipamente ([
recuperare si reabilitare medicala (cadre, cérje, fotolii rulante, saltele antiescai¥
etc., In limita logisticii existente) si servicii de baza.

- Numarul mediu de beneficiari, din experienta anilor trecuti, este 130-170.
Dintre acestia 100 de persoane cu patologii grave, dispun si de sistemul de
monitorizare la distanta,

Date despre potentialii beneficiari in 2017 - 2018:

Numiirul de pensionari a cobordt in trimestrul patru al anului 2016 Ia 5,24
milioane persoane, in sciidere cu 6.000 de persoane fafi de trimestrul precedent,
iar pensia medie lunari a fost de 958 lei, mai mare cu 0,7%.

Raportul pe total dintre numaArl mediu de pensionari de asiguriiri sociale de
stat gi cel al salariafilor a fost de 9 la 10. Acest raport prezintd variatii
semnificative in profil teritorial, de la numai 5 pensionari la 10 salariati in
Municipiul Bucuregti, la 17 pensionari la 10 salariati in judetnl Teleorman, a
anuntat Institutul Nationsl de Statistic3, ~ o

Pensia medie de asiguriiri sociale de stat a fost de 931 lei, iar raportul dintre
pensia medie nominali net4 de asiguriiri sociale de stat pentru limit# de vérsts cu
stagiu complet de cotizare (fird impozit §i contributia de asiguriri sociale de
sinitate) gi cgtigul salarial mediu net a fost de 50,1% (comparativ cu 53,3% in
trimestrul precedent).

Indicele pensiei medii reale faji de trimestrul precedent, calculat ca raport
intre indicele pensiei nominale pentru calculul pensiei reale si indicele prefurilor
de consum a fost de 100,1%.

Pensia medie de asiguriri sociale de stat a variat cu discrepanie semnificative
in profil teritorial, ecartul dintre valoarea minimA gi cea maxima depisind 400 de
lei (750 lei in judeful Giurgiu fati de 1183 lei in Municipiul Bucuregti),

Pensionarii de asiguriiri sociale au detinut ponderea majoritard (99,9%) in
numérul total de pensionari, Pensionarii de asiguriri sociale de stat au reprezentat
89,2% in totalul celor de asiguriri sociale.

Pe categorii de pensii, numérul pensionarilor pentru limitd de vérstd 4 $ost, "
~~JBeponderent (75,6%) in cadrul pensjomarilqr de asiguréri sociale ¢
AT Bipsa Ty, ‘
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In luna julie 2017, in Municipiul Bucuregti, numarul fizic pensionari d
asigurari sociale de stat, era de 484.414 persoane pensionate pemtry LA-aR
conform datelor publicate pe: CONFORM CU ORIGINALLL

https://www.cnpp.ro/indicatori-
i?p_p id=10]1 INSTANCE sv
al& mode=view&

1& col count=2&p r

564233524 tag=2017

Pensia medie la nivel national in luna fulie a fost de.1.222 let, conforén datdfe
statistice publicate pe site-u] Ministerului Muncii s Justiei Socfide:

h_tlp://www.mmuncii.m/ifi3/'1nd§x.ghﬂroltransgarentalstatisﬁcildate—statis

In perioada 01 nov 2017- 31 oct 2018, estimam un numar de cca. 25
beneficiari lunar ca urmare a finalizarii unor proiecte ale organizatiei nostre, ai
— caror beneficiari-se vor-adauga grupulii finta prezent i a cererii numarului de
cereri pentru astfel de servicii, '

Noti asupra grupului inta fn perioada precedenti aplicatiei prezente:

é I. In perioada 01 nov 2016 - 30 iul. 2017 au fost ingrijiti la domiciliu de citre
Fundatia Crucea Alb Galben# un numir total de 161 beneficiari ( CNP
distincte), media fiind de cca. 126 beneficiari / lunar,

. Graficul de activitate lunar a fnregistrat urmitoarea curb#, conform

tabelului aliturat:
Nr.crt |Luna de  degfisurare a Numir persoane ingrijite de
proiectului F CAG
1 Noiembrie 2016 ( luna 1) 135
2 Decembrie 2016 ( luna 2) 131
i 3 Ianuarie 2017 (luna 3 ) 124
4 Februarie 2017 (luna 4 ) 123
5 Martie 2017 ( luna 5) 122
6 Aprilie 2017 (luna 6) 123
7 Mai 2017 ( luna 7) 126
8 Iunie 2017 ( luna 8) 124
9 Tulie 2017 (luna 9) 121
. 10 August 2017(luna 10) 122

Numir beneficiari Centru Pilot / luni

nr benef

. fulle 2017 ( lum 9) [ —
lunie 2027 ( luna 8) T —

Mal 2017 luna 7) o —
Aprille 2017 ( luna 6 ) T —
Martle 2017 ( luna 5) g — u nr benaf
Februarle 2017( luna 4) —
lanuarle 2017 luna 3 j Y —

; "'Fﬁqq smbrie 2016 { luna 2) [ —
v .pléri'b_a[le‘znis{lumﬂ ]
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% Pondere beneficiari In functie de sex

u feme]
B barbat]

DIRECTIA
ASISTENTA TEHNICA
& $IJURIDICA

x* -
Romamb

S. Scopul proiectului

@ Cresterea accesului persoanelor defavorizate (vérstinici, persoane cu dizabilitai,
bolnavi cronic, etc.) la servicii integrate de ingrijiri la domiciliu (servicii medico-
sociale, de recuperare, de teleasistenta (dispecerizarea serviciilor prin intermediul
unui call center), oferire de echipamente de recuperare si reabilitare medicala si
servicii de ingrijire de baza.

6. Obiective:

cregterea confortului fizic si psihic al pacientului intr-un mediu familiar lui gi
asigurarea integririi sociale;

reducerea numirului de persoane care soliciti institufionalizarea in
aseziiminte medico — sociale sau in spitale;

asigurarea mijloacelor necesare penfru  recuperarea . pacientului g
accesibilizarea ambientului acestuia;

Ingrijiri medico-sociale Ia domiciliul a pacientilor cronici ( care nu mai fac
abiectul internrii in spital ) gi a celor cu probleme sociale;

recuperarea la domiciliu a beneficiarilor cu mobilitate reduss §i diminuarea
stérii de dependentil a acestora;

dezvoltarea serviciului de teleasistenta;

oferirea de servicii de baza acordate de ingrijitori calificati,

intocmirea §i derularea programelor de sprijinire a serviciilor sociale din
cadrul Directiei Generale de Asistents Sociali a Municipiului Bucuregti gi al
directiilor sau institutiilor aflate in subordinea Consiliului General al
Municipiului Bucuregti §i Primiriei Municipiului Bucuregti, in scopul preluiirii
cazurilor sociale care necesiti (re)integrare prin asigurarea mijloacelor de
recuperare medicali;

» scaderea absenteismului, cauzat de necesitatea ingrijirii unor astfel de cazuri,
de clitre membrii activi ai familiei beneficiarului;
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7. Personalul implicat:

Resurse Contribufie DGASMB Contributie CAG Contributie ADAM
umane
1 Coordonator centru 1 Director " general
1 Asistent de proiect 1 Responsabil | 1 Responsabil financiar
financiar
1 Administrator
3 Asistenti sociali 2 asistenti sociali o
4 Asistenti medical 7 Asistenti medical; :
3 Dispecer
1 Medic 1 Medic voluntar 1 Medic vo
2 Kinetoterapeuti 2 Kinetoterapeuti | 2
voluntari volugtdri WCHPIU IR
2 Ingrijitori la domiciliv |1 Ingrijitor 12 )
v S —}-domicili —t - e dicr 3
1 §ofer / T__ SIJURIDI ;‘?
1 Psiholog 1 Psih \ .
OMANY
8. Activititile:
Activitatea 1.1

Desemnarea echipei mixte de specialisti care vor lucra in cadrul centrului -
responsabil coordonator

Activitatea 1.2
Instruirea echipei mixte- nsabil coordonator;
Echipa mixti va fi instruits in scopul de a oferi un pachet de servicii integrate
specializate persoenelor aflate in nevoie,
* activitifi de mediatizare a proiectului in institutii;
¢ stabilirea personalului ce va participa Ia proiect ( 1 Coordonator, 3 Asistenti
sociati, 1 Asistent medical sef, 2 Asistenti medical, 3 dispeceri, 1 Medic, 2
Kinetoterapeut, 1 Tehnician maseur, 1 Asistent de proiect, 1 Administrator, 1
Responsabil financiar, 2 Ingrijitor la domiciliu, 1 Sofer);
® Iintlniri cu echipa multidisciplinarii;
* intocmirea figelor de post pentru personalul implicat in proiect;
« formarea personalului nou cooptat in echipi.
Activitates 1.3
Achizitionarea materialelor medico-sanitare, a echipamentelor de recuperare /
reabilitare medicald §i a ec ipamentelor de birou si teleasistenta - responsabil
administrator + / Coordonator
o Solicitiri la firme de distributie de oferte de prejuri pentru  consumabile
medico-sanitare, a echipamentelor de recuperare / reabilitare medicali i a
echipamentelor de birou si consumabilelor de birou s teleasistenta;
Selectare oferte;
Achizifionarea materialelor medico-sanjtare (seringi, fesi, vath, scutece
incontinents, perfuzoare, solufii perfuzabile, etc.) si a echipamentelor de
recuperare / reabilitare medicali,
Activitatea 1.4
Crearea bazei de date — asistent medical sef asistent social + medic

1.4. A. Etape initiale:

intermediul serviciului de Registratugsi_ al _
aneig care solicitd sprijin pentry 4




1.43. Evaluarea nevoilor medicale §i sociale — consti in vizita la domiciliul

beneficiarului, evaluarea nevoilor, completarea fisei de Iucru socio-medicale care
cuprinde: date privind beneficiarul, tipul de servicii solicitat, timpul gjoreteta
fi acordate pentru ingrijire; responsabil medic + asistent social®;
1.4.4. Planul de ingrijire Individualizat — se realizeazi in urma evi
beneficiarului $i cuprinde urmitoarele informatii: nevoile de ingrifire——gradul-ds
dependent al beneficiarului respectiv, tipurile de servicii care si corespund nevo
sale de Ingrijire; obiectivele care trebuie atinse in cadrul procesului de ingrijire, echip®
implicatd in furnizarea de servicii beneficiarului respectiv; responsabil medic +
asistent social.* A
1.4.B. Reactualizarea bazei de date - responsabil - asistent social. (* Conform ggn
este necesar ca evaluarea nevoilor beneficiarilor de servicii sociale se face nun / D, ':"'"fﬂgﬂmg
echip4 multidisciplinari — de aceea la activititile 1.4.3. si 1.4.4, responsabilitate =\ SLURIDICA ¥
atit a medicului ct si a asistentului social si medjcal S o
Activitatea 1.5. Furnizarea serviciilor de ingrijiri integrate la domiciliu :
Serviciile ce vor fi oferite au fost stabilite de medic in colaborare cu asistentul social

in cadrul activitatii 1.4.4.

1.5.1. — Furnizarea serviciilor medicale prin Asistentul medical ( personalul CAG)

Asistentul medical specializat in nursing comunitar acordd servicii medicale in
funclie de recomandarea medicului din planul individualizat de ingrijire:
monitorizarea parametrilor fiziologici (temperaturd, respiraie, puls, tensiune arterials,
diurezd, scaun); administrarea medicamentelor per os, intramuscular, intravenos,
subcutanat / intradermic, pe sonda vezicald, prin perfuzie endovenoasy, pe suprafata
mucoaselor / tegumentelor, pe seringii automats; mAsurarea glicemiei cu glucometru;
alimentarea pasivi pentru bolnavii cu tulburiri de deglutitie; clisme, spél#turi;
ingrijirea escarelor de decubit, a pligilor simple §i / sau suprainfectate; aplicarea de
scutec incontinen{s; educatia pentru sinitate 5i comunicare in scop terapeutic.
Asistentol medical ingrijeste zilnic aproximativ 8 beneficiari; dac# starea
beneficiarilor se deterioreazi §i numirul de vizite ce ar trebui efectuate de asistentul
medical depigeste capacitatea de lucru a acestuia, coordonatorul de proiect va lua
misuri in sensul suplimentérii numArului personalului de specialitate .

1.5.2. -~ Furnizarea de servicii de recuperare medicali prin kinetoterapeut si tehnician
maseur ( personalul CAG)

Activitatea kinetoterapeutului si a tehnicianului maseur la domiciliul beneficiarilor

constd - functie de recomandarea medicului din planul individualizat de ingrijire — in:
e gimnastici medicali (mobiliziri pasive, pasivo-active si cu rezistenti);

deplaséri cu ajutorul cadrului medical, cérjei, bastonului;

educarea mersului;

masaj ( tonifiere hipertrofie musculari, de relaxare, decontracturare );

reflexoterapie ( relaxarea centrilor nervosi periferici );

terapie cu aparate de fizioterapie - recuperare portabile;

psihoterapie si educatie pentru recuperare medicali.

In urma gedintelor de recuperare, in funcfie de beneficiar (stare de sinitate /

diagnostic, vérstd) se poate imbunititii starea de mobiliitate si chiar obtine

independenta beneficiarului,

Pentru persoanele imobilizate se executd si manevre terapeutice pentru evitarea

escarelor de decubit, complicatiilor pulmonare §i / sau complicatiilor vasculare ale

membrelor inferioare.

Fiecare kinetoterapeut / tehnician maseur lucreaz

1 HuRyizarea de servicii de tip Teleasijs
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Activitatea Ingrijtorului la domiciliu constA in:

* Introducerea datelor relevante pentru interventia la domiciliul pacientului (date
medicale, atitudini, profil psiho-social, datele de contact cele mai accesibile:
familie, vecini, administrator de bloc, etc.).

* Realizarea conexiunii cu 112 pentru eficientizarea timpilor de interventic in
caz de urgenta este deja stabilita printr-un protocol de colaborare intre
Ambulanta Bucuresti si ADAM-

® Tine legitura cu tofi actorii din cadrul protocolului de interventie stabilit
anterior, péni la rezolvarea cazului: pentru alarme false cn apartiniitorii gi
vecinii, pentru situatii care tin de competenta Fundatiei Crucea Alb Galbenz
cu personalul medical sau de ingrijire care intervine in situafii ce nu pun in
pericol securitatea san viata beneficiarilor §i pentra situatiile de urgenti cu

serviciul de Ambulanta Bucuresti.

L.5.4. - Furnizarea de servicii de ingrijire prin Ingrijtor Ia domiciliu: CONFORM CU 1ww,m__

#ajutor pentru igiena corporala, - = {
e imbracare si dezbracare,

 igiena eliminarilor, % RCIPIUL N
e hranire si hidratare, . oRECTA 6%
* transfer si mobilizare, facilitarea deplasarii in interiorul locuintei, 3 ASISTENTA TEHNICA 2
e comunicare; o glumoKh %
» efectuarea de mici cumparaturi, : . —

Activitatea 1.6 - Elaborare materiale de raportare
Reevaluarea Planurilor de Ingrijire Individualizate din punct de vedere medico-
social (persoane ingrijite in proiect) §i reinoire; responsabil medic + asistent social* ;
* raport de activitate jurnalier / lunar — responsabil fiecare membru sl echipei ;
* rapoarte de activitate intermediare / trimestriale — responsabil coordonator /
administrator;
® raport de activitate final — responsabil coordonator.

Activitatea 2
2.1. Realizarea de filme de prezentare, pliante, broguri, mape, calendare personalizate
destinate vizibilititii proiectului: responsabil coordonator.
2.2, Redactarea confinuturilor filmelor de prezentare, a pliantelor gi brogurilor, care
vor cuprinde atit specificarea serviciilor oferite persoanelor varstnice la domiciliu cit
st date privind importanta ingrijirilor la domiciliu; responsabil coordonator de proiect.

2.3. Realizare filme prezentare / Tipérire pliante §i broguri — firme specializate —
subcontractare :

2.3.a. lansare anunt subcontractare — responsabil asistent de proiect;

2.3.b. alegere oferti firma - responsabil coordonator.

2.34. incheiere contract cu clauze specifice — responsabil coordonator;

2.3.5. receptie materiale tipografie — responsabil asistent de protect.

9. Calendarul activitatilor - Diagrama Ganit - conform Anexei A

10.Rezultate asteptate
8. Outputs — care sunt produsele §i serviciile generate de proiect

A1y H /\.




» Minim 1000 persoane informate ;

> 500 mape personalizate:

> 1 platforma de gestiune a bazei de date si a sistdi@QNRQR
distanta prin teleasistenta.

b. Rezultatele proiectului ( beneficii imediate) - obfinute ca urmare a atingerij,
obiectivelor

I. Cresterea gradului de autonomie cu cel putin 25% (conform evalu
medicale) a persoanelor cu deficit motor;

2. Cregterea numiirului celor ce beneficiazii de ingrijiri ( oferite prin personal
CAQG), atunci cdnd au stringents nevoie de ele, fird a fi ingriiditi de elaborarea
unor acte a ciror intocmire poate dura chiar §i citeva luni ;

3. Optimizarea timpului de interventie in ingrijirea la domicilin a beneficiarilor
prin implementarea sistemului de monitorizare la distant§ (teleasistentd), in
vederea cregterii calititii vietii acestora.

4. Cregterea gradului de informare a mimin 1000 persoane privind serviciile de
Ingrijiri de recuperare - reabilitare medicali la domiciliw,

5. Cregterea gradului de cunoasters a drepturilor pacientilor.,

é c. Impactul programului la nivelul comunitiitii

* Reintegrarea in comunitate a persoanelor cu deficit motor - beneficiari
directi ai serviciilor de recuperare medical.

¢ Accesibilitate crescuti la servicii de Ingrijiri la domiciliv in Bucuresti,
oferite de CAG, pentru persoanele cu venituri modeste / medii, astfel incit
sd existe un serviciu de preluare rapidd a beneficiarilor, care pot primi
ingrijiri incd din ziva urmatoare adresdrii acestora a una dintre institutiile
participante la infiintarea Centrului.

11. Bugetul proiectului — conform anexei B

_—
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CONSILIUL GENERAL AL MUNICIPIULUI BUCURESTI
DIRECTIA GENERALA DE ASISTENTA SOCIALA A MUNICIPIULUI BUCURESTI

Str. Foisorului nr. 56-58, sectar 3, Tel: 021.314.23.15 Fax; 021.314.23,16
e-mail: dgas mb@yahoo.co.uk, website: www.dgas.ro

Nr. @ﬁﬁ//.ﬁ.,.o 22018

Citre: ADRTIAN IORDACHE
Director Executiv
DIRECTIA JURIDIC
Primiria Municipiului Bucuregti

Stimate domnule director executiv IORDACHE,

Prin prezenta, vé transmitem Raportul comun de specialitate privind aprobarea Actului aditional
nr. 1 la Acordul de Asociere incheiat Intre Directia General de Asistenti Sociald a Municipiului
Bucuregti, Fundajia Crucea Alb-Galbeni gi Asociafia de Ajutor Mutual Bucuresti in vederea
asigurdirii continuititii proiectului ,,Centrul pilot de coordonare a serviciilor de ingrijiri la
domiciliu din Municipiul Bucuresti”, aprobat prin HCGMB nr. 532/2017, impreuni cu
Expunerea de motive a Primarului General, in baza cirora proiectul de hotirire mai sus-

mentionat sd poatd fi supus spre aprobarea Consiliului General al Municipinlui Bucuresti, in

urmitoarea sedinti ordinari.

George Marius VIRLAN
Director Dezvolt

Iring Georgiama BABICI
Inspoy ligate




CONSILIUL GENERAL AL MUNICIPIULUI BUCURESTI
DIRECTIA GENERALA DE ASISTENTA SOCIALA A MUNICIPIULUI BUCURESTI

Str. Foigorului nr. 56-58, sector 3, Tel: 021.314.23.15 Fax: 021.314.23.16
e-mail: dgas_mb(@yahoo.co.uk, website: www.dgas.ro

Citre: ADRIAN IORDACHE
Director Executiv
DIRECTIA JURIDIC
Primiria Municipiului Bucuregti

Stimate domnule director executiv IORDACHE,

Prin prezenta, v transmitem Raportul comun de specialitate privind aprobarea Actului aditional
nr. 1 la Acordul de Asociere incheiat intre Directia Generala de Asistentd Sociald a Municipiului
Bucuresti, Fundatia Crucea Alb-Galbend §i Asociatia de Ajutor Mutual Bucuresti in vederea
asigurdrii continuit#fii proiectului ,,Centrul pilot de coordonare a serviciilor de ingrijiri la
domiciliu din Municipiul Bucuresti”, aprobat prin HCGMB nr. 532/2017, impreuni cu
Expunerea de motive a Primarului General, in baza cdrora proiectul de hotirdre mai sus-
mentionat si poatd fi supus spre aprobarea Consiliului General al Municipiului Bucuresti, in

urmétoarea gedin{i ordinari.

Cu deosebit# considgratie,

George Marius VIRLAN
Director Dezvoltar
si Programe.-

Cosmina Ioana SIM

Director General gie

Irina Georgiana BABICI

Inwmate

Dr. Emanuel
Sef Seryici



_ CONSILIUL GENERAL AL MUNICIPIULUI BUCURESTI
DIRECTIA GENERALA DE ASISTENTA SOCIALA A MUNICIPYULUI BUCURESTI

Str. Academiei nr. 3-5, sector 3, Tel: 021.314.23.15 Fax: 021.314.23.16
e-mail: dgas_mb@yahoo.co.uk, website: www.dgas.ro

Nr. 943/’4*02. - ZolX

Ciitre: doamna Gabriela Firea
Primar general
Priméria Municipiului Bucuresti

Stimati doamni Primar General,

Prin prezenta, vd rugdm si avefi amabilitatea de a aproba Expunerea de motive privind
aprobarea Actului adifional nr. 1 la Acordul de Asociere incheiat intre Directia Generalid
de Asistenti Sociali a Municipiului Bucuresti, Fundatia Crucea Alb-Galbeni si Asociatia
de Ajutor Mutual Bucuresti in vederea asiguririi continuititii proiectului ,,Centrul pilot de
coordonare a serviciilor de ingrijiri Ia domiciliu din Municipiul Bucuresti”, aprobat prin
HCGMB nr. 532/2017, in baza c#reia si poati fi supus spre aprobarea Consiliului General al
Municipiului Bucuresti, proiectul de hotiirire, in urmétoarea gedin{4 ordinara.

Anexim prezentei adrese, urmitoarele documnente:

- Raport comun de specialitate, in original;

- Expunerea de motive, avizati de Directia Juridic a Primériei Municipiului Bucuregti;

- Proiect de hotiirdre privind aprobarea Actului adijional nr. 1 la Acordul de Asociere incheiat
intre Directia Generald de Asistenti Socialdi a Municipiului Bucuresti, Fundatia Crucea Alb-
Galbeni §i Asociatia de Ajutor Mutual Bucuresti in vederea asigurdrii continuititii proiectului
»Centrul pilot de coordonare a serviciilor de ingrijiri la domiciliu din Municipiul Bucuresti”,
aprobat prin HCGMB nr. 532/2017.

Cu aleasii consideratie,

\

Cosmina Ioana S George Marius VIRLAN

Director General

Dr. Emanuel Adrian SJARBU




CONSILIUL GENERAL AL MUNICIPIULUI BUCURESTI
DIRECTIA GENERALA DE ASISTENTA SOCIALA A MUNICIPIULUI BUCURESTI

Str. Academiei nr, 3-3, sector 3, Tel: 021.314.23.15 Fax: 021.314.23.16
e-mail: dgas_mb@yahoo.co.uk, website: www.dgas.ro

Nr. 349/ 402 20ty

Citre: doamna Gabriela Firea
Primar general
Primiiria Municipiului Bucuresti

Stimatii doamni Primar General,

Prin prezenta, vi rugim sii avefi amabilitatea de a aproba Expunerea de motive privind
aprobarea Actului aditional nr. 1 la Acordul de Asociere incheiat intre Directia Generald
de Asistenti Sociali a Municipiului Bucuresti, Fundatia Crucea Alb-Galbeni §i Asociatia
de Ajutor Mutual Bucuresti in vederea asiguririi continuititii proiectului ,,Centrul pilot de
coordonare a serviciilor de ingrijiri la domiciliu din Municipiul Bucuregti”, aprobat prin
HCGMB nr. 532/2017, in baza cireja si poati fi supus spre aprobarea Consiliului General al
Municipiului Bucuresti, proiectul de hotirare, in urmitoarea gedintA ordinara.

Anexim prezentei adrese, urmitoarele documente:

- Raport comun de specialitate, in original;

- Expunerea de motive, avizati de Directia Juridic a Primariei Municipiului Bucuresti;

- Proiect de hotdrére privind aprobarea Actului aditional nr. 1 la Acordul de Asociere incheiat
intre Direcfia Generald de Asistentd Sociald a Municipiului Bucuresti, Fundatia Crucea Alb-
Galbend si Asociatia de Ajutor Mutual Bucuresti in vederea asiguririi continuititii proiectului
»Centrul pilot de coordonare a serviciilor de ingrijiri la domiciliu din Municipiul Bucuregti”,
aprobat prin HCGMB nr, 532/2017.

George Marius VIRLAN

Director Dezvoltare

Cosmina Toana SIN
Director General

Programe

Irina Gegrgiana BAI?ICI
IHSD*M%@KQWQ




CONSILIUL GENERAL AL MUNICIPIULUI BUCURESTI
DIRECTIA GENERALA DE ASISTENTA SOCIALA A MUNICIPIULUI BUCURESTI

Str. Foisorului nr. 56-58, sector 3, Tel: 021.314.23.15 Fax: 021.314.23.16
e-mail: dgas_mb@yahoo.co.uk, website: www.dgas.ro

N I lh 02 20 88

Citre: Secretar General
Directia Asistentd Tehnici gi Juridici
Primiria Municipiului Bucuresti

Stimati doamni Secretar General,

Vi transmitem atagat Proiectul de Hotiirire privind aprobarea Actului aditional nr. 1 la
Acordul de Asociere incheiat intre Directia Generali de Asistentii Sociali a Municipiului
Bucuregti, Fundatia Crucea Alb-Galbend §i Asociatia de Ajutor Mutual Bucuresti in
vederea asiguriirii continuitiitii proiectului ,,Centrul pilot de coordonare a serviciilor de
ingrijiri la domicilinu din Municipiul Bucuresti”, aprobat prin HCGMB nr. 532/2017,
impreund cu Anexele acestuia, in baza cirora si poatd fi supus spre aprobarea Consiliului
General al Municipiului Bucuresti, proiectul de hotirare, in urmatoarea sedint ordinara.

Anexam, de asemenea, Raportul comun de specialitate, in original, si Expunerea de motive,
avizati de Directia Juridic a Primariei Municipiului Bucuresti.

Cu aleasi consideratie,

Ce. George Marius VIRLAN

Director Devategie §i
{ Prograhl /&____‘\?
i

Irina Georgiana BABIC

Ins%Mitate

Cosmina Toana S

Director General




CONSILIUL GENERAL AL MUNICIPIULUI BUCURESTI
DIRECTIA GENERALA DE ASISTENTA SOCIALA A MUNICIPIULUI BUCURESTI

Str. Foigorului nr. 56-58, sector 3, Tel: 021.314.23.15 Fax: 021.314.23.16
e-mail: dgas_mb@yahoo.co.uk, website: www.dgas.ro

Nr. 35.0/14:02 . 20 18

Citre: Secretar General
Directia Asisten{ii Tehnici yi Juridici
Priméria Municipinlui Bucuresti

Stimati doamni Secretar General,

Vi transmitem atasat Proiectul de Hotirire privind aprobarea Actului adiional nr. 1 la
Acordul de Asociere incheiat intre Directia Generali de Asistentd Sociali a Municipiului
Bucuresti, Fundatia Crucea Alb-Galbeni s§i Asociatia de Ajutor Mutual Bucuresti in
vederea asigurdirii continuititii proiectului ,,Centrul pilot de coordonare a serviciilor de
ingrijiri la domiciliu din Municipiul Bucuregti”, aprobat prin HCGMB nr. 532/2017,
impreund cu Anexele acestnia, in baza cirora si poatd fi supus spre aprobarea Consiliului
General al Municipiului Bucuregti, proiectul de hotirére, in urmitoarea sedint3 ordinara.

Anexdm, de asemenea, Raportul comun de specialitate, in original, si Expunerea de motive,
avizatd de Directia Juridic a Primériei Municipiului Bucuresti.

George Marius VIRLAN

Director DeMtegie si
Prograiie , ?
Dr. Emanuel Adrian/YARBU Irina Georgiana BABICI

Sef S¢wvi Inmmm

Cosmina Ioana SIMI

Director General




