Strategia pentru dezvoltarea serviciilor sociale
in sectorul 6 al municipiului Bucuresti
pentru perioada 2024 -2029



Multumiri

Aceastd strategie a fost realizata pe baza indicatorilor dezvoltati si a datelor culese cu sprijinul
proiectului “Parteneriat in dezvoltarea de politici sociale la nivel local’, cod Sipoca/Mysmis
71077/151211, derulat de cdtre Asociatia Centrul pentru Legislatie Nonprofit impreund cu Directia
Generald de Asistentd Sociald si Protectia Copilului Sector 6 in perioada iulie 2022 - septembrie
2023. Echipa Asociatiei Centrul pentru Legislatie Nonprofit a participat activ si la realizarea
prezentei Strategif.

Ne exprimdm deosebita apreciere pentru contribuitia doamnei Claudia Petrescu, cercetator,
Academia Romana - Institutul de Cercetare a Calitatii Vieti, prin sprijinul tehnic oferit pentru
elaborarea Strategiei.

Adresdm multumiri speciale cetdtenilor Sectorului 6 care au raspuns la sondajul online privind nevoile
sociale si beneficiarilor de servicif ai DGASPC Sector 6 care au transmis opiniile lor prin completarea
chestionarului de satisfactie.

Prezenta Strategie nu ar fi fost completa fard opiniile organizatiilor neguvernamentale participante
/a sesiunile de consultare organizate. Le multumim pentru mdasurile propuse la nevoile si problemele
sociale identificate in cadrul cercetarii derulate.

Implicarea colectivului DGASPC Sector 6 in culegerea datelor pentru prezenta Strategie si in
formularea de masuri de rdspuns la problemele si nevoile identificate a fost deosebit de importanta.
Multumim tuturor pentru acestd participare la realizarea Strategief!
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1. Introducere

Directia Generala de Asistenta Sociala si Protectia Copilului Sector 6 este institutia publica, aflata
in subordinea Consiliului Local Sector 6, infiintata la data de 01.03.2005 prin comasarea serviciului
public pentru protectia copilului si a serviciului public de asistenta sociald ce functionau la nivelul
sectorului 6 al municipiului Bucuresti, conform prevederilor Hotararii de Guvern nr. 1434/2004.

Directia Generala de Asistenta Socialda si Protectia Copilului Sector 6 realizeaza la nivelul
sectorului 6 masurile de asisten{a sociala in domeniul protectiei copilului, familiei, persoanelor
singure, persoanelor varstnice, persoanelor cu handicap, precum si a oricaror persoane aflate in
nevoie.

Institutia are rolul de a asigura, la nivelul sectorului 6, aplicarea politicilor si strategiilor
guvernamentale de asistent{a sociald in vederea prevenirii si combaterii marginalizarii sociale si a
saraciei. in acest sens, Directia Generald de Asistentd Sociald si Protectia Copilului Sector 6
elaboreazd strategia proprie de asistenta sociala, planul de asistenta sociala si programe de actiune
in domeniu, in functie de nevoile cetatenilor din unitatea administrativ teritoriala.

in vederea realizé&rii atributiilor prevazute de lege, Directia generald indeplineste, in principal,
urmatoarele funciii:

a) de strategie, prin care asigura elaborarea strategiei si planului anual de dezvoltare a serviciilor
sociale, pe care le supune spre aprobare consiliului judetean, respectiv consiliului local al sectorului
municipiului Bucuresti;

b) de coordonare a activitatilor de asistenta sociala si de protectie a familiei si a drepturilor copilului,
a persoanelor cu dizabilitati, victimelor violentei in familie, persoanelor varstnice etc., precum si a
masurilor de prevenire si combatere a situatiilor de marginalizare si excludere sociala in care se pot
afla anumite grupuri sau comunitati la nivelul judetului, respectiv al sectorului municipiului Bucuresti;
c) de administrare a fondurilor pe care le are la dispozitie;

d) de comunicare si colaborare cu serviciile publice deconcentrate ale ministerelor si institutiilor care
au responsabilitati Tn domeniul asistentei sociale, cu serviciile publice locale de asistenta socialg3,
precum si cu reprezentantii societatii civile care desfasoara activitati in domeniu, cu reprezentantii
furnizorilor privati de servicii sociale, precum si cu persoanele beneficiare;

e) de executie, prin asigurarea mijloacelor umane, materiale si financiare necesare pentru
implementarea strategiilor cu privire la actiunile antisaracie, prevenirea si combaterea marginalizarii
sociale, precum si pentru solutionarea urgentelor sociale individuale si colective la nivelul judetului,
respectiv al sectoarelor municipiului Bucuresti;

f) de reprezentare a consiliului local al sectorului municipiului Bucuresti, pe plan intern si extern, in

domeniul asistentei sociale si protectiei copilului;
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g) de promovare a drepturilor omului, a unei imagini pozitive a persoanelor, familiilor, grupurilor
vulnerabile.

in domeniul protectiei copilului si a familiei, Directia General de Asistenta Sociala si Protectia
Copilului Sector 6 asigura respectarea drepturilor copilului prin servicii de consiliere, prevenire a
separarii acestuia de familie, propune si aplica masurile de protectie speciala pentru copiii aflati in
dificultate sau cu handicap.

in domeniul protectiei persoanelor adulte (persoane singure, persoane Varstnice, etc.),
sprijind aceaste categorii de persoane aflate in nevoie prin consiliere si le asigura servicii adecvate
in vederea refacerii si dezvoltarii capacitatilor individuale si familiale pentru a depasi situatiile dificile
in care se afla prin acordarea de suport financiar, material si juridic, in conditiile legii.
De asemenea, asigura masurile de protectie necesare pentru reabilitarea persoanelor adulte care
s-au aflat in situatii de risc.

in domeniul protectiei persoanelor cu handicap, asigurd respectarea drepturilor acestora prin

acordarea de servicii de asistentd, consiliere, ingrijire, tratament, recuperare, reabilitare, orientare si
formare profesionald, precum si alte tipuri de servicii, in functie de nevoile persoanelor cu handicap,

in baza incadrarii acestora in categorii de persoane cu handicap.

2. Cadrul national strategic in domeniul serviciilor sociale siincluziunii sociale

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

2.1.1 Strategia nationald pentru protectia si promovarea drepturilor copilului ,Copii protejati, Romania
sigura” 2023-2027
Viziunea Strategiei “Copii protejati, Romania sigurd” este de a asigura, cu implicarea copiilor,

realizarea efectiva a drepturilor tuturor copiilor, inclusiv a celor mai vulnerabili, in toate domeniile
vietii, prin asigurarea deplina a accesului la servicii publice de calitate.
Strategia reafirma principiile care stau la baza promovarii si respectarii drepturilor copiilor, astfel
cum au fost adoptate de strategia anterioara, acestora adaugéndu-li-se altele noi, rezultate in urma
evaluarii realizate cu privire la implementarea Strategiei nationale anterioare, ce a vizat perioada
2014-2020.

Scopul general al strategiei este de a asigura, cu implicarea copiilor, realizarea efectiva a
drepturilor tuturor copiilor, inclusiv a celor mai vulnerabili, in toate domeniile vietii, prin asigurarea

deplina a accesului la servicii publice de calitate.

Obiectivele generale prevazute in strategie sunt:
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- Cresterea nivelului de participare a copiilor la luarea deciziilor care i privesc

- Reducerea saraciei si excluziunii sociale Th randul copiilor

- Imbunét&tirea starii de s&n&tate a copilului

- Cresterea participarii copiilor la o educatie incluziva de calitate

- Dezvoltarea unor mecanisme de protectie a copiilor impotriva violentei

- Asigurarea unei justitii prietenoase pentru copii

- Asigurarea accesului copiilor la servicii publice digitale in conditii de siguranta

- Dezvoltarea capacitatii de proiectare a politicilor pe baza de dovezi

Un accent deosebit in dezvoltarea strategiei a fost pus pe participarea copiilor ca beneficiari
directi ai strategiei si ca agenti ai schimbarii promovate de aceasta. De asemenea, organizatiile
reprezentative ale copiilor vor fi implicate in procesul de monitorizare a implementarii strategiei ca
furnizori de date si parteneri ai ANPDCA.

Rezultatele asteptate sunt prezentate sub forma a 20 de tinte selectate pentru fiecare dintre
domeniile Strategiei “Copii protejati, Romania sigurad”, fixate pentru orizontul de timp 2027, printre
care:

- Numarul de copii afectati de saracie si excluziune sociald este mai scazut cu 400.000 de
copii raportat la valoarea de referinta din 2019, contribuind la obiectivul european de scadere
cu 5 milioane a numarului de copii afectati de acest fenomen multi-dimensional.

- Impactul protectiei sociale asupra reducerii ratei saraciei copiilor este de 30%, fata de 45%
la nivelul anului 2020.

- Familiile cu copii In dificultate sunt prioritare pentru a beneficia de locuinta sociald si sunt
eligibile pentru un ajutor de locuire, inclusiv sub forma unui sprijin pentru inchirierea unei
locuinte, atunci cand nu sunt disponibile locuinte sociale.

- Toti copiii scolarizati participa la activitati de informare pe tema impactului violentei si a
modalitatilor de raportare a acesteia, organizate in fiecare an.

- Numarul de copii beneficiari de servicii de prevenire a separarii de familie este mai mare cu
30%.

- 3din 4 copii separati temporar sau definitiv de familie sunt plasati in servicii de tip familial.

- Mortalitatea infantild este mai scazuta cu 20% fata de nivelul din anul 2019.

- Rata de cuprindere in educatia timpurie este de cel putin 22% pentru segmentul de varsta
de 0-3 ani si cel putin 95% pentru segmentul 4-6 ani.

- Rata parasirii timpurii a scolii este cu 4,5 puncte procentuale sub nivelul de 15,3% din anul
2019.

- Procentul tinerilor cu véarsta de 15 ani cu un nivel scazut de competente, respectiv elevii aflati
sub nivelul doi de competenta PISA in citit, matematica si stiinte este in anul 2025 mai scazut

cu 15% fata de nivelul din anul 2018.
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- Depunerea plangerilor, investigarea si judecarea cauzelor in care sunt implicati copii in
calitate de victime, suspecti sau, dupa caz, inculpati sau martori se desfasoara in conditii
prietenoase cu acestia, create pe baza unor standarde unitare siimplementate prin proceduri
dedicate.

- Pana in anul 2027, vor fi adoptate reglementari pentru toate situatiile in care copiii devin

victime ale violentei, inclusiv in mediul online.

2.1.2 Strategia nationala privind incluziunea sociala si reducerea saraciei pentru perioada 2022-2027
Strategia nationala privind incluziunea sociald si reducerea saraciei pentru perioada 2022-

2027 prevede masuri de combatere a saraciei, dreptul la asistenta sociald, accesul la servicii de
interes public general, oportunitate de participare sociald 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 social3;

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

- modernizarea sistemului de protectie socialg;

- 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.

2.1.3 Strategia nationald privind drepturile persoanelor cu dizabilitdti ,O Romanie echitabild”, 2022-
2027
Drepturile persoanelor cu dizabilitati sunt definite de Conventia Organizatiei Natiunilor Unite

privind Drepturile Persoanelor cu Dizabilitadti (CDPD) si, asemenea majoritatii statelor lumii, Romania

s-a angajat sa respecte aceste drepturi semnand CDPD.
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Statul romén 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 sd imbunatateasca conditiile

de trai ale acestora. Aceasta strategie este importanta si pentru ca reprezintd 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.

Protectia efectivda a drepturilor. Obiectiv general: Recunoasterea egald in fata legii a
persoanelor cu dizabilitati pentru exercitarea tuturor drepturilor fundamentale, inclusiv de a

lua decizii in toate aspectele vietii lor.

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.

Protectie sociald, inclusiv abilitare/reabilitare. Obiectiv general: Asigurarea unui standard de

viata adecvat pentru persoanele cu dizabilitati cu sanse egale cu toate celelalte persoane.

Viata independenta si integrare in comunitate, inclusiv accesul la servicii publice. Obiectiv
general: Asigurarea vietii independente pentru persoanele cu dizabilitati, drept fundamental

al omului, esentiald pentru dezvoltarea identitatii personale si realizarea potentialului uman.

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.

Sanatate. Obiectiv general: Asigurarea de servicii de sanatate de cea mai buna calitate

pentru persoanele cu dizabilitati.

Participare sociala. Obiectiv general: Asigurarea participarii active a persoanelor cu

dizabilitati, ca membri deplini ai societatii, cu drepturi egale.

Implementarea CDPD si monitorizarea respectarii drepturilor persoanelor cu dizabilitati. O

garantie importanta a respectarii drepturilor persoanelor cu dizabilitati consta in asigurarea
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cadrului de implementare si monitorizare a Conventiei cu participarea si consultarea

persoanelor cu dizabilitati.

Relevante pentru prezenta strategie sunt in primul rénd directiile de actiune

4. Protectie sociald, inclusiv abilitare/reabilitare si 5. Viatd independentd si integrare in

comunitate, inclusiv accesul la servicii publice cu obiectivele specifice:

4. Imbunété&tirea accesului la programele de reducere a saraciei pentru populatia general, inclusiv
prin acordarea de sprijin pentru familiile cu copii cu dizabilitati si simplificarea procedurilor de acces

la servicii pentru persoanele cu dizabilitati.

4.2. Tmbunétéjtirea 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 independents

5.4. Imbunét&tirea accesului la locuinte sociale

2.1.4 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.
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5. Asigurarea suportului pentru familie in vederea sustinerii vietii independente ih comunitate a

persoanei adulte cu dizabilitati.

6. Constientizarea societatii in vederea sustinerii vietii independente in comunitate a

persoanelor cu dizabilitati.

2.1.5 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

durat3 (iLD) pentru persoanele varstnice si a continuumului acestor servicii, asigurarea finantarii
durabile si imbunatétirea calitétii 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 asistentd 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 véarstnice dependente, din orice localitate si indiferent de venituri, la o forma adecvata
de suport, de ingrijire si asistentd 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,
republicatd, cu modificarile si completarile ulterioare, a Legii asistentei sociale nr.292/2011, precum
si a Legii nr.95/2006 privind reforma in domeniul sanatatii republicatd, 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 urgentd, 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 vérstnice etc.

De asemenea, masurile propuse privesc cresterea gradului de participare a societatii in
identificarea si implementarea celor mai bune solutii Th vederea revizuirii cadrului legislativ pentru
ILD, definirea ILD, reglementarea serviciilor de prevenire, linie telefonicd de urgenta, incheierea de
protocoale pentru managementul ILD intre SPAS si unit&ti sanitare, revizuirea rolului si nivelului de
implicare a structurilor reprezentative ale persoanelor varstnice, masuri pentru cresterea

atractivitatii locurilor de munca in ILD, programe de sustinere a antreprenorialului in ILD etc.
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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
demnitatii, autonomiei si a dreptului la alegere informata, preventia declinului functional, precum si

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 asistentd sociald si implementarea legislatiei existente, dar si masuri care presupun
asigurarea unor costuri din diverse surse. Astfel, investitiile in centrele de zi 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 finantatd de la bugetele locale sau bugetul de stat, in limita sumelor aprobate in

legile bugetare anuale.

2.1.6 Strategia nationald privind incluziunea sociald a persoanelor fard adapost pentru perioada
2022-2027 si Planul de actiune
Strategia nationald privind incluziunea sociald 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 traitd 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 accentudrii 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.

2.1.7 Strategia Guvernului Romaniei de incluziune a cetatenilor romani apartinand minoritatii rome
pentru perioada 2022-2027
Directiile strategice principale pentru obtinerea de rezultate durabile in timp referitoare la

incluziunea cetatenilor romani apartinand mnoritatii rome urmaresc:
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- consolidarea dimensiunii cetateniei active, cu accent pe cei aflati in situatii de vulnerabilitate,
in scopul de a pune in valoare potentialul cetatenilor apartinand monoritatii rome, din
perspectiva contributiei la viate publica, sociala, economica si cultural

- identificarea cauzelor ce conduc la vulnerabilitati, astfel incat interventiile sa fie adecvate,
eficiente, multidisciplinare, integrate si complementare

- corelarea masurilor si prioritatilor strategiei cu masurile propuse pentru atingerea
obiectivelor specifice din toate Strategiile sectoriale, respective Programele Nationale

- imputernicirea autoritatilor administratiei publice locale in dezvoltarea si punerea in aplicare
a masurilor distincte de incluziune sociala a romilor in strategiile de dezvoltare locala

- fondurile europene vazute ca resurse complementare care sa sustina efortul national,
judetean si local privind incluziunea

- Inimplementarea strategiei, Agentia Nationala pentru Romi va initia propuneri de colaborare
cu Consiliile locale in vederea dezvoltarii unor initiative la nivel local in beneficiul membrilor
comunitatilor vulnerabile cu romi si va oferi asistenta de specialitate primariilor in procesul
de realizare si implementare a unor proiecte/programe care vin in sprijinul membrilor
comunitatii vulnerabile cu romi. Alocarea resurselor financiare din bugetul local pentru
implementarea masurilor stipulate in Planul de actiune locala pentru incluziunea comunitatilor

de romi va fi analizata si adoptata prin hotarare a Consiliilor locale.

2.2.  Cadrul legal si strategic din domenii conexe serviciilor sociale

2.2.1. Proiectul Romania Educata

in domeniul educatiei, proiectul Roméania Educata reprezinta cadrul in care se formuleaza
politica nationald in domeniul educatiei. Acest proiect se defineste ca un proiect de tara reformator
pentru sectorul educatiei din Roméania. Odatd 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 Roménia Educata in
cadrul Planului National de Redresare si Rezilientd 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 oferd 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 invatdmantul 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
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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 invatdmant 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.

2.2.2. Cadrul legal si strategic din domeniul sanatatii
In domeniul sanatatii nu este adoptatd o strategie nationald. 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 sandatate. Aceasta strategie nu este adoptata la data elaborarii prezentei

strategii.

Avand in vedere ca aceasta este o strategie locald, apreciem insa relevanta descrierea
cadrului in care autoritatile publice si actorii interesati locali pot contribui la sdnatatea publica si

ameliorarea starii de sdnatate a populatiei.

in prezent, conform legislatiei din materie, autoritatile administratiei publice locale au, in
principal, atributii (decurgand, dupa caz, din competente exclusiv sau partajate) referitoare la

urmatoarele servicii:

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

- asistenta medico-socialg;

- asistenta medicald comunitara;

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

Legea 95/2006 privind reforma Th 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:

- OG 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;
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- OUG 18/2017 privind asistenta medicald 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 Hotaréari ale Guvernului si Ordine care reglementeaza

punerea in aplicare a normelor primare, standarde de cost si calitate aferente acestora etc.

2.2.3. Cadrul strategic in domeniul locuirii
Politica publica din domeniul locuirii este planificatd pe termen foarte lung, respectiv pentru

0 perioada de aproape 30 de ani, prin Strategiei nationale a locuirii pentru perioada 2022-2050,
aprobata prin HG 842/2022. Obiectivele din Strategia Nationald 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 lucréri de renovare
energetica, reglementarea situatiei asezarilor informale si cresterea stocului de locuinte publice
destinate Tnchirierii. Strategia Nationala a Locuirii prevede, totodata, renovarea integratd moderata
si aprofundatd 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 bazatd 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 imbundatatirea 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, asigurdnd indeplinirea obiectivelor de
mediu si a tranzitiei verzi;

4. intarirea capacitatii administrative - cuprinde obiectivele si directiile de actiune destinate

cresterii cooperarii si iImbunatatirii structurii de guvernanta a domeniului locuirii.
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2.3 Programe de finantare relevante pentru serviciile sociale

2.3.1 Planul National de Redresare si Rezilienta

Planul national de redresare si rezilientd (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 reflectd necesitatea de a

asigura redresarea socioeconomica si dezvoltarea pe termen lung a Romaniei dupa pandemia de

COVID-

19, abordand n 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 — punénd astfel bazele reformelor structurale si ale investitiilor in sectorul

educatiei.

Structura generala a planului constd in sase piloni care sunt defalcatiin 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 sociald” are in vedere masuri care vor spori calitatea

Pilonul

asistentei medicale si accesul la aceasta si vor moderniza infrastructura de sanatate. Sunt
avute in vedere, de asemenea, reforme si investitii In administratia publicd, in special in ceea
ce priveste functionarea eficace a sistemelor de justitie si de combatere a coruptiei, precum
si 0 mai buna administrare a intreprinderilor de stat. Pilonul are 3 componente:
C12. Asistentd medicald, sustinand reforme in domeniu, dar siinvestitii, printre altele in centre
comunitare integrate, cabinete de planificare familiala;
C13. Reforme sociale, sustindnd 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.

6. ,Next generation” propune reforme si investitii la scara largd 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 componentd, C15: Educatia,

sustinand reforme In domeniu, dar si investitii, printre altele in:

o Tnfiin'garea, echiparea si operationalizarea a 412 servicii complementare pentru

grupurile defavorizate;
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o Sprijinirea unitatilor de invatamant cu risc ridicat de abandon scolar.

2.3.2 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 vulnerabild, 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 depdsirea situatiilor de dificultate;

- 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 totald de 4.152.109.995
euro si sustine, prin prioritdti de finantare specifice, Dezvoltarea Locald plasatda sub
Responsabilitatea Comunitatii, atdt ih mediul urban (alocare totald 233 milioane euro) cét si in rural
(alocare totala 160,7 milioane euro), protejarea dreptului la demnitate sociala (alocare totala 292.5
milioane euro), sprijinirea comunitatilor rurale fard acces sau cu acces redus la servicii sociale
(alocare totala 815,04 milioane euro), reducerea disparitatilor dintre copiii la risc de saracie (alocare
totald 560,65 milioane euro), suport pentru persoane varstnice (alocare totald 241 milioane euro),
sprijin pentru persoanele cu dizabilitati (alocare totala 534,7 milioane euro) si pentru alte persoane
vulnerabile (198 milioane euro), inovarea sociald (17,5 milioane euro) precum si pentru ajutorarea

persoanelor defavorizate aflate in deprivare materiala (986,14 milioane euro).

2.3.3 Programul Sanatate 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 totald 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 atdt in asistenta
prespitaliceasca si spitaliceascd, cét siin rezilienta sistemului de sdnatate, in principal in: diagnostic

si tratament cancer, transplant, controlul bolilor transmisibile (inclusiv infectii asociate asistentei
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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 asistentd medicald primarad, 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 mintald; 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 vizeazd 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 sdnatate mintald (0-18 ani); imbunatatirea accesibilitatii si eficacitatii retelei de

medicind scolara in mediul urban si rural.

3. Cadrul legalin domeniul serviciilor sociale siincluziunii 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 completdrile ulterioare - stabileste drepturile si facilitatile persoanelor véarstnice,
mecanismele de sprijin pentru persoanele Tnh vérstd, avand in vedere nevoile si
vulnerabilitatile specifice acestui grup, protectia persoanelor Tn varsta impotriva abuzului si

prevenirea acestuia.

- Legea 448/2006 privind protectia si promovarea drepturilor persoanelor cu handicap,
republicatd, cu modificarile si completarile ulterioare - stabileste drepturile si facilitatile

persoanelor cu handicap, inclusiv in domeniile educatiei, sdnatatii, 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, republicatd, cu
modificarile si completarile ulterioare - asigura protectia si promovarea drepturilor copilului,

inclusiv prevenirea si combaterea abuzului, neglijarii si exploatarii copiilor.

23



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.

4. Viziune, misiune si principii

Misiune
Motto -, Oamenii sunt grija noastrd’

Directia Generala de Asistenta Sociala si Protectia Copilului Sector 6 ofera servicii sociale si
medico-sociale de calitate si asigura aplicarea politicilor si strategiilor de asistenta sociald in
domeniul protectiei copilului, familiei, persoanelor singure, persoanelor varstnice, persoanelor cu
handicap, precum si a oricaror persoane aflate in nevoie de pe raza Sectorului, in conditiile utilizarii
eficace si eficiente a resurselor disponibile, a existentei unei infrastructuri sociale si medico-sociale
adecvate nevoilor diferitelor categorii de populatie si a promovarii unor standarde de calitate cat mai

inalte.
Viziune
Directia Generala de Asistenta Sociala si Protectia Copilului sector 6 Tsi propune sa dezvolte

si ofere servicii sociale si medico-sociale integrate bazate pe nevoile comunitatii la standarde Tnalte

de calitate, cu profesionalism si implicare.

Directia Generala de Asistenta Sociala si Protectia Copilului sector 6 isi propune sa-si mentina pozitia

de top ca si furnizor de servicii sociale pe care a castigat-o Tn ultimii 16 ani.
Principii si valori
Principiile si valorile care stau la baza furnizarii serviciilor sociale de catre D.G.A.S.P.C. Sector 6

sunt urmatoarele:

e Abordare integrata — vizeaza asigurarea complementaritatii intre serviciile sociale si medico-
sociale oferite la nivelul sectorului. Implica identificarea si satisfacerea nevoilor de la nivel
local printr-o interventie coordonata a serviciilor publice si private.

e Abordarea individuald, 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 mental3,
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precum si nivelul de integrare sociald a persoanei; suportul adresat situatiei de dificultate
individualad consta inclusiv in masuri de sustinere adresate membrilor familiei beneficiarului;
Activizarea, potrivit careia masurile de asistentad sociald au ca obiectiv final incurajarea
ocuparii, in scopul integrarii/reintegrarii sociale si cresterii calitatii vietii persoanei, siintarirea
nucleului familial;

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

Centrarea pe beneficiar in sistemul de servicii sociale - presupune adaptarea serviciilor
sociale la necesitatile (in proces de schimbare continud) beneficiarilor pe baza evaluarii
sistematice a impactului serviciilor asupra situatiei beneficiarului. Aceasta implica o
interventie personalizatad pentru fiecare beneficiar pe baza nevoilor acestuia.

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;

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 afl3;

Dreptul la liberd alegere a furnizorului de servicii, potrivit caruia beneficiarul sau
reprezentantul legal al acestuia are dreptul de a alege liber dintre furnizorii acreditati.

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;

Eficienta, potrivit careia utilizarea resurselor publice are la baza respectarea celui mai bun
raport cost-beneficiu;

Implicarea si responsabilizarea comunitatii —actorii locali si cetatenii sunt implicatiin definirea
serviciilor sociale si a altor masuri de suport ale persoanelor vulnerabile si ih stabilirea
responsabilitatilor ce le revin in implementarea acestora.

Intersectionalitate - fiecare persoana are identitati sociale multiple (date de gen, etnie, rasa,
clasa sociald, (diz)abilitate, orientare sexuald, religie, casta, varsta, nationalitate etc), fiind
afectata de o serie de discriminari si dezavantaje din aceasta cauza, suprapunerile si relatiile
dintre acestea trebuie avute in vedere in oferirea de servicii de sanatate publica pentru a
intelege si combate prejudecatile complexe cu care se confrunta.

imbunatatirea continua a calitatii - depunerea de eforturi mai ample si sustinute pentru
imbundatatirea continua a calitatii serviciilor furnizare, cu accent pe individ si comunitate.
Calitate la nivelul structurilor, proceselor si in rezultatele serviciilor sociale si medico-sociale
si implicit calitate a managementului, informatiei ce asigura decizia oportund, informata si
fundamentata.

Nediscriminarea, potrivit careia persoanele vulnerabile beneficiazd de masuri si actiuni de
protectie sociala fara restrictie sau preferinta fata de rasa, nationalitate, origine etnica, limba,
religie, categorie sociald, opinie, sex ori orientare sexuald, varsta, apartenentd politica,
dizabilitate, boald cronica necontagioasa, infectare HIV sau apartenenta la o categorie
defavorizata;
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Parteneriatul — pentru asigurarea accesului cetatenilor la servicii sociale se pot incheia
parteneriate intre autoritatile publice locale, institutile publice si private, organizatiile
neguvernamentale, institutiile de cult recunoscute de lege, precum si membrii comunitétii. in
cazul acestor parteneriate, actorii locali stabilesc obiective comune, conlucreaza si
mobilizeaza toate resursele necesare pentru asigurarea unor servicii de sanatate si sociale
de calitate.

Participarea beneficiarilor, potrivit careia beneficiarii participa la formularea siimplementarea
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;

Politica bazata pe evidente - procesul de decizie se bazeaza pe analize de date concrete in
vederea fundamentarii masurilor de politica publica si a planificarii financiare.

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;

Respectarea demnitatii umane, potrivit careia fiecarei persoane i este garantata dezvoltarea
libera si deplind a personalitatii, 1i sunt respectate statutul individual si social si dreptul la
intimitate si protectie impotriva oricarui abuz fizic, psihic, intelectual, politic sau economic;

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

Solidaritatea sociald - intreaga comunitate participa la sprijinirea persoanelor vulnerabile
care necesita suport si masuri de protectie sociala pentru depasirea sau limitarea unor situatii
de dificultate, Tn scopul asigurarii incluziunii sociale a acestei categorii de populatie;

Subsidiaritatea — 1n situatia in care persoana sau familia nu isi poate asigura integral nevoile
sociale, intervin colectivitatea locala si structurile ei asociative si, complementar, statul;

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;

Universalitatea - fiecare persoana are dreptul la asistenta sociald, in conditiile prevazute de

lege;

5. Contextul la nivelul Sectorului 6 al municipiului Bucuresti

5.1 Asezarea geografica

Sectorul 6 al Municipiului Bucuresti este situat in Vestul Capitalei, cu o suprafata de

aproximativ 39 Km? (din totalul de 228 km ai Capitalei), echivalent a 3.900,00 ha, conform Planului

Cadastral emis de catre O.C.P.l. Bucuresti Th mai 2011, si cu o populatie de 397546 locuitori (la 01
iulie 2022, conform INS).
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Harta sectoarelor din Bucuresti

Sursa: wikipedia.org

Este situat, ca si restul Capitalei la o altitudine medie de 85 m. Pe teritoriul sdu se afla altitudinea

maxima a capitalei 94,63 m localizata pe Bulevardul luliu Maniu.

Teritorial Sectorul 6 este delimitat, incepand de la intersectia raului Ddmbovita cu Strada
Constantin Noica si Soseaua Cotroceni, in partea de est limita sectorului urmand traseul: Soseaua
Cotroceni, Bulevardul Geniului, Drumul Sarii (toate inclusiv) péana la intersectia cu Calea 13
Septembrie si Bulevardul Ghencea. Limita de sud: Bulevardul Ghencea, Prelungirea Ghencea pana la
Intrarea Floarea Galbena. Limita de vest: linia conventionala care porneste din dreptul Intrarii Floarea
Galbena pana la complexul de sere floricole (exclusiv), pe limita de sud si de est a acestuia pana la
Bulevardul Timisoara, pe Bulevardul Timisoara, spre vest péana la linia caii ferate de centura spre
nord, apoi pe aceasta linie feratd pana la canalul Arges, canalul Arges, pana la statia Apa Nova
Bucuresti, de aici pe canalul deversor pana la raul Dambovita, se continua pe rdul Dambovita pana
la Drumul Morii. Limita de nord: calea ferata Bucuresti-Rosiori, Tncepand de la Drumul Morii péna la
Drumul Carierei (exclusiv), Calea Giulesti pana la intersectia cu soseaua Orhideelor, in continuare pe

Calea Plevnei pana la strada Constantin Noica, pe strada Constantin Noica pana la rdul Dambovita.
Sectorul 6 se invecineaza:

e lanord-vest cu Sectorul 1, de la Podul Cotroceni si Calea Plevnei spre Giulesti;

e la sud-vest cu Sectorul 5, de la Palatul Cotroceni spre Drumul Sarii si Bulevardul Ghencea;
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e la est cujudetul lifov, comunele Domnesti, Chiajna, Chitila

Sectorul 6 este al doilea sector ca marime din municipiului Bucuresti. Principalele cartiere ale

sectorului sunt: Drumul Taberei, Militari, Giulesti si Créangasi.

5 crese, 26 de gradinite, 27 de scoli gimnaziale si 14 colegii si licee de stat functioneaza in prezent

in Sectorul 6. Alte crese, gradinite si after-school-uri de stat se construiesc de la zero.

Universitatea Politehnica Bucuresti, cea mai mare universitate tehnica din tara, avand 15 facultati,
Academia Nationald de Educatie Fizica si Sport, Institutul Teologic Penticostal, Institutul Pasteur,

plus zeci de scoli si gradinite private isi au sediul tot in Sectorul 6.

Cartierele Sectorului

Cartierul Drumul Taberei se afld in partea de sud-vest a Municipiului Bucuresti. Se invecineaza la
nord cu Cartierul Militari si la sud cu Soseaua Alexandriei. Cartierul este delimitat la est si nord de
calea feratad care ajunge mai apoi pana in Gara Progresul, la vest de strazile Valea Lungd, B-dul
Timisoara si Valea Oltului, iar la sud de strazile Prelungirea Ghencea, Brasov (péna la Tricodava), 1
Mai (fostd Compozitorilor), Aleea Haiducului si B-dul Drumul Taberei, pana la intersectia cu calea

feratd la Razoare.

Drumul Taberei este un cartier vechi, dar aerisit, in care predomina blocurile de 4 etaje si
care beneficiaza de o multime de spatii verzi. Cel mai mare dintre acestea este parcul Drumul
Taberei, cunoscut mai ales cu denumirea Moghioros, care se intinde pe o suprafatd de 30 de

hectare. Acolo exista si un mic lac artificial, dar si Serele Drumul Taberei.

In cartier exista 4 piete, dou mall-uri, doud sectii de politie, 14 gradinite, 11 scoli generale si
6 licee. Pe aici trece magistrala 5 de metrou, linia de metrou usor 41 si numeroase linii de tramvai,

autobuze si troleibuze care fac legatura cu restul orasului.

Contine Zona Ghencea face parte din cartierul Drumul Taberei si este situata inh partea de
sud-vest a Municipiului Bucuresti. Zona este delimitata la est de Drumul Sarii si Soseaua Antiaeriana,
la sud de strazile Nandru, Drumul Cooperativei si Mateiu Caragiale, la vest de Soseaua de Centurd a

Capitalei, iar la nord de Bdul 1 Mai (fost Compozitorilor) si Drumul Taberei.

Cartierul Militari este un cartier vechi, fostd comund, care si-a pastrat aspectul rural péna in anii '70,
deoarece cuprindea preponderent case, acestea fiind treptat demolate pentru a se face loc
blocurilor cu zece etaje. Primul sir de blocuri a fost dat in folosinta Th anul 1966, iar Th prezent acestea

domina peisajul arhitectural.
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Cartierul Militari se afla in sectorul 6 al Capitalei, in partea de vest a Municipiului Bucuresti.
Cartierul se invecineaza la nord cu Comuna Chiajna si cartierul Crangasi, la est cu cartierul Cotroceni,
la sud cu cartierul Drumul Taberei, iar la vest cu Soseaua de Centura. Prin intermediul bulevardului
luliu Maniu cartierul face legatura intre Bucuresti si drumul european E70, autostrada A1 Bucuresti-
Pitesti. Cartierul Militari are avantajul de a beneficia de foarte multe centre comerciale. Este vorba
despre complexul comercial Sir, Cora Lujerului, Carrefour Militari, Metro Militari, BricoDepot Militari
(fost BricoStore Militari), Praktiker Militari, Hornbach Militari, Mobexpert Militari, Kaufland Militari si
Auchan Militari. De asemenea, mall-urile Plaza Roméania si AFl Palace Cotroceni sunt situate in
imediata apropiere a cartierului Militari. Alte avantaje ale acestui cartier sunt retelele de transport
RATB si Metrorex. Astfel, prin zona estica a cartierului trece o linie de tramvai deservitad de RATB pe
traseul 41, si in afara de aceasta este traversat de troleibuze si autobuze care fac legatura cu alte
zone din Bucuresti, inclusiv cu centrul Capitalei. Pe teritoriul cartierului Militari se afla 5 statii de

metrou, Magistrala 3 (statiile Preciziei, Pacii, Gorjului, Lujerului si Politehnica).

in cartier exista doué piete, o sectie de politie si un birou de constatari accidente usoare, 8
gradinite, 9 scoli generale, doud licee, doua grupuri scolare si Universitatea Politehnica. De

asemenea, in cartierul Militari este amplasat si complexul studentesc Leu.

Bulevardul luliu Maniu care traverseaza cartierul de la est la vest constituie poarta de intrare
si iesire din oras catre autostrada A1, fiind bulevardul cel mai circulat din tara, cu toate consecintele
ce izvordsc de aici: aglomeratie, zgomot, poluare, etc. De asemenea, Militariul este un cartier in care
se construieste foarte mult. Printre ansambilurile rezidentiale care au fost ridicate intr-un timp foarte

scurt se numara West Park, Quadra Place, Sema Park, Ten Blocks, Primavara, Lujerului.

Crangasi este un cartier de aproximativ 75 ha, situat pe malul estic al Dambovitei si inclus Tn sectorul
sase din anul 1974. Limitele acestuia sunt Calea Crangasi —in sud si vest, strazile Mehadia si George
Vélsan (fosta Flamanda) — in nord si Calea Giulesti — in est. Teritoriul este deservit de 20 de artere
de circulatie, a caror lungime insumeaza aproximativ 15 km. Sunt aici peste 250 de blocuri,
majoritatea au fost construite din panouri prefabricate, o solutie care a permis realizarea rapida a
acestora, intrucat multe familii asteptau sa se mute din locurile care acum se afla sub luciul de apa

al Lacului Morii.

Cartierul are o buna legatura cu restul orasului, fiind deservit de magistrala a ll-a de metrou,
tramvaiul 41 (linie cunoscuta sub denumirea generica de metrou usor) si de cateva linii de autobuze.
Legatura cartierului cu cele mai importante zone ale orasului este asiguratd de Podul Grant. Acesta
permite supratraversarea pachetului de linii de cale ferata care duc spre Gara de Nord si, implicit,

face legatura cu Calea Grivitei si Bulevardul lon Mihalache.
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In cartier exista o piata, Piata Crangasi situaté pe Calea Crangasi la nr. 29. De asemenea in

Cartierul Crangasi este o sectie de Politie — Sectia 20 situata pe Str. George Mihail Zamfirescu nr. 52.

Zona Regie. Orice student din Bucuresti a auzit de Regie. Zona face parte din cartierul
Crangasi si e alcatuitd In mare parte din camine studentesti. Este asezata de o parte si de alta a
raului Dambovita si este delimitata la nord de Soseaua Virtutii, la vest de Calea Crangasi, la sud de
Bulevardul luliu Maniu, iar la est de Soseaua Orhideelor, Calea Giulesti si Bulevardul Regiei. Regia are
0 viata de noapte plind. Zona este intesata de cluburi, baruri si discoteci, sunt supermarketuri, sali
de fitness, iar amatorii de plimbari au la dispozitie Parcul Politehnicii, unde exista si un teren de
tenis. In Regie existd doud stati de metrou: Semé&ndtoarea si Grozivesti De asemenea,
statiile Eroilor si Crangasi sunt in apropiere. Regie se afla in vecinatatea universitatii Politehnica si
este compus Th mare parte din cdmine studentesti dar si cateva zone rezidentiale. Constructia
caminelor studentesti a inceput in 1961, atazi conform datelor Universitatii Politehnice Bucuresti, aici
sunt 27 camine studentesti (26 apartinand U.P.B. si unul — P20 apartinand Universitatii de Medicina),
o cantina, o spalatorie, un dispensar medical, un birou politie, mai multe magazine alimentare, centre
copiere, restaurante si cluburi. Accesul in cartier se poate face folosind statiile de metrou Grozavesti
si Petrache Poenaru. Partea de est a cartierului poate fi traversata rapid folosind Pasajul Basarab,
dar numai cu masina sau tramvaiul, deoarece nu exista trotuare sau piste pentru bicicleta. Linia de
autobuz 601 circuld pe Splaiul Independentei si leagd cartierul de centrul orasului.

Cartierul Giulesti este situat in zona de nord-vest a capitalei. in prezent, cartierul este delimitat in
partea de est de Bulevardul Constructorilor, in nord - de Calea Giulesti si strada Butuceni (ambele
create pe un traseu expropriat pentru amenajarea unor linii de cale ferata), in nord-est - de liniile de
cale ferata Triajul 16 Februarie, in nord-vest - de calea ferata dinspre Rosiorii de Vede, iar in sud si
sud-vest - de raul Dambovita si Lacul Morii. Cartierul Giulesti este situat pe teritoriul administrativ a

doua sectoare: 6 si 1.

Acest teritoriu, cuprinde doua zone care au un caracter destul de bine definit, nemodificat radical in
ultimii 60 de ani. Prima zona, cunoscuta ca Giulesti-Sarbi are si Inh prezent un pronuntat caracter
rural, dotarile edilitare au patruns greu, alimentarea cu apd si canalizarea, introduse dupa 1990,
nefiind finalizate nici in acest moment. Astfel, multe case de dupa Institutul Pasteur au fantani in

curte, fiind lipsite de canalizare sau de retea de apa potabila.

Continuédndu-ne traseul pe Calea Giulesti si trecand de Institul Pasteur, ajungem in cea de-a doua

zona a cartierului, rezultata din impartirea unei bucati din fosta mosie Tigania.

O mare problema a pus-o0 zona din vecinatatea raului Dambovita si a Lacului Morii, unde, din cauza
ridicarii panzei freatice, cea mai mare parte dintre terenurile din sudul Caii Giulesti sunt inundabile.
in aceasta situatie, multe dintre suprafetele libere nu permit construirea. In schimb, in nord-est, spre

Triaj si Gara 16 Februarie, se continud dezvoltarea unor incinte industriale si depozite.
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Giulesti-Sarbi are o situatie deficitara si la alte capitole, precum centre comerciale, sanatate
sau invatamant. Astfel, existd o singurd gradinitd si numai doua scoli generale. Nici cabinetele

medicale nu sunt suficiente, unul dintre ele aflandu-se in cadrul Institutului Pasteur.

O mare parte dintre sosele si strazi sunt necorespunzator intretinute, cu exceptia Caii Giulesti si a
Soselei S&bareni, care au fost reasfaltate. Aceasta portiune a cartierului comunica cu restul orasului
numai prin Calea Giulesti, locuitorii cartierului avand la dispozitie cateva linii de autobuz si una de

tramvai.

In anul 2022, Banca Mondial4 a realizat un studiu in urma céruia a identificat nevoile comunitatii
marginalizate din cartierul Giulesti =Sarbi.

Acestea vizeaza 6 tematici principale si anume: 1. Spatiul public si infrastructura, 2. Conditiile de
locuire, 3. Educatia, 4. Sanatatea, 5. Accesul la Piata fortei de munca. 6. Accesul la serviciile sociale.
In zona s-au format depozite ilegale istorice de deseuri. Provenienta acestora nu este clara, ele
putand fi generate de locuitorii cartierului dar si de transportatori ilegali care le abandoneaza in
zonele marginase. Din cauza acestora, este de asteptat sa se constate o deteriorare a calitatiii
aerului, a solului si a apei din panza freaticd. Aceste aspecte, aldturi de lipsa igienei, sunt o
amenintare cu privire la sdnatatea publica. Este nevoie de o abordare integrata si un plan de actiune
pe termen scurt, mediu si lung pentru combaterea fenomenului.

Spatiile publice pentru recreere si activitati comunitare sunt insuficiente. Pentru interactiuni civilizate
intre locuitori dar si intre autoritate si locuitori, pentru organizarea unor evenimente comunitare
educationale, culturale, de informare, etc este nevoie de identificarea unor spatii, parte a domeniului
public al Municipiului Bucuresti, care pot fi redate comunitatii sub forma unor zone verzi, zone de
agrment, parcuri, locuri de joaca.

Traficul este aglomerat, cartierul fiind strabatut de o zona de tranzit intre Bucuresti si Chiajna. Riscul
accidentelor de circulatie este crescut aici si din cauza semnalisticii rutiere deficitare, unele marcaje
fiind sterse. Lipsesc limitatoarele de viteza in zona trecerilor de pietoni din preajma scolilor, a
bisericii, a cimitirului.

Locuitorii semnaleaza probleme de siguranta publica, cartierul confruntdndu-se cu fenomene
infractionale si delincventa care pun in pericol persoanele si bunurile. Lipsa iluminatului stradal in
unele zone, a camerelor de filmat, frecventa redusa a patrulelor de politie nationald si locala, gradul
redus de ocupare al fortei de munca, nivelul precar al veniturilor si al educatiei, sunt aspecte care
faciliteaza aparitia unor fenomene infractionale la nivel local dar si extinderea lor la nivelul zonelor
limitrofe.

Comunitatea vulnerabild din cartier se confrunta cu lipsa actelor de proprietate, a autorizatiilor de
construire si a certificatelor de edificare a constructiilor din gospodarie. Atat o parte a terenurilor cat

si 0 parte a locuintelor care au fost construite aici, au fost cumparate cu ,chitante de ména.”
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Persoanele care locuiesc aici sunt intr-o stare de vulnerabilitate din punct de vedere juridic, existand
pericolul sa fie evacuate legal sau informal. Terenurile si casele nu pot astfel fi intabulate si
cadastrate in vederea vanzarii, a construirii unor locuinte decente sau a perfectarii actelor
succesorale. In estimarea persoanelor intervievate, mai mult de 50% dintre membrii comunitatii
marginalizate nu au acte de proprietate asupra terenurilor saut si a constructiilor.

Lipsa actelor de proprietate asupra cladirilor, avédnd mai degraba caracteristicile unor locuinte
informale, lipsite de conditii minime de sigurantd, igiend si confort, nu permite racordarea
gospodariilor la utilitati, chiar daca retelele sunt ,la poarta”. Dintre gospodariile investigate, 84% nu
sunt conectate la reteaua de gaz, 16% nu au apa curentd, 33% nu au apa calda, 19% nu au deloc
incalzire iar 56% au incalzire pe lemne.

Dincolo de lipsa documentelor, materialele si modalitatile de construire folosite nu ofera protectie
impotriva intemperiilor. Aceste aspecte pun in pericol sanatatea locuitorilor, avadnd un impact
augmentat asupra copiilor si persoanelor varstnice. Multe dintre aceste gospodarii se confrunta cu
fenomenul de supra-aglomerare avand o medie de 4 rezidenti pe camera in conditiile in care spatiul
locativ este de mici dimensiuni. in 15% dintre aceste gospodarii locuiesc peste 10 persoane.

In cartier sunt 2 scoli gimnaziale (nr. 161 si 153). La scoala 161 functioneaza si o gradinita. Ambele
scoli au fost incluse in programele de reabilitare finantate prin Banca Europeana de Investitii oferind
conditii optime pentru desfasurarea procesului de invatamant. In plus, la nivelul ambelor scoli
functioneaza programe de tip ,Scoald dupd Scoald” si au fost accesate fonduri pentru programe de
combatere a abandonului scolar. Ceea ce lipseste ins3, sunt programe de identificare a copiilor care
nu sunt Tnscrisi in gradinitd precum si a adultilor care nu au absolvit 8 clase sau programe de
calificare n ultimii 5 ani.

Capitalul educational scazut al adultilor/ parintilor din comunitate creeaza probleme de integrare
sociald atat pentru ei cat si pentru copii. La nivelul gospodariilor investigate, 65% adulti au maxim 8
ani de scoald, 8% niciunul. Parintilor le este greu sa asigure resursele necesare educatiei lor si a
copiilor lor. Avand Tn vedere gradul scazut al literatiei, lipsa informatiilor si mobilitatea scazuta, nu
pot accesa ajutoarele si stimulentele (burse) la care ar avea dreptul, conform legii.

Din cartier lipsesc cresele. Inscrierea in inv&tdmantul anteprescolar ar ajuta la recuperarea
decalajelor de dezvoltare psihocognitiva la Tnscrierea In gradinitd si ar permite mamelor sa se
angajeze pentru a contribui la venitul familiei.

Calitatea serviciilor educationale oferite comunitatii este scazuta, din scoli lipsind de multe ori
personalul didactic calificat sau cu vechime in invatamant.

De asemenea, faptul ca zona Giulesti-Séarbi se afla pe teritorul administrativ a doua sectoare, 1 si 6,

ingreuneaza implementarea unei strategii unitare pentru intreaga zona.
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Nici cea de-a doua zond a cartierului nu este puternic dezvoltata, in comparatie cu celelalte
cartiere ale sectorului. Ins&, in ultima vreme, loturile de peste 400 mp, f&ra constructii, au atras

atentia investitorilor, care au inteles potentialul ridicat al zonei in ceea ce priveste investitiile.

De putin timp, aici au inceput sa fie construite locuinte noi, unele pe suprafetele libere, altele pe
locurile vechilor case saracacioase. Acest lucru a impus realizarea retelelor de utilitati - apa curents,
canalizare si gaze. Spre deosebire de Giulesti-Sarbi, zona std mai bine la capitolul transport Tn

comun, fiind deservitad de mai multe linii de autobuz si de cea de tramvai care strabate Calea Giulesti.

In cartierul Giulesti este o singurd piata, Piata Giulesti, situatd pe Calea Giulesti nr. 26.,
Maternitatea Giulesti (sau Spitalul Clinic Prof. Dr. Panait Sirbu), Institutul Pasteur, sunt doud scoli

gimnaziale si o gradinita.

Cartierul Constantin Brancusi se afla in sectorul 6 al Capitalei, in partea de vest a Municipiului
Bucuresti. Cartierul este marginit in partea de nord de Bulevardul Timisoara, la est de strada Valea
Oltului, la sud de strada Valea Doftanei, iar la vest de Soseaua de Centurad a Capitalei. Cartierul se

invecineaza cu cartierele Militari si Drumul Taberei.

Cartierul Constantin Brancusi are o istorie recentd, pana in urma cu céativa ani aici fiind culturi
agricole. A aparut odata cu ridicarea locuintelor ANL, primele 22 de blocuri fiind date in folosinta la

sfarsitul anului 2005.

Blocurile pentru tineri au fost date in folosinta, cu chirie sociald, de catre Primdria Sectorului 6,
tinerilor care indeplineau anumite conditii, printre care sa aiba domiciliul si un loc de munca stabil pe

raza sectorului 6, iar varsta pana in 35 de ani.

in prezent, Cartierul Brancusi are o suprafata totala de 115.000 mp, incluzand 30 de locuinte cu chirie
pentru tineri, insumand 1.680 de apartamente, 360 de unitati locative pe credit ipotecar si 0 zona cu
vile. In incinta cartierului (pe str. Valea Oltului, nr. 141), Primaria Sectorului 6 ridica de la zero o

gradinita pentru a deservi tdnara comunitate de aici.

Exista diferente regionale mari din prisma nivelului saraciei. Astfel, in regiunea Bucuresti-lIfov, ih care
se afla Sectorul 6, a fost inregistratd cea mai mica proportie de persoane expuse riscului de saracie

la nivel national, unde numai 3 procente din populatie trdiesc Tn saracie relativa.

Conform Atlasului Zonelor Urbane Marginalizate din Romaénia, la nivelul Sectorului 6, in urma
referendumului realizat in anul 2011, din totalul populatiei a fost identificat un procent de 17,95% ca

traind in zone dezavantajate.
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Tabelul 1. Populatia din zonele dezavantajate din Sectorul 6 al municipiului Bucuresti

Populat % populatie % populatie % populatie % populatie % % populatie
ia in zone in zone in zone in zone populati in zone cu
stabild nedezavant dezavantaj dezavantaja dezavantajat einzone institutii sau

ajate ate pe te pe e pe capital marginal sub 50 de
locuire ocupare uman izate locuitori
367.76 82,05 9,38 0,32 2,32 0,33 5,59

Sursa: Atlasul Zonelor Urbane Marginalizate

Zone dezavantajate pe locuire. Se referad la cartiere in care o parte importantd din locuitori traieste
in locuinte neadecvate, si poate prezenta sau nu un nivel scazut de educatie, insd majoritatea
populatiei are un loc de munca pe piata formalda a muncii. Aceasta categorie include parti ale
oraselor cu o infrastructurd ce lasa de dorit si cartiere vechi de case situate la periferiile oraselor, de
asemenea, cu infrastructurd precara sau deloc. Include totodatd zone de blocuri sau case, in
principal construite in anii '60-70, care sunt in stare precara si pe care locuitorii nu au resursele
necesare pentru imbunatatiri si renovare. Aceste zone sunt eterogene din punct de vedere al
populatiei. Locuintele pot fi detinute de persoane in varsta, cu probleme cronice de sanatate. De
asemenea, In aceasta categorie intrad si zonele urbane cu multi chiriasi tineri, avand un bun nivel de
educatie, care insd nu-si permit saisi cumpere propria locuinta (ca de exemplu Tn cartierul
Constantin Brancusi si in campusurile universitare). In concluzie, o zon& urban& dezavantajata pe
dimensiunea locuire este 0 zona in care sunt conditii de locuire precard, dar nu are un nivel scazut
de ocupare Tn sectorul formal si care poate prezenta sau nu un nivel scazut de educatie. Conform

recensamantului din 2011, 9,38% din populatia Sectorului locuieste in astfel de zone.

Zonele dezavantajate pe ocuparea fortei de munca sunt, prin definitie, zonele in care locuitorii nu
prezinta un deficit educational, Thsa nu reusesc sa gaseasca un loc de munca in sectorul formal,
indiferent de conditiile lor de locuit (conditile de locuit variaza si nu definesc zona).
Aceastd categorie se referd in general la zone care au avut in perioada comunistda o concentrare
mare de intreprinderi. Majoritatea locuitorilor din aceste zone au un nivel de educatie mediu si detin
diverse calificari profesionale, in general, in domeniul industriei. Ins3, dup& 1990 acestia s-au
confruntat cu inchiderea fostelor intreprinderi socialiste. In ciuda existentei unei forte de
munca profesional calificata, aceste zone au avut parte de putine investitii private in ultimii doudzeci
de ani si, drept consecinta, exista oportunitati reduse de angajare in sectorul formal. Gradul scazut
de populatia a Sectorului 6 incadratd aici, de doar 0,32%, se datoreaza faptului ca cetatenii

Sectorului pot gasi locuri de munca in celelalte sectoare ale Bucurestiului sau in judetul lifov.

Zonele dezavantajate pe capital uman includ persoane cu un nivel scazut de educatie formala care

pot avea un loc de munca sau nu, dar ale caror conditii de locuit sunt considerate standard pentru
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zonele urbane din Romania. Aceste zone urbane sunt locuite de persoane necalificate, care
lucreaza in agricultura, constructii sau alte sectoare, in multe cazuri, informal. Nivelul de ocupare Tn
sectorul formal este de regula scazut, dar spre deosebire de tipul anterior, acesta este cauzat de
nivelul scazut de capital uman. Prin urmare, interventiile Th acest tip de zone trebuie sa se

concentreze pe calificarea fortei de munca.

Zonele urbane marginalizate sunt zone urbane ce acumuleaza dezavantaje din perspectiva
capitalului uman, ocupdrii fortei de munca si a locuirii. In cele mai multe cazuri, acestea sunt zone
intraurbane, sarace, izolate din punct de vedere social si care nu sunt reflectate in statisticile privind
ratele de saracie calculate la nivel de localitate sau judet. Zonele marginalizate sunt adevdarate pungi
de excluziune sociala care concentreaza persoane cu nivel scazut de capital uman (nivel scazut de
educatie, stare precara de sanatate, numar ridicat de copii), cu nivel scazut de ocupare in sectorul
formal si conditii precare de locuire. In multe cazuri, locuitorii acestor zone au scoli segregate, la care
numai familiile sarace isi duc copiii si locuiesc in blocuri de proasta calitate sau in mahalale, marcate
de teama si mici infractiuni. Puternica stigmatizare cu care sunt asociate aceste locuri, pelanga lipsa
sau slaba calitate a serviciilor (educatie, sanatate, infrastructura) reduc drastic sansele populatiei
de a scapa de saracie. Aceste zone sunt candidatele cele mai potrivite pentru interventiile de tipul
dezvoltarii locale plasate sub responsabilitatea comunitatii realizate in orasele din Romania. Zona

Giulesti-Sarbi din cartierul Giulesti este o astfel de zona.

Din anul 2005, de la infiintarea Directiei Generale de Asistenta Sociala si Protectia Copilului
Sector 6, harta serviciilor sociale destinate comunitatii s-a schimbat radical, locul vechilor institutii
de protectie (case de copii si centre pentru adulti) fiind luat de unitati si servicii moderne, in care
beneficiarii sunt in primul rénd informati, consiliati si Thcurajati sa depdseasca situatiile dificile cu

care se confrunta.

5.2 Aspecte demografice

Populatia Sectorului 6 al municipiului Bucuresti numara 397.546 de locuitori in anul 2022, in crestere
usoara incepand cu anul 2020. Evolutia populatiei pe grupe de vérsta indica o crestere in ultimii 12
ani a numarului persoanelor de vérsta a treia (65- 84 de ani) cu 48,5%, a celor de varsta a patra
(peste 85 de ani) cu 148%, a copiilor (0 — 19 ani) si a populatiei adulte (35 - 54 de ani). in acelasi
timp, o scadere semnificativa se inregistreaza in cazul populatiei tinere (20 — 34 de ani) cu 39,35%

si a celeiintre 55 si 64 de ani. (Figura 1)
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Figura 1. Evolutia demografica a populatiel pe grupe de varstd in sectorul 6 Bucuresti in perioada
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Urmarind evolutia multianuala a principalului indicator demografic si anume populatia dupa domiciliu
pe grupe de varsta, ca si un prim element pozitiv sesizabil poate fi remarcat un trend ascendent al
populatiei tinere (0-9 ani), cu un varf in intervalul 2010 — 2015 urmata de un interval de platou pana
in prezent. Abordarile pe termen scurt si mediu vor trebui sa vizeze acoperirea si diversificarea
serviciilor destinate acestei categorii, iIndeosebi in ceea ce priveste serviciile de educatie formald si

nonformala. (Figura 2)
Figura 2. Evolutia populatiei 0-9 ani in sectorul 6 al municipiului Bucuresti in perioada 2000 - 2022
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Tendinta pozitiva remarcata anterior este din pacate ponderata de sporul natural negativ, fapt care
impune de la sine dezvoltarea si diversificarea serviciilor de sprijin al familiilor care doresc sa aiba

copii (educatie parentala, prestatii si servicii specializate). (Figura 3, Figura 4, Figura 5)
Figura 3. Numdr ndascuti vii in Sectorul 6 al municipiului Bucuresti in perioada 2010 - 2022
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Figura 4. Numar decedati in Sectorul 6 al municipiului Bucuresti in perioada 2070 - 2022
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Figura 5. Sporul natural in Sectorul 6 al municipiului Bucuresti in perioada 2070 - 2022
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Un trend ale carei evolutii viitoare impun o analizd multisectoriald este cel in care se remarca
scaderea semnificativa a ponderii unei grupe de varsta eminamente activa si dinamica si anume cea
a tinerilor intre 20 si 29 de ani. Luand in considerare faptul ca Sectorul 6, ca parte a municipiului
Bucuresti, este o zona administrativ teritoriald cu un potential de dezvoltare economica situat mult
peste media nationald, fenomenul regresiei ponderii acestei categorii ar putea fi corobarat cu cel al
unei migratiei transfrontaliere iar modelele de interventie vor trebui s& coroboreze eforturile tuturor

autoritatilor implicate Tn ocuparea fortei de munca, formarea continua, reconversia profesionala.
Figura 6. Evolutia populatiei intre 20 — 29 de ani din Sectorul 6 al municipiului Bucuresti
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La fel ca majoritatea tarilor europene, Roménia se confruntd deja cu conseciniele economice i
sociale complexe ale unei populatii aflate intr-un proces lent, dar continuu, de Tmbatrénire

demografica. Tn ultimul secol, ca urmare a industrializarii, urbaniz&rii si modernizarii, tipologia

familiilor s-a schimbat. De la familia extinsd, cu muli copii, care oferea membrilor ei stabilitate si

siguranti, s-a trecut la familia nucleald. Astézi membrii ei au independenfd, dar nu mai au sigurang si

stabilitate, cei mai afectati fiind, evident, batranii. inainte, locul lor era in familie, ast&zi tot mai des ei

se confrunta cu izolarea, abandonul, institutionalizarea.

Figura 7. Durata medie a vietii, in Municipiul Bucuresti, pe sexe
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Modificarile majore in structura populatiei necesitd schimbari structurale in societate: la nivel
economic, de infrastructurd, de ingrijire a sanatatii si de asistentd sociald specifica ,vérstei a
patra”. In toaté lumea, se recunoaste c& existé o slaba intelegere a implicatiilor acestor tendinte si
existd o slaba pregatire a societdtii si economiei pentru a face fatd acestei noi presiuni.
Lipseste infrastructura de asistentd sociald impusd stringent de ,noua structurd a populatiei”.
Efectele procesului de Tmbatranire asupra desfasurarii vietii economice si sociale, cat si asupra
evolutiilor demografice viitoare, vor aparea in timp, determinand perturbatii la nivelul populatiei
scolare, populatiei fertile si populatiei in varstd de munca.

Figura 8. Evolutia populatiei intre 65 si 85+ de ani din Sectorul 6 al municipiului Bucuresti
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In profil teritorial, doar populatia varstnicd rezidenta in regiunea Bucuresti-lifov va inregistra o
crestere constanta in toatd perioada 2015-2060, restul regiunilor atingdnd valori maxime ale
populatiei varstnice intre anii 2040-2050 urméand o descrestere semnificativa. Cresterea populatiei
varstnice pana in anul 2060, conform variantei medii de proiectare se va resimti cel mai mult in
regiunea Bucuresti-lifov, mai mult de jumatate din cresterea inregistrata la nivel national de
segmentul populatiei varstnice (336,0 mii din cresterea de 623,0 mii inregistata la nivel national)

regasindu-se in aceasta regiune.

Figura 9. Populatia rezidentd varstnicd (de 65 ani si peste) in profil teritorial, inregistrata in anul
2016 - proiectie 2030 si 2060
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5.3 Infrastructura serviciilor sociale in Sectorul 6 a municipiului Bucuresti

n Sectorul 6 exista 34 de centre de servicii sociale pentru diferite categorii de persoane vulnerabile

cu o capacitate de 3338 de locuri (Tabelul 2). Dintre aceste locuri:

e Pentru copii sunt: 1135 de locuri pentru servicii de ingrijire si educatie timpurie, 170 pentru
servicii de ingrijire si educatie a copiilor prescolari, 90 de locuri in servicii de tip afterschool
pentru cazuri sociale, 36 de locuri pentru servicii de ingrijire ih sistem rezidential, 17 locuri
pentru servicii de dezvoltare a deprinderilor de viata independenta tineri

e In cadrul Centrului de recreere si dezvoltare personald Conacul Golescu Grant, serviciu
deschis catre comunitate, existd un numar de 700 locuri disponibile pentru copii si tineri

e Pentru copii cu dizabilitati sunt: 134 de locuri pentru servicii de ingrijire si recuperare in regim
de centru de zi, 90 de locuri in regim de internat social, 24 pentru servicii de ingrijire in sistem

rezidential
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Centrul pilot Barnahus va oferi servicii pentru copii victime ale abuzului/violentei

Persoane adulte cu dizabilitati sunt: 50 de locuri Th sistem rezidential si 40 in servicii de

informare si consiliere

Pentru persoane varstnice sunt 72 de locuri pentru servicii de ingrijire si asistenta in regim

rezidential si 300 pentru servicii de zi de tip Clubul seniorilor

Pentru persoane vulnerabile existda 60 de locuri in adapost de noapte, 450 de locuri in

serviciile de tip cantind sociala si 10 locuri in centrul de consiliere pentru agresori

Magazinul Caritabil SocialXchange asigura suport material pentru sute de persoane care se

confrunta cu dificultati economice, prin donatiile colectate de la persoane fizice si juridice

Tabelul 2. Servicii sociale furnizate de cdtre DGASPC Sector 6 si capacitatea acestora

Nr. . . - . Grad ocupare la
ort. Nume Tip beneficiar Servicii Capacitate 31 dec 2023
Centrul de Zi servicii de zi Ingrijire si educatie
1 N . .. . .. : 120 76
Sfantul Andrei copii prescolari copii prescolari
Centrul de Zi Sfintii servicii de zi Ingrijire si educatie
2 Imparati Constantin . . griire 3 : 50 31
: copii prescolari copii prescolari
si Elena
Centrul de Zi servicli d? 2|v Servicii de tip
3 . copii de vérsa afterschool pentru 25 18
Drumul Taberei = . .
scolara cazuri sociale
. servicii de zi Servicii de tip
4 Cen’grul de; Zi copii de véarsa afterschool pentru 25 18
Giulesti N . .
’ scolara cazuri sociale
. servicii de zi Servicii de tip
5 Qentru! d? Z'. copii de vérsa afterschool pentru 40 17
Giulesti Sarbi N . .
’ scolara cazuri sociale
Complex de Servicil .- Gazduire, hrana,
Apartamente servicii inariiire si breastire
6 Sociale de Tip rezidentiale grijire 3! preg 5 3
o i pentru viata
Familial apartament copii . s
1 independenta.
Complex de Servicii - Gazduire, hrana,
Apartamente servicii inariiire si breastire
7 Sociale de Tip rezidentiale griire 31 preg 6 2
. i pentru viata
Familial apartament copii . .
3 independenta.
i - Gazduire, hrana,
Complex de Servicii servicii inariire si preastire
8 Apartamente rezidentiale griire 31 preg 6 4
. . i pentru viata
Sociale de Tip copii ’

independenta.
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Familial apartament
4

Complex de Servicii

Gazduire, hrana,

: N servicii PR e
o | Seiieds | readenae | MogeRe | o, :
P casuta 1 copil in%ependeﬁté
Complex de Servicii " Gazduire, hrana,
Sociale Casute de servicl ingrijire si pregatire
10 tip Familial Acasa rezidentiale pent‘ru viata 12 6
< copii . s
cdsuta 2 independenta.
Complex de Servicii - Gazduire, hrana,
Sociale Casute de servicl ingrijire si pregatire
1 tip Familial Acas4 rezidentiale entru viata 12 6
pran copii P o
casuta 3 independenta.
Centrul de Zi - . Tngrijire, recuperare,
entru pentru Copii servicii de zi consiliere, activitati
12 | P cu Dizabilitati copii prescolari recreative' educatie 20 20
’ cu dizabilitati ' .
Orsova ! non-formala.
Centrul de Zi - . Tngrijire, recuperare,
entru pentru Copii servicil de zi . consiliere, activitati
13 i cu Dizabilitati copii prescolari recreative' educatie 62 49
B < cu dizabilitati ' .
Impreund ' non-formala.
Centrul de Zi - . Tngrijire, recuperare,
entru pentru Copii servicii de zi consiliere, activitati
14 P cu Dizabilitati copii prescolari recreative' educatie 52 43
’ cu dizabilitati ' .
Ghencea ! non-formala.
Complex de Servicii servicii Gizduire si inariiire in
Sociale pentru rezidentiale ; 71 Ingrijire 1
15 Copii cu Dizabilitati copii cu regim de casute de tip 24 14
stre’ | dizabilitati familial
Internat de tip servicii
16 Social pentru Copii rezidentiale Gazduire in regim 90 44
cu Dizabilitati copii cu intern
,Domnita Balasa” dizabilitati
servicii copii
17 Centrul Barnahus victime a!e servici in curs de operationalizare
abuzului multidisciplinare ’
sexual/violentei.
Clubul Seniorilor servicii de zi Servicii de tip "clubul
18 o persoane o 50 50
Mihail Sadoveanu Varstnice seniorilor
. servicii de zi _ .
19 Clubul Senlorll'or bersoane Servicii dg t_|p "clubul 100 65
lon Luca Caragiale Varstnice seniorilor
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Clubul Seniorilor servicii de zi Servicii de tip "clubul
20 persoane o, 50 15
Stela Popescu N . seniorilor
varstnice
Clubul Seniorilor servicii de zi Servicii de tip “clubul incurs de
21 - persoane - 100 . .
lulia Hasdeu A . seniorilor operationalizare
’ varstnice ’
Centrul pentru servicii A
29 Persoane Varstnice rezidentiale Ingrijire si asistenta in 24 18
,Sfantul Mucenic persoane regim rezidential
Fanurie” varstnice
Centrul pentru rezsi?jgrlwiilgle Ingrijire si asistent in
23 | Persoane Varstnice ' grijire 3t as . 48 44
Floare Rosie” persoane regim rezidential
! varstnice
. servicii de zi
Centrul de Zi s
24 Persoane cu persoane Informgre, .cons.|l|ere, 40 43
Dizabilitati adulte cu terapie, timp liber
dizabilitati
Centrul de Abilitare servicll T
si Reabilitare rezidentiale Ingrijire si asistentd
25 Persoane Adulte cu persoane medicala in regim 50 40
Dizabilitati Uverturii | 2dulte cu rezidential
’ dizabilitati
servicii
26 | Adapost de noante asistenta Gazduire, hrana, 60 67
P P persoane fara ingrijire
adapost
Consiliere psihologica,
persoane care sprijin pentru
Cgptrul de au savarsit o reabilitarea, reinsertia
27 Consiliere pentru . ST ! ’ 10 2
Agresori infractiune in Si
zona violentei | integrarea/reintegrarea
sociala
servicii
28 Cantina Sociala persoane cu O masa calda zilnic 450 419
dificultati
financiare
Centrul de recreere
29 si dezvoltare servicii copii si 200 869
personala Conacul tineri
Golescu Grant
servicii
30 Magazinul Caritabil persoane cu suport material beneficiari 641
SocialXchange dificultati P donatori 7140
financiare

Sursa: Date administrative DGASPC Sector 6

In Sectorului 6 se gasesc 4 unitati d educatie timpurie aflate in administrarea DGASPC Sector 6.
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Tabelul 3. Unitdti de educatie timpurie aflate in administrarea DGASPC Sector 6

servicii A
1 Cresa Harap Alb . edugane . Ingrulrg 3! eqlucai;le 340 340
’ timpurie copii timpurie
anteprescolari
servicii A
2 Cresa Neghinita . edugape . Ingrljlrg 3! eQucatle 390 390
" ! timpurie copii timpurie
anteprescolari
servicii X
3 Cresa Pinochio . edugajue . Ingrulrg 3! eqlucatle 270 270
" timpurie copii timpurie
anteprescolari
servicii R
4 Cresa Ingerasii . edugatle ) Ingrljlrg Si egiucatle 135 incurs c{e
’ ’ timpurie copii timpurie operationalizare
anteprescolari

Sursa: Date administrative DGASPC Sector 6

5.4 Infrastructura medicala

5.4.1 Institutii medicale
In cadrul Sectorului 6 sunt localizate spitalele Spitalul Clinic de Obstetrici-Ginecologie ,Prof. Dr.

Panait Sarbu”(Maternitatea Giulesti), Spitalul Clinic Nr.1 Cai Ferate Witting, Centrul de Evaluare si
Tratament a Toxicodependentelor pentru Tineri ,Sf. Stelian”, trei policlinici, o casa de batrani, patru
dispensare si un numar mare de farmacii, dar niciuna dintre acestea nu sunt in admistrarea Primariei
de Sector. De asemenea mai exista in Sector clinici private, de serviciile carora locuitorii sunt mai
multumiti decat de cele de stat, care, conform opiniei generale, sunt aglomerate, nerenovate si, cu

dotari insuficiente sau uzate moral.

Un numar considerabil de cabinete individuale de medici de familie si de diverse alte specialitati se
afld la dispozitia locuitorilor Sectorului 6, dar locuitorii reclama faptul ca acest numar nu este
suficient, motiv pentru care acestia nu reusesc sa respecte programarile si sa ofere servicii de
calitate. De asemenea, privatizarea spatiilor din policlinici in favoarea medicilor de familie a facut ca
spatiile comune ale acestora sa fie greu de renovat si reabilitat, motiv pentru care cetatenii sectorului

sunt nemultumiti de modul in care arata fatadele, coridoarele si sdlile de asteptare ale acestora.

Nu existd un spital municipal in Sectorul 6. In mai 2011 a fost adus in fata Consiliului Local al
Sectorului 6 si aprobat un studiu de prefezabilitate care propunea locatia Bd. Vasile Milea, pe zona
dintre intersectia cu Bd. luliu Maniu si Sos. Grozavesti. Argumentele in favoarea unui astfel de proiect

vin din amplasarea dezechilibrata a unitatilor medicale in Bucuresti, cu o evidenta lipsa a acestora in
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vestul capitalei, in special a celor de urgenta. Valoarea estimata a investitiei depasea 108 milioane
euro si includea cheltuieli aferente realizarii constructiei si dotarii cu echipamentele necesare.

Datorita valorii mari a investitiei, proiectul a fost abandonat.

Proiectul construirii unui spital a fost reluat la Tnceputul anului 2024. Noul spital va avea o capacitate
de 257 de paturi pentru spitalizare continua, la care se adauga 50 de paturi pentru spitalizare de zi
si va fi o unitate medicala de excelentd, avand In componenta sa servicii medicale precum: zona de
urgenta, zona de ambulatoriu pentru diagnostic si tratament, bloc operator, terapie intensiva,
chirurgie de o zi, ingrijire de o zi, bloc de nasteri, sectie de neonatologie, sectie de obstetrica si
ginecologie, sectie de chirurgie, sectie de cardiologie, sectie de neurologie, sectie de medicina
internd. Pentru finantarea acestui obiectiv a fost obtinutd o oferta de finantare din partea Bancii de
Dezvoltare a Consiliului Europei, precum si un grant nerambursabil acordat de aceasta institutie, in

baza Initiativei InvestEU Advisory HUB, finantatd de Uniunea Europeana.

Centrul Multifunctional de S&natate ,SFANTUL NECTARIE”, investitie realizat§ prin Directia de
Asistenta Sociala si Protectia Copilului Sector 6, a fost inaugurat in decembrie 2017. Centrul pune la
dispozitia cetatenilor Sectorului 26 de cabinete dotate cu aparatura de ultima generatie, oferind
diagnostic si tratament pentru 16 specializari medicale. Personalul este alcatuit din specialisti,
tehnicile medicale sunt dintre cele mai moderne, iar serviciile de asistenta sociald acordate Tn paralel
beneficiarilor, in functie de nevoi, vin sa completeze actul medical propriu-zis. Serviciile medicale

oferite vor putea fi gratuite sau partial subventionate, in functie de veniturile fiecarui pacient in parte.

Pentru copiii de varsta scolara, exista la nivelul fiecarei unitati de invatamant cabinete medicale

scolare, renovate pe masura posibilitatilor de catre Serviciul Public Administratia Scolilor.

Cresterea gradului de sanatate al populatiei va putea fi realizat prin dezvoltarea infrastructurii
medicale, cabinete medicale, cabinete medicale din scoli, policlinici, dispensare, atat de catre
Primdria Municipiului Bucuresti, cat si prin preluarea si modernizarea acestora de catre Primaria de
Sector si prin constructia de spatii noi adecvate. Pentru aceasta sunt necesare idetificarea
modalitatilor prin care sa poata fi reabilitate policlinicile si dispensarele din Sector, precum si

identificarea si amenajarea de spatii unde sa poata activa medici de familie.

Zona cea mai defavorizata din punct de vedere al acoperirii cu servicii medicale la nivelul Sectorului
este zona Giulesti-Séarbi, unde nu exista nici macar o farmacie pentru comunitatea de peste 5000 de
locuitori, si unde o parte insemnata a populatiei face parte din etnia roma. in aceasta zona, pentru

cresterea gradului de sanatate al populatiei sunt necesare masuri urgente:

« Infiintarea unui centru comunitar care sa furnizeze servicii de baz4 integrate medico-sociale.

Identificarea/ catagrafierea nevoilor medico-sociale ale populatiei cu risc;
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e Consilierea populatiei rome asupra dreptului la pachetul minimal de servicii de sanatate
pentru persoanele care nu sunt incluse in sistemul asigurarilor sociale de sanatate

« Inscrierea populatiei roma pe listele medicilor de familie

e Cresterea acoperirii vaccinale la copiii din categoriile vulnerabile, de etnie roma

e Monitorizarea accesului populatiei rome neasigurate la pachetul minimal de servicii de
sanatate;

e Implementarea de programe privind preventia primara si depistarea precoce a bolilor cronice
prevalente in populatia roma;

e Campanii privind prevenirea bolilor transmisibile, in special tuberculoza si HIV/SIDA;

e Campanii privind informarea si consilierea femeilor si fetelor rome privind sanatatea
reproducerii, riscurile asociate mariajelor timpurii, sandtatea mamei si copilului;

e Deschiderea unei farmacii.

5.4.2 Sanatate publica
Nivelul poluarii depaseste adesea pragurile admise, de-a lungul marilor bulevarde nivelul de zgomot

depaseste limita de confort admisa atat pe timp de zi cat si, de multe ori, pe timp de noapte. O
masura ce se impune, atat pentru reducerea poluarii si cat si a zgomotului este continuarea
programului de reabilitare termicd a locuintelor colective, care prin anvelopare si inlocuirea
ferestrelor cu cele moderne, vor contribui la protectia mediului prin reducerea emisiilor de CO»

rezultat din producerea energiei termice.

Timpul indelungat petrecut de bucuresteni in trafic, pe langa faptul cali expune la poluare si zgomot
le creste si nivelul de stres, care le scade nivelul imunitar. De asemenea le rapeste zilnic timp pretios,

pe care I-ar putea folosi pentru activitati de recreere, activitati ce contribuie la mentinerea sanatatii.

La nivel mondial, obezitatea si supraponderea reprezinta probleme de sanatate publica, motiv pentru
care se fac multiple eforturi de implementare a programelor de preventie si control al acestora.
Datele Organizatiei Mondiale a Sanatatii (OMS) arata ca supraponderea si obezitatea se asociaza cu
un risc crescut de boli cronice printre care se numara diabetul zaharat, hipertensiunea arteriala,
boala coronariana si unele forme de cancer, precum si cu scaderea sperantei de viata si a calitatii
vietii. Obezitatea afecteaza peste 20 la suta dintre romanii cu varsta peste 18 ani, conform studiului
epidemiologic "Obezitatea in Roméania (ORO) - Prevalenta obezitatii si a factorilor de risc ai obezitatii
in populatia adultd din Romania", si este din ce in ce mai frecventa si la copii. Desi nu avem date

specifice pentru situatia din Sector, media nationala consideram a fi un factor relevant.

Lupta impotriva obezit&tii se duce prin educatie si miscare. in Sectorul 6, la fel ca in restul Capitalei,

spatiul de joaca dintre blocuri a fost ocupat de masini parcate, fapt ce a dus la schimbarea
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comportamentului copiilor si al tinerilor, care in loc s& se joace si sa socializeze in fata blocului petrec
majoritatea timpului liber Tn casa, la televizor sau in fata calculatoarelor. Pentru a suplini aceste spatii
este necesar sa fie amenajate cat mai multe locuri de joaca, cele existente in prezent in Sector fiind,
de céte ori vremea este frumoasa, neincapatoare si aglomerate. Existd 109 locuri de joaca
amenajate Tn Sector, la o populatie de 51.259 copiiintre O si 14 ani, ceea ce duce la o medie de un

loc de joaca la peste 470 de copii.

De semenea, pe langa asigurarea celor 26 de metri patrati de spatiu verde pe locuitor ceruti de
Directiva Comunitatii Europene (Organizatia Mondiald a Sanatatii recomanda 50 mp/locuitor!), este
necesar sa se creeze locuri unde sa poata fi practicat sportul, si de asemenea sunt necesare locuri
de promenada si piste pentru biciclisti interconectate intre ele, astfel incat joaca si sporturile de

masa sa poata fi practicate in conditii de siguranta.

La nivelul sportului de performanta, Sectorul 6 este bine reprezentat, pe teritoriul sdu aflandu-se
doua dintre cluburile sportive cu cea mai mare traditie la nivel national, respectiv Steaua si Rapid.
Complexul Sportiv Steaua, situat in cartierul Ghencea, este unul dintre cele mai mari complexuri
multisport din Romania. Acesta are in dotare stadionul de fotbal cu o capacitate de 30.000 de locuri,
un stadion de rugby, o sala de scrima, o sald de gimnastica, un complex pentru tenis de camp cu 14
terenuri in aer liber si unul acoperit, precum si un bazin olimpic de polo si natatie. Clubul Sportiv
Rapid Bucuresti administreaza Complexul Sportiv Giulesti, Calea Giulesti nr. 18, format din Sala
Polivalenta ,Rapid”, Stadionul Giulesti si Bazinul de polo-inot, ultimele doud aflate in prezentin proces

de reconstructie.

in Sectorul 6 se mai afl& Stadionul Regie sau Sportul Sudentesc, Complexul sportiv 2000, Clubul

Sportiv Scolar Nr. 5 Bucuresti, situat in Calea Plevnei 124, si numeroase sali de fitness.

Ceea ce lipseste Bucurestiului si implicit si Sectorului 6 este o sala polivalenta de mari dimensiuni,
cea mai mare din Capitala avand capacitatea de 5300 de locuri, iar cea mai mare din Sector, Sala
»Rapid” avand 1500 de locuri, ceea ce face ca la evenimentele sportive importante din Capitala
acestea sa fie neincapatoare. Sectorul 6 detine locatii unde aceasta ar putea fi amplasata, iar
constructia ei, conectata la infrastructura de transport a Capitalei si cu toate facilitatile necesare va
creste numarul copiilor si adolescentilor implicati in fenomenul sportiv si va contribui la cresterea
atractivitatii Sectorului, iar parcarea necesara acestui obiectiv ar putea fi folosita in sistem park&ride

pe perioada cand nu se desfdsoara competitii sportive sau alte evenimente majore.

Un alt factor important pentru sanatatea publica, nu in ultimul rdnd, este salubrizarea, care daca nu

este realizatd la parametri necesari poate contribui la poluarea mediului si la creearea de focare ce
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duc la aparitia bolilor infectioase. De asemenea, campaniile de dezinsectie si deratizare realizate n

Sector contribuie la reducerea posibilitatii de raspandire a bolilor infectioase si parazitare.

5.5 Infrastructura educationala

Pe raza Sectorului 6 sunt sase crese de stat: douad sunt gestionate de Administratia Scolilor si
functioneaza ca unitati de invatamant, iar patru de catre Directia Generala de Asistenta Sociala si
Protectia Copilului (DGASPC) Sector 6.

Cresa Clopotel si Cresa Casa cu Strumfi din Sectorul 6 au fost preluate de la Directia Generald de

Asistentd Sociala a Municipiului Bucuresti.
Cele 4 unitati de educatie timpurie (crese) aflate Th subordinea DGASPC Sector 6:

e Cresa ,Harap Alb” in cartierul Militari, cu sediul in Str. Estacadei Nr. 13, Sector 6, Bucuresti,
cu o capacitate de 340 locuri

e Cresa ,Neghinitd” in cartierul Drumul Taberei, cu sediul in Aleea Craiesti, Nr. 1, Sector 6,
Bucuresti, cu o capacitate de 390 locuri

e Cresa ,Pinochio” in cartierul Drumul Taberei, cu sediul in Aleea Compozitorilor nr. 20, Sector
6, Bucuresti, cu o capacitate de 270 locuri

e Cresa Ingerasii, in cartierul Grangasi, cu sediul in str. Rusetu, nr. 6A, in curs de

operationalizare, cu o capacitate de 135 locuri

In sectorul 6 se regésesc si trei centre de ingrijire si educatie timpurie pentru copii 0-3 ani aflate
in subordinea DGAS Bucuresti, infiintate in cadrul proiectului ,Mai multe centre de ingrijire pentru
copilul tdu, mai multe oportunitati de angajare pentru tine”, implementat de catre Directia Generala
de Asistenta Sociala a Municipiului Bucuresti in parteneriat cu Agentia Nationald pentru Ocuparea
Fortei de Munca, Ministerul Educatiei, Cercetarii, Tineretului si Sportului si Bernard Brunhes
International. Proiectul este finantat din Fondul Social European prin Programul Operational Sectorial
"Dezvoltarea Resurselor Umane” 2007 - 2013 si co-finantat de Consiliul General al Municipiului

Bucuresti.

Datele Institutului National de Statistica indica un numar de 512 de copii de varsta anteprescolara
(0-2 ani) inscrisi in invatamantul anteprescolar in anul scolar 2021/2022. Personalul didactic care
deserveste acesti copii numara 65 de persoane (Tabelul 4). Cererea de locuri la cresa este estimata
a fi cu 20% mai mare decat numarul de locuri la nivelul Capitalei, raportand numarul de cereri la
numarul de locuri, dar este posibil ca aceasta sa fie mult mai mare, inexistenta locurilor descurajand

parintii sa depuna cereri.

48



In cazul invatamantului prescolar, numarul de unitati a crescut de la 36 in anul scolar 2010/2011
la 55 in anul scolar 2021/2022, al copiilor inscrisi de la 9145 la 9474, iar al personalului didactic dela
5771a 817 (Tabelul 4). Chiar daca numarul de copii inscrisi nu a crescut foarte mult in perioada 2010

- 2022, calitatea serviciilor fiind mai putini elevi in fiecare grupa si mai mult personal didactic alocat.

Numarul elevilor din Tnvatadmantul primar si gimnazial a crescut cu aproape 10.000 in perioada
2010 - 2022, de la 17.504 la 27.070. la fel si personalul didactic din invatamantul primar si gimnazial

a crescut de la 993 la 1332 in perioada mentionata (Tabelul 4).

In invatamantul liceal si profesional, numarul elevilor inscrisi a sc&zut cu peste 2000 in perioada
2010 - 2022 de 1a 14.687 la 12.324. Scaderea a fost mai mare in cazul elevilor de liceu decét al celor
din invatamantul profesional. Si personalul didactic s-a redus cu 100 de persoane in invatamantul

liceal si profesional in perioada analizata (Tabelul 4).

Tabelul 4. Invdtdmantul preuniversitar, pe niveluri de educatie in Sectorul 6 al municipiului Bucuresti
in perioada 2010 - 2022

[ 2010/2011 | 2015/2016 | 2020/2021 | 2021/2022 |
INVATAMANT ANTEPRESCOLAR
Unitati independente - - - -
Copii inscrisi - 666 508 512
Personal didactic - - 65 65
INVATAMANT PRESCOLAR
(inclusiv invatamantul special)
Unitati independente 36 39 48 55
Copii inscrisi 9145 8293 8878 9474
Personal didactic 577 636 743 817
INVATAMANT PRIMAR SI GIMNAZIAL
(inclusiv a doua sansd; exclusiv invataméantul special)
Unitati independente 29 30 27 28
Elevi inscrisi 17504 23063 26243 27070
Personal didactic 993 1169 1282 1332
INVATAMANT LICEAL SI PROFESIONAL
(inclusiv a doua sansa; inclusiv invatamantul special)
Unitati independente 17 17 18 18
Elevi inscrisi 14687 10348 12321 12324
din care in invatamantul 14035 9899 11304 11296
liceal
Personal didactic 834 661 734 734
INVATAMANT POSTLICEAL SITEHNIC DE MAISTRI
Unitati independente - 1 2 2
Elevi inscrisi 642 1512 1705 1788
Personal didactic - 13 33 34

Sursa - Documentarul Statistic Sector 6, 2023

Datele privind invatamantul prescolar aratd o crestere de 2,5 ori a numarului de gradinite private in

pericada 2010 — 2022 de la 11 la 28, o scadere de peste 1200 de copii a numarului celor inscrisi la
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gradinitele publice si o crestere de 3,5 ori a celor inscrisi in grédinite private (Tabelul 5). In cazul
personalului didactic se observa o crestere atat in cazul gradinitelor publice (cu 84 de persoane),
cat si al celor private (156 persoane).

Tabelul 5. Invdtdmant prescolar pe forme de proprietate in Sectorul 6 al municipiului Bucuresti in
perioada 2010 - 2022

| 2010/2011 | 2015/2016 [ 2020/2021 | 2021/2022
Numar de gradinite (unitadti independente)
Total 36 39 48 55
Public 25 27 27 27
Privat 11 12 21 28
Copiiinscrisi
Total 9145 8293 8878 9474
Public 8544 7558 7125 7297
Privat 601 735 1753 2177
Personal didactic
Total 577 636 743 817
Public 515 559 569 599
Privat 62 77 174 218

Sursa - Documentarul Statistic Sector 6, 2023

In concluzie este necesara constructia a cel putin unei crese in cartierul Brancusi unde nu exista o
astfel de facilitate, si este necesar ca factorii decizionali sa centralizeze numarul de cereri depuse la
unitatile existente, siin functie de acestea sa extinda cresele existente, ori sa construiasca sau sa

amenajeze crese noi.

5.6 Implementarea Strategiei locale de dezvoltare a serviciilor sociale din sectorul 6 al

municipiului Bucuresti 2019 -2023

Copiii si adolescentii din Sectorul 6 dispun in prezent de 6 centre destinate cresterii si educarii
prescolarilor, un centru destinat cresterii si educarii prescolarilor cu handicap, 3 centre de zi pentru
copiii de vérsta scolara, un complex de servicii socio-medicale pentru copiii cu handicap (inclusiv
autism), un centru de primire in regim de urgentd, deservit de un telefon gratuit care functioneana
permanent, un adapost de noapte, un centru de recreere si dezvoltare personald care ofera gratuit
activitati educative si de petrecere a timpului liber, apartamente sociale pentru tinerii care parasesc
sistemul de protectie. La acestea s-au adaugat o serie de programe precum Tabere de cartier, Scoala
parintilor, Tu alegi! (program de combatere a violentei in scoli si licee), La teatrale cu matale!, Liga
tinerilor sportivi si Centrul de Recreere si Dezvoltare Personald ,Conacul Golescu Grant” - proiect
care ofera o alternativa de petrecere a timpului liber, prin integrare sociala a copiilor, implicandu-i
in activitati artistice, culturale, sportive, tehnico-stiintifice. (teatru, dans modern, muzica (canto,

chitara), arte plastice (pictura, arta grafica, modelaj), sah, karate, informatica, etc.).
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In domeniul protectiei persoanelor adulte (persoane varstnice, persoane singure etc.), DGASPC
Sector 6 sprijind prin consiliere aceste categorii de persoane aflate in nevoie si asigura servicii
adecvate cu scopul refacerii si dezvoltarii capacitatilor individuale si familiale pentru a depasi
situatiile dificile Th care se afla prin acordarea de suport financiar, material si juridic. De asemenea,
se asigura masuri de protectie necesare pentru reabilitarea persoanelor adulte care s-au aflat in

situatii de risc.

In domeniul protectiei persoanelor cu handicap, se asigurad respectarea drepturilor acestora prin
acordarea de servicii de asistentd, consiliere, ingrijire, tratament, recuperare, reabilitare, orientare si
formare profesionald, precum si alte tipuri de servicii (precum modulul de recuperare Floare Rosie),

in functie de nevoile persoanelor cu handicap.

Persoanele adulte beneficiaza de servicii complexe, acordate atdt de DGASPC Sector 6, cat si prin
parteneriate public private cu diferite organizatii non guvernamentale care sustin familiile cu venituri
reduse, persoanele singure aflate in nevoie, precum si batranii cu probleme de sanatate, dependenti
de servicii sociale specializate, cu scopul reintegrarii sociale si al depasirii situatiilor dificile in care
se afld. Pana in luna martie 2020, au functionat 6 cluburi ale seniorilor, dar care, in contextul
restrictiilor impuse de rdspandirea virusului Sars-cov-2, au avut activitatea de furnizare a serviciilor
sociale profund afectata, impunandu-se suspendarea temporard a activitatii si schimbarea
destinatiei spatiilor. incepand cu anul 2023, acest tip de servicii a redevenit functional, in acest

moment fiind In curs de operationalizare al patrulea club al seniorilor.

DGASPC Sector 6 a implementat in perioada 2012- 2018 un numar de sapte proiecte cu finantare
nerambursabild prin care a oferit servicii de consiliere si calificare profesionald pentru aproximativ
6000 de persoane apatinand unor grupuri vulnerabile precum persoane cu handicap, femei singure,

romi sau familii cu multi copii.

Totodatd a continuat dezvoltarea serviciilor sociale prin atragerea de finantare nerambursabila si
parteneri externi, in perioada 2018 -2021 a accesat si demarat implementarea unor proiecte precum
Program Integrat Educatie pentru Diversitate - dedicat comunitatii defavorizate Giulesti Sarbi,
copiilor de etnie roma si familiilor acestora (suport pentru prevenirea abandonului scolar), TEAM-UP
(program national de extinderea a retelei de asistentd maternald), Leaving Care (proiect dedicat
tinerilor care parasesc sistemul de protectie a copiilor), Oamenii sunt grija noastra! (accesare
finantare in vederea asigurarii materialelor de protectie anti COVID-19), Aripi spre viitor -includerea

grupurilor defavorizate In programe scolare de tip ADS".
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OBIECTIV GENERAL I. Cresterea calitatii vietii cetatenilor sectorului 6. Dezvoltare strategica si

11

adaptarea serviciilor sociale. Dezvoltarea si modernizarea infrastructurii sociale.

Dezvoltarea, adaptarea si modernizarea infrastructurii sociale/serviciilor sociale pentru

comunitatea sectorului 6;

Lucrari de amenajari, reparatii si renovari, modernizari:

1.2

Modul recuperare Floare Rosie — apartindnd Centrului de Sanatate Multifunctional Sfantul
Nectarie;
Centrul pentru Persoane Varstnice ,Sfantul Mucenic Fanurie”;

Centrul de Recreere si Dezvoltare Personald Conacul Golescu-Grant;
Adapost de noapte (extindere) in locatia din Strada Manastirea Varatec;
Internat de Tip Social pentru Copii cu Dizabilitati Domnita Bélasa

Cresa Harap Alb

Complex de Case de Tip Familial Sf. Marcellin Champagnat

Complexul de Servicii sociale Casute de tip Familial “Acasa”

Complex de Servicii Sociale pentru Copii cu Dizabilitati "Istru”;

Implementarea si adaptarea strategiei de dezvoltare a serviciilor sociale
"Centrul de consiliere pentru agresori” din Sectorul 6, in parteneriat cu Agentia Nationala
pentru Egalitate de Sanse, in cadrul proiectului "Sprijin pentru implementarea Conventiei de
la Istanbul in Roméania”
Primul centru de tip Barnahus din tara noastra, pentru copiii victime ale abuzului sexual si
violentei din Romania - In parteneriat cu "Fundatia Salvati Copiii”
Lainceputul anului 2023 a fost redeschis Clubul Seniorilor Sector 6, cu doua sedii:

o Clubul Seniorilor I.L.Caragiale (capacitate 100 locuri), situat in Bucuresti, Bd. 1 Mai

nr. 15, sector 6;
o Clubul Seniorilor Mihail Sadoveanu (capacitate 50 locuri), situat in Bucuresti, Bd.

Timisoara nr.73, bl.C12, parter, sector 6.

in noiembrie 2023 a mai fost deschisa o structura de acest tip:
o Clubul Seniorilor Stela Popescu - (capacitate 50 locuri) situat in Bucuresti, Calea

Crangasinr. 44, bloc 9, parter, sector 6.

EsteTn curs de operationalizare o a patra structura Clubul Seniorilor lulia Hasdeu

Extinderea unitatii de ingrijiri la domiciliu
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13

Dezvoltarea retelei de servicii de ingrijire si educatie timpurie prin extinderea capacitatii

centrelor de zi de tip cresa prinimplementarea proiectelor cu finantare aprobata

14

Continuarea demersurilor privind implementarea proiectului “Constructie si dotare Cresa
“Ingerasii”, Cod 124789

Dezvoltarea serviciilor sociale prin asimilarea noilor tehnologii, digitalizarea structurilor

de acces, evidenta si monitorizare a serviciilor acordate. Asigurarea transparentei serviciului

public

15

1.6

Continuarea adaptarii si perfectionarii platformei online de inscriere a copiilor la centrele de
zi de tip cresa din subordine

Pregatire, analiza date, centralizare proiect ,, Primarie fara hirtie Il — Digitalizare DGASPC
sector 6 prin solutie informatica inovativa ca masura de simplificare administrativa si de
optimizare a furnizarii serviciilor de asistenta sociala pentru cetateni”

Digitalizarea arhivei DGASPC Sector 6 si retroarhivare

Adaptarea serviciilor in contextul pandemiei de coronavirus

Organizarea unui sistem rapid si eficient de comunicare la distanta cu cetatenii, in principal
cu persoanele afectate de pandemie;

Sustinerea persoanelor aflate in regim de izolare la domiciliu care nu beneficiaza de sprijin
din partea familiei, a prietenilor sau vecinilor. Este vorba in principal de asigurarea produselor
si serviciilor de baza, pe care aceste persoane nu le puteau procura singure Th conditiile starii
de urgents;

combaterea raspandirii virusului prin masuri de ordin sanitar si organizatoric, inclusiv prin
asigurarea bazei materiale necesare desfasurarii activitatilor in conditile de siguranta
impuse de normele de siguranta

Sprijinul acordat persoanelor din categorii sociale vulnerabile pe timpul starii de urgenta,
constand in principal in procurarea de hrana si alimente;

Promovarea si derularea campaniei de vaccinare la nivelul sectorului 6

Adaptarea serviciilor in contextul crizei refugiatilor din Ucraina

Infiintarea si coordonarea a 6 centre de refugiati in perioada martie-august 2022

Un numar total de 2324 refugiati au ajuns Tn centrele de asistenta de pe raza sectorului 6,
dintre acestia 1301 fiind adulti si 1023 copii.

Infiintarea unui centru Blue Dot (servicii de sprijin si integrare pentru ucraineni) si a 2 centre

de zi Happy Bubble
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1.7

1.8

- Peste 20 de tone de produse de stricta necesitate donate de membrii comunitatii si orientate

catre doua puncte de tranzit de mare capacitate

- Servicii de integrare in comunitate, identificarea unei locuinte consiliere si suport in vederea

integrarii profesionale (contactare si intermediere cu potentiali angajatori, completare

documentatie necesard, insotire/traducere, incheiere contracte de munca); un numar de 10

s-au angajat pana in prezent.

- Decontarea cheltuielilor cu hrana si cazarea pentru refugiatii din Ucraina:
e 8692 decontari (OUG 15/2022)
e 5848 (HG 368/2023)

Asigurarea calitatii serviciilor sociale

- Verificarea activitatii desfasurate in conformitate cu legislatia specifica.

- Suport pentru obtinerea licentelor de functionare pentru diverse facilitati, cum ar fi

Complexul de Servicii sociale si Adapostul de Noapte.

- Elaborarea chestionarelor de control intern si a procedurilor operationale.

- Consiliere si informare privind implementarea Codului controlului intern managerial.

- Elaborarea documentelor pentru Strategia nationala anticoruptie.

- Obtinerea certificarilor pentru sistemele de management al calitatii si anti-mita.

- Monitorizarea situatiei beneficiarilor institutionalizati si a serviciilor sociale.

Eficientizarea interventiei in regim de urgentd, modernizarea infrastructurii si asigurarea

conditiilor in adaposturile de noapte

e Interventie in regim de urgenta - date aferente anului 2023

Copilul implicat in fapte penale — 218 asistare audieri, evaluare

Copii 1n situatii de risc — 58 actiuni de asistare in procesul de predare/primire
Copii care desfasoara activitati remunerate - 4

Asistare executari judecatoresti - 9

Plasament in regim de urgenta copil =13

Demersuri privind inhumarea adultilor fara apartinatori, decedati — 44
Preluare cazuri de la serviciul probatiune si monitorizarea persoanelor adulte
care au primit pedeapsa de munca in folosul comunitatii — 550

Alte cazuri de adulti in dificultate: 342 persoane directionate spre adapost
Au fost inregistrate 2718 apelurila numarul 0731.62.48.49, pentru a se
semnala situatii de urgentd, printre care si persoane care locuiesc pe strada

sau In adaposturi improprii.
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Au fost inregistrate 1257 de apeluri la Numarul unic de urgenta pentru copii-119

Figura 10. Beneficiari modul de primire urgentd
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Sursa: date DGASPC Sector 6

Adaposturi

2011

Un adapost cu 40 de locuri pentru barbati si 20 de locuri pentru femei

Un numar de 172 persoane au beneficiat de addpost in 2023

Un numar de 653 primiri pe timpul anului 2023

Organizarea unor intalniri periodice cu actorii relevanti privind persoanele fara
adapost.

Implementarea ghidului procedural privind persoanele fara adapost, cu Politia si

Politia locala.

Figura 11. Beneficiari addpost de noapte
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M Beneficiari

Sursa: date DGASPC Sector 6
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1.9 Dezvoltarea serviciilor sociale destinate copilului victima a violentei sau abuzului

Proiectul "Cooperare interinstitutionala si advocacy pentru protectia copiilor victime ale
abuzului sexual siviolentei” a beneficiat de finantare prin intermediul "Active Citizens Fund”, un
program dedicat organizatiilor neguvernamentale, care se desfdsoara ih Roméania intre 2019 -
2024. Programul face parte din Granturile SEE si Norvegiene 2014 — 2021 si are ca obiectiv
consolidarea societatii civile si a cetateniei active si cresterea capacitatii grupurilor vulnerabile

Implementarea in parteneriat public a proiectului privat protejarea drepturilor copiilor victime

sau martori ai abuzului sexual si violentei - modelul Barnahus

1.10 Lansarea Clubului 6 to Dream

1.11.

Dedicat copiilor separati de propria familie.

Ofera activitati nonformale si creative ce vor fi folosite in vederea dezvoltarii lor personale.
Este un spatiu special creat si amenajat pentru copii si adolescenti din centrele sociale,
pentru ca deciziile in ceea ce priveste viitorul sa fie luate intr-un mediu prietenos

Cei 24 de copii si tineri inscrisi in programul de dezvoltarea a abilitatilor de viata

independenta vor utiliza dotarile acestui club siin scopuri educationale.

Informarea si sensibilizarea opiniei publice cu privire la problematica si drepturile
categoriilor sociale defavorizate; promovarea integrarii sociale si a categoriilor

defavorizate de institutie

Statistici website www.asistentasociala6.ro aferente anului 2023

Afisari pagina - 1.372.902
Vizitatori - 447.900
Vizitatori unici - 391.099

Facebook - 18.019 urmaritori
Impactul paginii de facebook - 368.515
Interactiuni cu continutul postarilor Facebook - 63.327

Se poate observa o crestere semnificativd a numarului urmaritorilor pe pagina de Facebook

a DGASPC de la 10686 in 2019 la 18019 in 2023 (Figura 122).

Figura 122. Numdar urmaritori pe Facebook a paginii DGASPC Sector 6
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Sursa: date DGASPC Sector 6
Instagram - 1074 urmaritori
Impactul contului de Instagram - 10.214

Interactiuni cu continutul postarilor Instagram - 2113

Newsletter - 1683 contacte
Youtube — 548 de abonati

Campanii de informare 2023 — 24 de campanii, printre care:

o Miscare pentru sanatate

o Proiect “Aripi spre viitor”

o Cluburi Seniori

o Socialxchange

o Targ de martisor

o SAFE ,Sanatate, Accesibilitate, Facilitate, Educatie”
o Spune NU cersetoriei!

o Flori de Primavara

o CampRun6

o Voluntariat

o West Side Flower Fest

o Tabere de cartier

o West Side Hallo Fest

o West Side Christmas Market — Atelierul Spiridusilor

2022

18.019

2023

Organizarea de evenimente in comunitate 2023 — 25 de evenimente, dintre care:

o

Inaugurarea Clubului Seniorilor Sector 6
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o Targ de martisor:

o Primavarain culori

o Martisoarele copilariei

o Flori de Primavara

o Priviti autismul cu inima!

o Lumea copilariei in sectorul 6
o Ziua universala a lei

o Ateliere West Side Flower Fest
o Seniorin 6

o West Side Hallo Fest

o Giving Tuesday

o West Side Christmas Market — Atelierul Spiridusilor

o Ziua Voluntariatului

1.12. Imbuné&tatirea procesului de informare directd a membrilor comunitétii cu privire la

serviciile oferite de institutie

Serviciul Relatii cu Publicul reprezinta puntea de legatura dintre DGASPC Sector 6 si cetateni
ori alte institutii, asigurand contactul si comunicarea cat mai eficiente. Serviciul Relatii cu Publicul
functioneaza in cadrul Directiei Strategii, Comunicare a DGASPC Sector 6 si acopera urmatoarele
domenii de activitate: Relatii cu publicul; Registratura; Secretariat; Curierat. in anul 2023 au fost
45413 intrari de documente si 30511 iesiri prin Serviciul Relatii cu Publicul (Tabelul 6).

Toate activitatile planificate au fost realizate in proportie de 100%.

Tabelul 6. Activitate Serviciu Relatii cu publicul

Serviciul Relatii cu Publicul — sediul central 10924 8498 19422
Directia Protectia Copilului — sediul Aleea Istru nr. 4 8076 5705 13781
Directia Protectie Sociald — sediul Floare Rosie nr. 7A 26413 16308 42721

Total institutional 45413 30511 75924

Sursa: date DGASPC Sector 6

in anul 2023 au fost primite 68 de solicitari de informatii de interes public, dintre care 22 au venit de

la persoane fizice, iar 46 de la persoane juridice (Tabelul 7).
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Tabelul 7. Implementarea Legii nr. 544/20017 pentru anul 2023

Numarul total de solicitdri de In functie de solicitant Dupa modalitatea de adresare

informatii de interes public dela dela pe suport pesuport verbal
persoane persoane hartie electronic
fizice juridice
68 22 46 0 68

Sursa: date DGASPC Sector 6

1.13.  Cresterea capacitatii de informare si raspuns imediat la nevoile comunitatii

Total apeluri telefonice an 2023 Call Center — 4758, care au fost referite structurilor de specialitate
spre competenta solitionare sau rezolvate telefonic. Se poate observa o crestere a apelurilor
telefonice la call center in perioada pandemiei COVID-19, ulterior numarul acesta reducandu-se
(Figura 13).

Figura 13. Evolutie numar apeluri telefonice call center
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Sursa: date DGASPC Sector 6

1.14. Dezvoltarea serviciilor sociale la nivelul comunitatii Sectorului 6 prin sustinerea

parteneriatului public-privat

1.Subventii acordate in baza Legii nr. 34/1998 asociatiilor si fundatiilor romane cu

personalitate juridicd, care infiinteaza si administreaza unitati de asistenta sociala:

Numadrul asociatii/fundatii care au beneficiat de subventie din bugetul local sector 6 in baza Legii
34/ 1998, s-a redus in perioada 2021 - 2023, de la 9 la 5 (Tabelul 8). Numarul de proiecte care au
primit subventie a ramas acelasi in 2022 si 2022, iar numarul de beneficiari a crescut de la 285 in
2022 la 321 1n anul 2023 (Tabelul 9).
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Tabelul 8. Subventii acordate in baza Legii 34/ 1998

asociatii/fundatii care au depus cereri pentru obtinerea 9 8 5
subventiei

asociatii/fundatii au fost respinse in etapa de evaluare 2 2 0
asociatii/fundatii au beneficiat de subventie 7 6 5
proiecte au fost aprobate 8 7 7

Sursa: date DGASPC Sector 6

Tabelul 9. Numar beneficiari proiecte finantate in baza Legii 34/71998

Asigurarea masurilor de protectie speciala pentru copii separati de 32 31 30
parinti

Asigurarea masurilor de protectie speciala pentru persoanele cu 3 1 0

dizabilitati neuropsihice

Gazdurie pentru o viata independentad, asistenta tinerilor care parasesc 20 18 15
sistemul de protectie speciala

Prevenirea separarii copilului de familie - centre de zi 125 102 154
Sustinerea pe termen determinat pentru depdsirea situatiei de risc 250 133 122
Integrare sociala si scolara pentru copilul cu dizabilitati neuro- 12 0 0

psihomotorii

Integrare sociala si viata activa pentru persoanele in varsta 20 0 0

Sursa: date DGASPC Sector 6

2. Conventii/protocoale Incheiate cu organizatii neguvernamentale, persoane juridice si

persoane fizice

Numarul conventiilor/ protocoalelor incheiate cu organisme private sau institutii publice a variat de
la 40 in anul 2021, la 52 in anul 2022 si 38 Tnh anul 2023 (Tabelul 10). in anul 2022, au existat 12

conventii/ protocoale incheiate cu diverse institutii pentru serviciile acordate refugiatilor din Ucraina.

Tabelul 710. Conventii / protocoale incheiate cu organisme private si institutii publice

Total numar conventii/protocoale 40 52 38
incheiate

Cu organisme private 32 47 34
cu institutii publice 8 5 4

Sursa: date DGASPC Sector 6

3. Atragereaderesurse financiare (donatii, sponsorizari, stangere de fonduri) si resurse
materiale din partea operatorilor economici, organizatiilor, prin promovarea
responsabilitatii sociale
DGASPC Sector 6 a reusit sa atraga donatii pentru activitatile si serviciile derulate, cea
mai mare suma fiind primitd in anul 2022, in contextul crizei refugiatilor din Ucraina
(Figura 14). in anul 2023, valoarea donatiilor a fost de 181842.24 de lei.
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Figura 14. Donatii primite
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Sursa: date DGASPC Sector 6
1.15. Dezvoltarea voluntariatului si a retelei de voluntari in vederea sustinerii serviciilor
sociale

n anul 2023, in evidenta biroului au fost inscrisi un numar de 103 voluntari, dintre care 46 s-au

implicat activ in diverse activitati in cursul acestui an:

- Animatie in cadrul proiectului Tabere de cartier, Vacanta Mare la SocialXChange

- Activitati ludice si de socializare cu copiii cu dizabilitati, in cadrul centrelor din
subordine

- Activitati de socializare, dezvoltare personald, ajutor la efectuarea temelor pentru
beneficiarii din cadrul Complexului de Servicii sociale Casute de tip familial “Acasa”
si din cadrul centrelor de zi
Centrului pentru Persoane Vérstnice Floare Rosie

- Activitatiin cadrul evenimentelor tematice : Targul de martisor, Ziua lei, Ziua Copilului,
Ziua Constientizarii Autismului, FlowerFest, HalloFest, West Side Chirstmas Market,

etc.
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Figura 15. Distributie voluntari pe ani
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Sursa: date DGASPC Sector 6

OBIECTIV GENERAL Il. Cresterea calitatii vietii - protectia si promovarea drepturilor copilului

2.1 Oferirea masurilor de protectie alternativa pentru copiii separati de parinti
e Reteaua de asistenti maternali profesionisti este o solutie alternativa la institutionalizare
pentru copii lipsiti de ocrotire parinteasca. Total persoane atestate ca asistenti maternali la sfarsitul
anului 2023 - 54. Se poate observa o scadere a numarului asistentilor maternali atestati de la 150
in anul 2010 la 54 1n 2023 (Figura 16). Numarul copiilor ingrijiti prin plasament la asistent maternal

profesionist la sfarsitul anului 2023 a fost de 78.

Figura 16. Evolutie numdar asistenti maternali profesionisti
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Sursa: date DGASPC Sector 6
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e Adoptii
In ce priveste adoptiile, se poate observa o reducere a persoanelor/ familiilor atestate in perioada

2020 - 2023 de la 64 la 34, dar asistam la o crestere a incredintarilor si incuviintarilor pentru

adoptie (Figura 17).

Figura 17. Evolutie date adoptii
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Sursa: date DGASPC Sector 6
o Complexul de Servicii sociale Casute de tip familial “Acasa@” - servicii de tip

rezidential pentru copiii lipsiti de ngrijirea parintilor sau a altor sustinatori legali. Centrul asigura
cazare, Ingrijire, sprijin educational si pregatire pentru viata independenta. Din 2021 numarul de

beneficiari scade usor de la 30 la 26 (Figura 18).

Figura 18. Copii Complexul de servicii sociale Casute de tip familial Acasa
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Sursa: date DGASPC Sector 6
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e Complex de Servicii - Apartamente Sociale de Tip Familial - ofera ingrijire si pregatire
pentru viata independentd. Programul a debutat in anul 2009, cu un total de 5 apartamente si
20 de locuri. Incepand cu anul 2018 numérul tinerilor din apartamentele sociale s-a redus usor,
in anul 2023 fiind 12 beneficiari (Figura 19).

Figura 19. Beneficiari servicii apartamente sociale de tip familial

30

25

27 27 27
25 25
2323
21

2 18 18
) 15 15 14

12

10

| || |\
0

2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021 2022 2023

o

(6]

o

(6]

Sursa: date DGASPC Sector 6

e Plasament familial - este una dintre masurile alternative la ingrijirea de tip rezidential,
atunci cand copilul lipsit de perspectiva intoarcerii in familie. Se ofera servicii de evaluare si
monitorizare periodica, consiliere si sprijin pentru copil si familia de plasament. Din 2021
numarul copiilor aflati in plasament la rude sau alte persoane s-a redus de la 140 la 911n anul
2023 (Figura 20).

Figura 20. Copir aflati in plasament la rude sau alte persoane
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Sursa: date DGASPC Sector 6
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2.1. Prevenirea separarii copiilor de parinti

Copilul din familii defavorizate. Pentru acestia sunt oferite: prestatii financiare exceptionale;
gratuitate la inscrierea in crese; gratuitate la inscrierea in centre de zi pentru prescolari; gratuitate la

inscrierea in centre de zi pentru scolari; monitorizare cuplu mama-copil in familie.

Numarul de beneficiari ai prestatiilor exceptionale s-a redus in perioada 2020 - 2023 de la149 1a 115

(Figura 21), iar sumele alocate au rdmas relativ constante, cu exceptia anului 2021. (Figura 22).

Figura 21. Numar beneficiari prestatii financiare exceptionale
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Sursa: date DGASPC Sector 6

Figura 22. Prestatii financiare exceptionale, mii le
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Sursa: date DGASPC Sector 6
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Figura 23. Beneficiari subventii costuri pentru copii in crese, grddinite, centre after school
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Sursa: date DGASPC Sector 6

Copilul cu parinti plecati la munca in strainatate - serviciile oferite au fost: evaluare, suport
emotional, consiliere, sprijin material, monitorizare. Numarul acestor copii cu parinti plecati la munca
in strdinatate s-a redus de la 759 in 2018, la 190 in 2023 (Figura 24).

Figura 24. Evolutie numar copii cu parinti plecati la munca in strainatate
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Sursa: date DGASPC Sector 6

Servicii de supraveghere si ingrijire pentru copii de véarstd anteprescolara. Crese - micutii sunt
sprijiniti sa evolueze si sa se integreze in prima lor colectivitate, parintii sunt sustinuti sa revina in
activitatea profesionald. Numarul de beneficiari ai centrelor de zi pentru anteprescolari a crescut in
ultimii ani, dupa cresterea numarului de locuri disponibile pe masurd ce infrastructura a fost

dezvoltata (Figura 25).
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Figura 25. Evolutie numdar beneficiari centre de zi pentru copilul de vdrsta anteprescolard (crese)
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Sursa: date DGASPC Sector 6

Servicii de supraveghere si ingrijire pentru copii de varsta prescolara: ingrijirea la standarde
profesionale adecvate a copilului aflat in risc de separare de familie, servicii recreative, hrana si
supraveghere pe timp de zi pentru prescolari. in anul 2023 au fost 171 de copii beneficiari ai centrelor

de zi pentru prescolari (Figura 26).

Figura 26. Evolutie numar copii in centrele de zi pentru prescolari
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Sursa: date DGASPC Sector 6

Centre de zi pentru copilul scolar aflatin risc de separare de familie — copiii sunt supravegheati si
sprijiniti la efectuarea temelor dupd terminarea orelor de curs, primesc hrana si pot dormi in spatii

special amenajate. Se mai oferd consiliere (inclusiv pentru parinti), pregatire pentru viata
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independenta etc. incepand cu anul 2017, numarul de copii din centrele de zi pentru scolari s-a redus
de la138la 60 1n 2023 (Figura 27).

Figura 27. Evolutie numdar copii in centrele de zi pentru scolari
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Sursa: date DGASPC Sector 6

Centrul de Recreere si Dezvoltare Personald Conacul Golescu Grant ofera cursuri gratuite de
dezvoltare personala pentru copii si adolescenti. Sprijind familille cu venituri reduse, asigurand
intéietate la inscriere, oferind astfel modalitati nonformale de adaptare, dezvoltare, responsabilizare
si integrare sociala a tuturor copiilor din sectorul 6. Se organizeaza cursuri gratuite precum pictura,
dans, informatica, engleza prin joc, actorie, canto, chitara, sah, franceza, karate, public speaking,

muzicoterapie, invatare eficienta etc.

Figura 28. Evolutie beneficiari Centrul Golescu Grant
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Sursa: date DGASPC Sector 6, *numdr copii inscrisi, activitatile fiind suspendate din cauza
pandemief
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2.2. imbunétatirea starii de sanatate a copiilor cu dizabilit4ti

Evaluarea complexd a copilului cu dizabilitati: incadrarea in grad de handicap

reprezinta un

serviciu necesar pentru acordarea facilitatilor si integrarea in programe de recuperare. Numarul

copiilor cu dizabilitati a crescutde la 1111 in 2018 la 1581 in anul 2023 (Figura 29). Se mentine o

pondere ridicata pe diagnosticul "tulburari din spectru autist” (Figura 30),

insd si dizabilitatile

genetice au inregistrat o crestere fata de anii trecuti. in rest, ritmul este constant pe alte tipuri de

diagnostic.
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Figura 29. Evolutie numdér copii cu dizabilitatr
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Figura 30. Evolutie numdar copii cu tulburari din spectrul autist

464 °06

408
348

2020 2021 2022 2023

Sursa: date DGASPC Sector 6

2023

69



Centrul de zi de recuperare pentru copii cu dizabilitti “Impreuna” - servicii de recuperare
medicala pentru copii, consiliere pentru copil si familie ce includ: evaluari multidisciplinare;
kinetoterapie, masaj, camera senzoriald; terapii individuale; terapii de grup; consiliere psihologica
pentru copii si parinti; Indrumare parentald. Capacitatea centrului a fost redusa in anul 2021 prin
relocare.

Figura 31. Evolutie beneficiari Centru de zi de recuperare pentru copii cu dizabilitati Impreund
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Sursa: date DGASPC Sector 6

Centrul de Zi pentru Copii cu Dizabilitati Orsova — servicii de recuperare medicald pentru copii,
consiliere pentru copil si familie in program de zi prelungit. Tipurile de servicii sociale oferite includ:
interventii psihopedagogice; logopedie; interventii psihologice; interventii psihomotrice de terapie
3C; ludoterapie; terapie educationald; terapie senzoriald; alimentatie; recreere si socializare. Dupa

pandemie numarul de beneficiari ai centrului a crescut usor (Figura 32).

Figura 32. Evolutie numar beneficiari Centru de Zi pentru copii cu dizabilitati Orsova
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Sursa: date DGASPC Sector 6
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Centrul de zi de recuperare pentru copii cu dizabilitdti Ghencea - oferd servicii precum: evaluare
initiald multidisciplinard; interventie psihologica individuala si/sau de grup; logopedie; activitati de
viata independenta; program de pregatire/abilitare pentru scoald; ateliere organizate pe perioada
vacantei de vara; echipa mobila - interventie terapeutica la domiciliul copilului nedeplasabil. Numarul

de beneficiari a crescut constant ajungand de la 47 in 2020 la 100 in 2023 (Figura 33).

Figura 33. Evolutie beneficiari Centru de zi de recuperare pentru copii cu dizabilitdti Ghencea
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Sursa: date DGASPC Sector 6

Complex de Servicii Sociale pentru Copii cu Dizabilitati Istru - destinat copiilor cu dizabilitati
neuropsihice si/sau asociate, aflati in plasament, separati temporar sau definitiv de familie. Un
program dezvoltat in parteneriat cu fundatia HHC Romania. Serviciile oferite sunt: gazduire;
intretinere si Ingrijire zilnica; asistentd medicald generald; un climat afectiv favorabil dezvoltarii
personalitatii; stimularea capacitatii de comunicare; activitati de grup si programe individuale pentru

fiecare copil.

Figura 34. Evolutie beneficiari Complex de Servicii Sociale pentru Copii cu Dizabilitati Istru
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Internat de Tip Social pentru Copii cu Dizabilitdti Domnita Balasa - este un serviciu de protectie
de tip rezidential pentru copii cu dizabilitati (deficienta de auz). Serviciile oferite includ: gazduire;
ingrijire; hrana; reabilitare; educatie nonformala si informala; sprijin emotional; consiliere si
pregatire in vederea integrarii/includerii sociale. Numarul de beneficiari s-a redus substantial dupa
2019 de la 187 la 117 in 2023 (Figura 35).

Figura 35. Evolutie beneficiari internat de tjp social pentru copii cu dizabilitati Domnita Balasa
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Sursa: date DGASPC Sector 6

2.3.  Protectia copiilor impotriva abuzului si a neglijarii — un serviciu specializat se ocupa de
copiii victime ale abuzului. Pentru copilul abuzat, exploatat, neglijat se ofera servicii de
consiliere si suport pentru copil si familie. Se inregistreaza o crestere a situatiilor de divort
pentru care se impune consilierea copiilor, evaluare parentala etc. dupa perioada pandemiei
se observa o crestere a numarului de copii victime ale abuzului, exploatarii si neglijarii,

ajungandu-se la 242 de cazuri in anul 2023 (Figura 36).
Figura 36. Evolutie numdr copli victime ale abuzului, exploatarii, neglijarii
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2.4. Diminuarea comportamentelor violente Tn mediul scolar/familial
e Campanie online si la sediul Scolii nr. 119
e Actiuni concrete de constientizare i informare in 5 scoli din Sectorul 6
o Intalniri cu elevii scolari din Sectorul 6 pe tema violentei in unitstile de inv&tdmant -
experiente si solutii pentru combaterea fenomenului - Centrul de Recreere si Dezvoltare

Personala Conacul Golescu-Grant

2.5. Integrarea sociala a copiilor cu comportament deviant si prevenirea abandonului scolar -
Comportamentele delincvente sau predelincvente sunt fenomene care pot duce la separarea
copilului de familie si excluziune sociald. Tn contextul intensificarii actiunilor DGASPC S6 de
identificare a copiilor cu comportament deviant sau delicvent, se poate observa in ultimii ani

o crestere a numarului acestora de la 411n anul 2018 la 285 in anul 2023 (Figura 37).

Figura 37. Evolutie numar copii cu comportament deviant sau delincvent/absenteism scolar
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Sursa: date DGASPC Sector 6

2.6. Protejareainregim de urgenta a copiilor aflati in dificultate

e Modul de primire in regim de urgenta, in cadrul Complexului de Servicii Sociale — Casute
de tip familial Acasé. in perioada dupd pandemia Covid-19 se poate observa o crestere a
numarului de copii care au fost Th modului de primire urgenta al Centrului de Plasament Acasa de
la 51n 2020 la 411n 2023 (Figura 38).

73



Figura 38. Evolutie beneficiari modul de primire urgenta in cadrul Complexului de Servicii Sociale -
Cdasute de tip familial Acasa
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2.7. Identificarea in comunitate a situatiilor de risc pentru copii
e Un numar de 293 de cazuri au ajuns in 2023 Tn evidentele Serviciului Evaluare Initiala si
Interventii in Situatii de Risc

e Evaluariinitiale in cursul anului 2023 - 342

OBIECTIV GENERAL Ill - Cresterea calitatii vietii - protectia adultilor cu dizabilitati

3.1 Implementarea unui sistem coerent de evaluare complexa - medico-psiho-sociala a
persoanelor adulte care solicitd incadrarea in grad de handicap/ orientare profesionalad/

acordarea masurii de protectie

in anul 2023, in evidentele DGASPC au existat un numar de 13533 de persoane cu dizabilit4ti, dintre

care 1581 copii si 11952 adulti (Tabelul 11).

Tabelul 11. Incadrarea copiilor si adultilor pe tipuri de dizabilitdti in anul 2023

2023 Fizic Somatic Auditiv Vizual Mental Psihic Asociat HIV/SIDA Surdocecitate
COPII 75 384 44 21 131 578 308 6 32 2
ADULTI 2776 3192 401 914 1882 961 1546 273 5 2

Sursa: date DGASPC Sector 6
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Evolutia numarului persoanelor adulte cu dizabilitati aflate in evidentele DGASPC S6 arata o usoara

scadere in anul 2023 a numarului lor comparativ cu 2022 (Figura 39).

Figura 39. Evolutia numarului persoanelor adulte cu dizabilitati aflate in evidentele DGASPC Sector
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3.2 Asigurarea lucrarilor de secretariat pentru Comisia de Evaluare Persoane Adulte cu Handicap

Numarul cererilor de evaluare pentru incadrarea in grad de handicap a crescut de la 3300 in 2020 Ia

5550 1n 2023 (Figura 40).

Figura 40. Numar evaluari pentru incadrare in grad de handicap a persoanelor adulte
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3.3 Acordarea de prestatii sociale persoanelor cu handicap, conform prevederilor Legii nr.
448/2006 privind protectia si promovarea drepturilor persoanelor cu handicap, republicata, cu
modificarile si completarile ulterioare

Numarul de persoane cu dizabilitati care au primit prestatii sociale s-a redus putin in 2023 ajungand

la 8578 (Figura 41).

Figura 41. Numdar persoane cu dizabilitati care au primit prestatii sociale
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3.4 Acordarea facilitatilor persoanelor cu handicap indreptatite, potrivit prevederilor legale

In perioada 2021 - 2023 a crescut numarul cererilor de decontare carburant, a cardurilor de parcare
si a rovinietelor pentru persoanele cu dizabilitati in conditiile in care gradul de accesibilizare al

mijloacelor de transport in comun este extrem de redus in bucuresti (Tabelul 12).

Tabelul 12. Numar facilitati acordate persoanelor cu handicap

2021 2022 2023
Numar legitimatii STB prelucrate 2309 2482 2376
Numar legitimatii Metrou prelucrate 14320 17753 5874
Numar persoane care au solicitat bilete CFR si transport 2705 3189 3122
interurban auto
Nr cereri decontare carburant cfart 24,al9 Lnr 448/2006 460 1071 2523
Carduri de parcare 624 1028 1425
Roviniete 744 849 1017

Sursa: date DGASPC Sector 6

3.5 Monitorizarea socio-economica anuald a persoanelor adulte cu handicap permanent,

Elaborarea si monitorizarea implementarii Planului de Actiune sau a Planului individual servicii
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Numarul persoanelor cu dizabilitdti permanente din Sectorul 6 al municipiului Bucuresti a fost de
7954 1n 2023 (Figura 42).

Figura 42. Evolutia numdarului persoanelor cu handicap permanent din Sectorul 6 al municipiului
Bucuresti in perioada 2012 - 2023
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Sursa: date DGASPC Sector 6

3.6 Sustinerea integrarii sociale a adultului cu dizabilitati - Centrul de Consiliere Psihosociala

Persoane Cu Dizabilitati

Beneficiarii serviciilor de integrare sociald a adultului cu dizabilitati s-au redus de la 130 Th 2019 la
46 in 2023 (Figura 43) in conditiile Tn care aceste servicii sunt extrem de importante pentru

incluziunea persoanelor cu dizabilitati.

Figura 43. Numadarul de beneficiari ai serviciilor Centrului de Zi pentru Persoane Adulte cu
Dizabilitati in perioada 2011 - 2023

140
120
100

80

130
107
92
2 @ 46
40 30 33 32 3 30 30
2 II II II II II II II
0

2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021 2022 2023

60

o

Sursa: date DGASPC Sector 6
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Centrul a fost dotat cu un atelier de croitorie in cadrul Proiectului ,Reabilitarea/renovarea Centrului
de Zi pentru Persoane Adulte cu Dizabilitati, cod PNRR 2022/C13/MMSS/12, derulat de Directia
Generala de Asistenta Sociald si Protectia Copilului Sector 6. Prin intermediul aceluiasi proiect,
centrul dispune de o serie de echipamente specifice, necesare deruldrii activitatilor de terapie
ocupationala si ergoterapie, asigurandu-se si accesul la servicii de recuperare medicalad in cadrul

unui cabinet dotat de curand cu aparatura de specialitate, in locatia din str. Floare Rosie nr. 7A.

De asemenea, in cadrul unei finantari de la Bugetul Local al Sectorului 6, centrul se va extinde
incepénd cu anul 2024 cu o noua locatie. Extinderea va insemna cresterea de la 20 la 40 a numarului

de locuri disponibile zilnic.
3.7 Protectia adultului cu dizabilitati in sistem rezidential

e Centrul de Abilitare si Reabilitare pentru persoane Adulte cu Dizabilitati "Uverturii” -
functioneaza in regim rezidential, oferind cazare, masd, ingrijire si asistenta specializata
pentru persoanele afectate de tulburari neuropsihice. Numarul de beneficiari a ramas relativ
contsnat in perioada 2020 - 2023 (Figura 44).

o 0y A

Figura 44. Numar beneficiari ai Centrului de reabilitare si recuperare neuropsihicd "Uverturii” in
perioada 2077 - 2023
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OBIECTIV GENERAL IV Cresterea calitatii vietii — protectia si securitate sociala pentru familiile

cu copii

2.3 Protectie si securitate sociala pentru familiile ai caror copii au varsta cuprinsaintre 0-18
ani, prin asigurarea unui nivel de trai minimal, precum si cresterea calitatii vietii acelor persoane ale
caror drepturi sociale sunt prevazute expres de Legea nr.61/1993 cu modificarile si completarile
ulterioare (alocatia de stat pentru copii) si OUG 111/2010 privind /indemnizatia pentru cresterea
copiilor, cu modificarile si completarile ulterioare, pentru modificarea si completarea Normelor
metodologice de aplicare a prevederilor Ordonantei de urgenta a Guvernului nr.111/2010 privind
concediul si indemnizatia lunard pentru cresterea copiilor.

Numarul beneficiarilor de stimulente de insertie a crescut dupa 2020 de la 1870 la 2202 in 2023.
Alocatiile s-a redus de la 3623 1n 2020 la 3398 1n 2023, iar indemnizatiile de la 2292 1n 2020 la 3039
in 2023 (Figura 45).

Figura 45. Numar beneficiari stimulant de insertie, alocatii, indemnizatii
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Sursa: date DGASPC Sector 6

OBIECTIV GENERAL V - Cresterea calitatii vietii — protectia persoanelor varstnice
5.1 Prevenirea degradarii fizice si psihice a persoanelor in varsta

e Serviciul Asistenta Persoane Varstnice —an 2023

. asistenta notariala - 43
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o alte ajutoare (inclusiv financiar) - 3

) informare si consiliere -1048

o anchete sociale la domiciliu =554

o solicitare admitere in centru rezidential pentru persoane varstnice — 21
o Ingrijiri la domicliu persoane varstnice

e Nrlocuri ingrijitori — 12; capacitatea este de 40 beneficiari lunar

e Nringrijitori in activitate - 8

An Numar solicitari
2021 222
2022 161
2023 140

Sursa: date DGASPC Sector 6

Servicii oferite: ajutor pentru igiena corporald; hranire si hidratare; transfer si mobilizare; deplasare;
ajutor pentru prepararea hranei sau livrarea acesteia; efectuarea de cumparaturi; activitati de menaj;
insotire; activitati de administrare si gestionare; consiliere. Numarul de beneficiari ai serviciilor de
ingrijire la domiciliu s-a redus de la 59 in 2020 la 37 in 2023 (Figura 46).

Figura 46. Evolutia numarului de beneficiari ai serviciilor de ingrijiri la domiciliu in Sectorul 6 in
perioada 2018 - 2023
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Sursa: date DGASPC Sector 6

) Centrele de tip rezidential — exista 2 centre: Floare Rosie — 52 locuri si Fanurie — 27
locuri
o Serviciile rezidentiale pentru persoanele varstnice includ: gazduire, hranire, ingrijire

si igiena personald; evaluare si consiliere psihologica; ergoterapie si petrecere a
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timpului liber; asistentd medicald; siguranta si accesibilitate Th comunitate; servicii

spirituale, religioase, in caz de deces

Figura 47, Evolutie numar beneficiari in servicii rezidentiale pentru personae varstnice in Sectorul 6
in perioada 2012 - 2023
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Sursa: date DGASPC Sector 6

5.2 Integrare sociald si viata activa pentru persoanele in varsta

e Programul Miscare pentru sanatate a oferit unui numar de peste 500 de persoane
varstnice posibilitatea de a practica gimnastica si dansul in aer liber, in parcurile din
Sectorul 6;

e Centrul Comunitar Generatii al Fundatiei Regale Margareta a Romaniei, cu care avem
incheiat un parteneriat, a implicat un numar de 71 de voluntari (persoane varstnice) in
activitati de prevenire a abandonului scolar la copiii din Sectorul 6. Acesta beneficiazd de
subventie din partea DGASPC S6.

e Cursuri de calculatoare.

e Cursuride Yoga

e Cursuri de dans

OBIECTIV GENERAL VI - Cresterea Calitatii vietii. Prevenirea si combaterea marginalizarii

sociale. Prevenirea si combaterea violentei domestice

6.1. "Centrul de consiliere pentru agresori” din Sectorul 6, in parteneriat cu Agentia Nationalad
pentru Egalitate de Sanse, in cadrul proiectului “Sprijin pentru implementarea Conventiei de la

Istanbul Tn Roméania” — 13 beneficiari
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Primul centru de tip Barnahus din tara noastra, pentru copiii victime ale abuzului sexual si violentei

din Romania - in parteneriat cu "Fundatia Salvati Copiii” — proiect finalizat

6.2 Implementarea unitarad si coerentd a prevederilor legale Tn domeniul asistentei sociale, in

vederea prevenirii excluziunii sociale a grupurilor vulnerabile

e Serviciul prevenire marginalizare sociald - servicii pentru persoanele adulte si familiile cu
venituri modeste care au nevoie de suport individualizat si limitat in timp, pentru a depasi
situatia de crizad. Numarul persoanelor care primesc ajutor pentru chirie s-a redus de la 63 in
anul 2019 la 29 1n 2023 (Figura 48).

Figura 48. Evolutie numdar beneficiari servicii de prevenire a marginalizarii sociale in Sectorul 6 in
perioada 20771 - 2023
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Sursa: date DGASPC Sector 6

6.3 Sustinerea pe termen determinat pentru depdsirea situatiei de criza

Serviciul Ajutor social
Figura 49. Evolutie numar beneficiari ajutoare sociale in Sectorul 6 in perioada 2077 - 2023
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Sursa: date DGASPC Sector 6
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e Ajutoare deincalzire: energie termicd, gaze naturale, energie electrica, lemne
Figura 50. Evolutie numar beneficiari ajutoare de incélzire in Sectorul 6 in perioada 2011 - 2023
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Magazinul Caritabil SocialXChange

e Numar total donatori: 7140 din care 721 donatori noi in anul 2023
e Numar total donatii : 1389/ Donatii pentru victimele cutremurului dinTurcia : 429
e Numar total beneficiari: 641, din care 46 beneficiari noi in anul 2023
e Numarul de ore lucrate de beneficiari: 4331,5
e Valoarea donatiilor: 624.040,23 lei
e Activitati: activitati/programe cu rol de integrare sociald, promovare a reciclarii si ~protectiei
mediului inconjurator, promovarea unui stil de viatd sanatos, armonizarea vietii de familie cu

cea profesionala

6.4 Sustinerea beneficiarilor pe termen determinat pentru depasirea situatiei de criza. Aplicarea

masurilor de siguranta alimentara

Cantina Sociala a DGASPC Sector 6. Serviciile oferite sunt: pregatirea si servirea pranzului;
distribuirea pachetelor cu hrana rece pentru zilele de sédmbata si duminicd; evaluare socio-

economica; consiliere; socializare. Numarul de beneficiari a fost de 526 in 2023 (Figura 51).

83



Figura 51. Numar beneficiari servicii canting sociald 2009 — 2022 in Sectorul 6 in perioada 2009 -
2023
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6.5 Alte activitati:

- Recensaméant 2022: punct fix autorecenzare asistata si punct fix recenzare - 12 recenzori
4 puncte de recenzare

- Acordare Asistenta persoane refugiate: 24/24 de ore - peste 70 de angajati implicati

- Acordare Asistentad persoane victime ale cutremurului din Turcia: colectare de alimente,

mbracaminte, medicamente etc

OBIECTIV GENERAL VIl - Cresterea capacitatii administrative siinstitutionale

In anul 2023, numérul de angajati a fost de 903 la inceputul perioadei, iar la sfarsitul perioadei a fost
de 690. Numarul de nou angajati a fost de 44 (Tabelul 13).

Tabelul 13. Gestionarea resurselor umane la nivelul institutiei —an 2023

Nr.angajati la Nou Pensionati Incheierea contractului de Nr. angajati la
inceputul angajati munca / raportului de serviciu | sféarsitul perioadei
perioadei / transfer

903 44 7 250 690

Sursa: date DGASPC Sector 6

Tot in anul 2023, au fost angajati 856 de asistenti personali si 53 de asistenti maternali (Tabelul
14).
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Tabelul 14. Gestionarea retelei de asistenti maternali si personali —an 2023

Nr angajati la Nou Incetarea Numar angajatila
inceputul perioadei | Angajati contractului de sfarsitul perioadei
raportate munca raportate
Asistenti 775 95 14 856
personali
Asistenti 56 1 4 53
maternali
Total 831 96 18 909

Sursa: date DGASPC Sector 6

Formare profesionala 2022:

. Personal Contractual — cursuri formare — 6
o Functionari publici - cursuri formare —45
. Personal contractual — cursuri instruire — 270

Formare profesionala 2023 :

o Curs de prim ajutor — 54

o Igiena alimentara - 64

. Drepturi persoane cu dizabilitati — 15

. Educatie timpurie - 25

o Primul ajutor psihologic - 400

. Management de caz In asistenta sociala - 13

. Dezvoltarea si utilizarea indicatorilor in monitorizarea si evaluarea politicilor sociale - 20

Bugetul DGASPC SECTOR 6 aprobat pe anul 2023 conform HCL nr.275/19.12.2023
321.508 mii lei

- Executie bugetara la data de 31.12.2023 - 312.852 mii lei, din care:
- Finantare buget local = 133.948 mii lei
- Finantare de la bugetul de stat —168.433 mii lei
- Finantare din fonduri externe nerambursabile = 10.471 mii lei
- Donatii — 182 mii lei (produse)
- 5 mii lei (bani)
- Contributia beneficiarilor — 1.397 mii lei (virati la DGITL Sector 6)
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6. Analiza diagnostic
6.1 Copil si familie

Serviciile de prevenire a separarii copilului de familie sunt unele dintre cele mai importante
furnizate de catre DGASPC si ajuté la mentinerea acestora in cadrul familiei naturale. in perioada
2016 — 2022, numarul cazurilor de copii care au fost inclusi in servicile DGASPC si au putut fi
mentinuti Tn familie aproape s-a dublat (de la 268 de cazuriin 2016 la 490 de cazuriin 2022 (Tabelul
15). In toatd aceasta perioada au fost identificate cazuri noi care au primit servicii de suport, dar au
fost si beneficiari care au iesit din serviciile DGASPC fie pentru ca au fost referiti catre alte servicii
specializate, inclusiv servicii rezidentiale daca a fost cazul, fie pentru ca parintii au reusit sa
depaseasca situatia de vulnerabilitate. Si serviciile de ingrijire de zi oferite copiilor au rolul de a
mentine copilul Tn familia naturald, numarul beneficiarilor acestor servicii fiind ridicat si crescand in
perioada 2016 — 2019 de la 2058 la 2812. in anul 2022, numérul copiilor beneficiari ai serviciilor de

ingrijire de zi a fost de 2139, apropiindu-se de cifrele de dinainte de pandemia de Covid-19.

Tabelul 15. Numar copii din serviciile de prevenire a separarii copilului de familie

Nr. cazuri active la sfarsitul anului 268 269 297 329 427 494 490
Nr. cazuri noi aparute 195 116 88 65 129 107 33
Nr. cazuriinchise 170 115 60 33 31 40 37
Nr. beneficiari servicii de ingrijire de zi ale 2058 2407 2208 2812 859 1791 2139
DGASPC

Sursa: Date ANPDCA, solicitare 2023

Numarul cazurilor de copii beneficiari ai serviciilor de tip familial a scazut pentru cei plasati
la rude pana la gradul IV de la 98 in 2016 la 63 in 2022. In cazul celor aflati in plasament |a alte familii
persoane este o usoara scadere de la 24 in 2016 la 20 in 2022. In ce priveste copiii aflati in plasament
la asistent maternal, numarul lor a crescut in perioada 2019 — 2022 de la 52 de cazuri la 66 (Tabelul
16).

Tabelul 16. Beneficiari servicii de tip familial

Numar copii in Plasament larude pana la gradul IV
- cazuri active la sfarsitul anului 98 86 83 76 89 81 63

Numar copii in Plasament la rude péna la gradul IV
- cazurinoi

Numar copii in Plasament la rude péna la gradul IV
- cazuriinchise

Numar copii in Plasament la alte familii / persoane

13 6 16 8 22 21 15

10 18 19 15 17 28 33

- cazuriactive la sfarsitul anului 24 23 24 26 25 25 20
Numar copii in Plasament la alte familii / persoane
- cazurinoi 6 10 9 9 > 13 6
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Numar copii in Plasament la alte familii / persoane

- cazuriinchise > n 8 / / 12 n
Numar copii in Plasament la la asistent maternal
angajat DGASPC - cazuri active la sfarsitul anului 64 56 52 52 61 63 66
Numar copii Tn Plasament la la asistent maternal
angajat DGASPC - cazurinoi 10 13 8 15 26 27 36
Numar copii in Plasament la la asistent maternal
angajat DGASPC - cazuriinchise 10 21 12 15 25 25 33

Sursa: Date ANPDCA, solicitare 2023

6.1.1 Copii in servicii de tip rezidential
Numarul copiilor aflati in serviciile de tip rezidential ale DGASPC S6 s-a redus cu o tremie Tn

perioada 2016 - 2022, de la 119 cazuri la 81 (Tabelul 17) in conditiile aplicarii politicii de
dezinstitutionalizare, al accentului pus pe serviciile de prevenire a separarii copilului de familie, dar
si al scaderii natalitatii la nivelul sectorului 6. Si in cazul copiilor cu dizabilitati se observa o scadere
aproape la jumatate (45 de cazuri) a celor aflati in servicii de tip rezidential de la 98 1n 2016 la 53 1n
2022. In acelasi timp este de remarcat o crestere a numarului de cazuri noi intrate in perioada 2019
- 2022 de la 9 la 21. Numarul cazurilor inchise (copii care au implinit varsta legald si au iesit din
sistemul de protectie, copii care au fost adoptati, copii care au intrat in servicii de tip familial, copii
care au fost reintegrati in familiile biologice) a fluctuat destul de mult in perioada 2016 — 2022 cu
cele mai multe in 2017 (121 de cazuri inchise). Tn 2022 numarul cazurilor inchise s-a dublat fata de
2021 dela 32 1a76.

Tabelul 17. Numadar copii aflati in servicii de tip rezidential

Serviciide tiprezidential 2016 2017 2018 2019 2020 2021 2022
Nr. Copii in servicii de tip
rezidential DGASPC -
cazuri active la sfarsitul
anului

Nr. Copii in servicii de tip
rezidential DGASPC - copii
cu dizabilitati - cazuri
active la sfarsitul anului
Nr. Copii in servicii de tip
rezidential DGASPC - 12 47 17 9 13 15 21
cazurinoi

Nr. Copii in servicii de tip

rezidential DGASPC - 93 121 87 35 82 32 76
cazuriinchise

Sursa: Date ANPDCA, solicitare 2023

119 128 129 131 119 96 81

98 96 102 81 75 63 53

Cei mai multi dintre copiii aflati in servicii de tip rezidential au intre 14 si 17 ani (33), urmati
de cei intre 10-13 ani (24). Perioada adolescentei este cea care vine cu multe schimbari de ordin
fizic si psihic pentru copii si de multe ori acestia se intorc in sistemul de protectie speciala de la

asistentii maternali. Este de remarcat insa ca daca péana in 2020 numarul copiilor intre 14 - 17 ani din
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serviciile de tip rezidential a crescut, dupa aceastd data asistam la o scddere a numarului lor (de la
58 1n 2020 la 33 in 2022) (Tabelul 18). Exista si copii peste 18 ani in serviciile de tip rezidential din
DGASPC S6, acestia fiind cei care inca mai urmeaza o forma de invatdmant. Daca pana in 2019
numarul tinerilor de peste 18 ani crescuse de la 12 la 25 de persoane, ulterior acesta a inceput sa

scada siin 2022 erau 15.

Tabelul 18. Grupele de varsta ale copiilor din serviciile detip rezidential publice

sub 1an 0 0 0 0 0 0 0
1-2 ani 0 0 0 0 0 0 0
3-6 ani 3 17 1 4 1 2 1
7-9 ani 14 9 13 14 15 1 8
10-13 ani 141 29 28 33 25 24 24
14-17 ani 49 56 56 55 58 46 33
peste 18 ani 12 17 21 25 20 13 15

Sursa: Date ANPDCA, solicitare 2023

6.1.2 Copii In situatie de risc
Numarul copiilor aflati in situatie de risc aflati in evidentele DGASPC S6 a crescut cu aproape

o treime in perioada 2016 — 2022 de la 351 la 492 (Tabelul 19). Aceasta crestere se datoreaza unei
mai bune identificari a cazurilor de copii aflati in situatie de risc ceea ce aratd o preocupare pentru
serviciile de prevenire a intrarii copilului Tn sistemul de protectie, dar si pentru asigurarea bunastarii
copilului. Cresterea acestui numar este un indicator al Tmbunatatirii serviciilor de asistenta
comunitara si de prevenire a separarii copilului de familie. Dintre cei 492 de copii Tn situatie de risc
identificati de catre DGASPC S6, 409 (83%) aveau un plan de servicii intocmit si beneficiau de

prestatii si servicii sociale.

Tabelul 19. Copii afiati in sistuatie de risc

Numar de copii aflati Tn situatie de risc 351 343 298 332 495 492

Numar de familii in care sunt ingrijiti copii aflatiin
situatie derisc

275 269 214 230 418 402

Numar de copii care au un plan de servicii intocmit si
beneficiaza de prestatii si servicii

Sursa: Date ANPDCA, solicitare 2023

351 343 319 345 612 409

Una dintre cele mai importante probleme cu care se confrunta societatea romaneasca este legata

de migratia fortei de muncd, cu consecinte nu doar asupra scaderii fortei de munca, ci si asupra
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familiilor si mai ales a copiilor. Efectele plecarii parintilor la munca in strdindtate sunt destul de
importante pentru copii, de cele mai multe ori fiind afectatd sanatatea emotionala a acestora.
Numarul copiilor cu parinti plecati in strdinatate a crescut de peste 6 ori intre 2016 si 2018 ajungand
la 457 de cazuri, ulterior s-a mai redus in anul 2022 fiind inregistrate 189 de cazuri (Tabelul 20). Cei
mai multi dintre copiii ai caror parinti sunt plecati au intre 10 si 17 ani. Este foarte important ca acesti
copii sa fie inclusi in programe de consiliere psihologica pentru a fi observate comportamentele

negative ce pot aparea.

Tabelul 20. Copii cu parinti plecati la muncd in straindtate

Total 71 64 457 277 331 318 189

<Tani 0 0 0 0 0 0 0

1-2 ani 2 5 1 0 0 1

3-6 ani 9 13 32 14 6 13 6
7-9 ani 1 13 75 104 93 55 51
10-13 ani 32 23 54 101 136 96 57
14-17 ani 17 10 295 58 96 153 74

Sursa: Date ANPDCA, solicitare 2023

6.1.3 Copii cu dizabilitati
Un total de 1498 de copii cu dizabilitati se gasesc in evidentele DGASPC S6 dintre care 43

au handicap usor, 174 handicap mediu, 220 handicap accentuat, iar 1061 handicap grav (Tabelul 21).
Se poate observa o crestere a numarului de copii cu handicap mediu de peste 4 ori in perioada 2016
- 2022 de la 39 de cazuri la 174, cele mai mari cresteri fiind ih cazul copiilor cu dizabilitate somatica
(de la 19 la 67 de cazuri), mentalad (de la 2 la 29 de cazuri) si asociata (de la 3 la 38 de cazuri). O
dublare aproape a numarului de cazuri se observa si in cazul copiilor cu handicap grav de la 580 de
cazuri Tn 2016 la 1061 in 2022. Si in acest caz cele mai mari cresteri sunt in cazul copiilor cu
dizabilitate somatica (de la 71 de cazuriin 2016 la 214 in 2022), psihica (de la 322 de cazuri la 475)
si asociata (de la 149 de cazuri la 267). Aceste cresteri se datoreaza pe de o parte unor servicii mai
bune de identificare si diagnosticare, unei informari mai bune a parintilor privind beneficiile pe care
le pot primi, dar si unei schimbari de perceptie Tn randul parintilor care nu mai asociaza dizabilitatea
cu stigma. Este important de mentionat ca aceasta crestere a numarului de cazuri este un indicator

de calitate al serviciilor de prevenire.

89



Tabelul 21. Copii cu dizabilitati, pe tip de dizabilitate

FIZIC 4 8 7 17 17 10 15
SOMATIC 19 35 37 40 40 53 67
AUDITIV 2 6 7 7 7 1
VIZUAL 4 9 10 7 7 8 8
MENTAL 2 15 21 26 26 24 29
handicap mediu ~ PSIHIC 4 18 21 21 21 5 7
ASOCIAT 3 10 18 20 19 38 38
HIV / SIDA
BOLI RARE 1 1
SURDOCECITATE
Total 39 101 121 132 131 149 174
FIZIC 13 6 17 7 9 12 17
SOMATIC 71 31 50 68 68 69 73
AUDITIV 26 13 14 18 18 16 14
VIZUAL 8 5 4 5 5 6 7
MENTAL 35 18 25 28 29 30 43
handicap accentuat  PSIHIC 45 17 19 27 27 21 22
ASOCIAT 34 26 27 31 31 43 40
HIV / SIDA
BOLI RARE 2 2 2 3 3 2 3
SURDOCECITATE 1
Total 234 118 152 187 190 199 220
FIZIC 10 17 12 15 13 34 33
SOMATIC 71 M5 120 151 152 192 214
AUDITIV 17 12 17 17 13 13
VIZUAL 4 4 4 3 3 5 5
MENTAL 21 29 34 35 36 25 23
handicap grav PSIHIC 322 357 425 454 458 406 475
ASOCIAT 149 165 194 202 204 275 267
HIV / SIDA 1 1 2 3 3 3 2
BOLI RARE 2 2 3 3 3 29 29
SURDOCECITATE
Total 580 695 806 877 883 982 1061

Sursa: Date DGASPC Sector 6

Analiza numarului de cazuri pe diverse tipuri de afectiuni ih perioada 2016 - 2022, arata aproape o
triplare a cazurilor copiilor cu afectiuni psihiatrice (de la 243 in 2016 la 635 Th 2022) si a celor cu
autism (de la 168 de cazuri in 206 la 464 in 2022) (Tabelul 22). Identificarea copiilor in functie de
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afectiunile de care suferd permite o mai bund planificare a serviciilor sociale ce pot fi dezvoltate

pentru a raspunde mai eficient nevoilor lor.

Tabelul 22. Copii cu dizabilitati pe categorii de afectiuni

Neurologica 237 222 2417 240 234 224 217
Psihiatrica 243 289 367 423 471 560 635
Autism 168 212 276 314 348 408 464
Locomotorie 26 31 31 36 39 40 54
Vizuala 21 23 26 22 24 22 27
Auditiva 34 38 41 43 50 41 48
HIV/SIDA 1 1 2 3 2 4 3
DOWN (boli genetice) 19 129 153 160 169 158 140

Sursa: Date ANPDCA, solicitare 2023

In ce priveste numérul copiilor cu dizabilitati integrati in invdtdmantul de mas3, se poate observa o
crestere a celor inclusi cu handicap usor, mediu si grav (Tabelul 23). Astfel pentru copiii cu handicap
mediu avem aproape o triplare a numarului celor inclusi in invatdmantul de masa de la 33 in 2016 la
84 in 2022. Pentru cei cu handicap grav cresterea este de 107 cazuri de la 198 la 305. Includerea
copiilor cu dizabilitati in invatdamantul de masa permite o mai bund integrarea sociald a lor, dar
presupune si existenta unor servicii de suport in sistemul de invatdmant siin cel de protectie sociala

pentru copii si parintii lor.

Tabelul 23. Copii cu dizabilitati in invatamantul de masa pe tipuri de handicap

Handicap usor Total 20 23 22 33 28 30 43
Invatamant de masa 15 18 16 20 19 21 26

Handicap mediu Total 39 101 121 126 135 166 174
Invatamant de masa 33 60 64 59 61 83 84

Handicap grav Total 578 695 806 869 890 1005 1061
Invatdmant de masa 198 238 263 213 240 267 305

Handicap Total 232 118 152 173 187 214 220
accentuat Invatamant de masd 136 65 81 59 75 93 104

Sursa: Date ANPDCA, solicitare 2023
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6.2 Persoane adulte
Problematica persoanelor adulte aflate in situatii de vulnerabilitate este una extrem de complexa si

presupune existenta unui numar semnificativ de servicii de suport, dar si o capacitate administrativa
corespunzatoare pentru a raspunde tuturor solicitarilor. Analiza datelor privind capacitatea
administrativda a DGASPC S6 de a raspunde problematicii persoanelor adulte vulnerabile indica o
crestere a numarului anchetelor sociale efectuate de la 602 in 2016 la 865 Tnh 2022 si a numarului
persoanelor acompaniate si sprijinite Th vederea integrarii sociale de la 282 in 2016 la 339 in 2022
(Tabelul 24). Este de remarcat numarul mare al rapoartelor de interventie — 937 in 2021 si 563 in
2022, cel al adreselor de raspuns catre alte institutii/ organizatii — 329 in 2022, acestea fiind parte
din birocratia aferenta. Avand in vedere aceste numere sunt necesare sisteme informatice integrate

care sa faciliteze aceastd munca birocratica destul de mare.

Tabelul 24. Capacitatea administrativda a DGASPC S6 de a raspunde nevoilor persoanelor adulte

vulnerabile
Numar anchete sociale efectuate 602 564 414 355 447 937 865
Numar solicitari de preluare persoane (din 5 8 7 7 15 10 16

comunitate, spitale, alte unitati) in centre

rezidentiale publice/private

Numar referate includere/excludere/transfer 5 1 4 4 15 4 3
beneficiariin/din centre rezidentiale realizate

Numar adrese-raspuns catre institutii /servicii 383 387 377 302 374 391 329
organizatii neguvernamentale

Numar adrese obtinere documente constituire 42 84 56 66 46 52 55
dosare sociale

Numar adrese perfectare act de identitate catre 25 28 27 17 15 17 15
DLEP S6

Numar interventii catre persoane cu probleme de 139 132 116 96 119 121 107

sanatate psihica/ neurologice / H.I.V. /[TBC (aflate in

comunitate/ in unitati sanitare/ in centre

rezidentiale)

Numar persoane acompaniate si sprijinite in 282 281 154 126 333 418 339
vederea integrarii sociale (acte de identitate, acte

de venit, acte medicale, obtinere decizii asupra

capacitatii de munca, asigurare de sanatate,

internari, dosare pensionare ete.)

Numar adrese periodice catre judete/sectoare cu 94 94 94 94 94 94 94
privire disponibilitatea locurilor pentru preluarea

beneficiarilor cu probleme psihice

Numar rapoarte interventie 564 414 355 396 937 563

Sursa: Date DGASPC Sector 6

6.2.1 Persoane fara adapost
Numarul persoanelor fard adapost luate Th evidenta de catre DGASPC S6 a crescut cu peste 35% in

2022 fata de 2021 ajungénd la 446 de cazuri. Numarul locurilor ih adapostul de noapte ale DGASPC

S6 este de 56, care sunt ocupate aproape integral (Tabelul 25). Cu toate acestea, persoanele fara
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adapost sunt cazate in adaposturie de noapte ale DGASMB sau ale altor organizatii
neguvernamentale. Dintre persoanele fara addpost Tnregistrate, 20% beneficiaza de servicii de

consiliere/ suport din partea DGASPC S6.

Tabelul 25. Persoane fard adapost

Numar persoane fard adapost, luate in evidenta 0 329 446
56 56 56

0 44 51
Persoane cazate in Adaposturi de Noapte 0 329 446

Numar persoane fara adapost beneficiare de 120 140 63 105 m 72 91
servicii de consiliere/ suport
Sursa: Date DGASPC Sector 6

Numar de locuriin addposturile de noapte

Gradul de ocupare al Adaposturilor de Noapte

o O] O O
o O] O ©
o O] O ©
o O O ©

6.2.2 Victime ale violentei domestice si agresori
in ultimii ani se poate observa o crestere a numarului de interventii ale echipei mobile pentru cazuri

de violenta domestica de la 4 1n 2017 la 17 in 2022 (Tabelul 26). De asemenea se observa o crestere
a numarului de cazuri instrumentate de la 3 in 2019 la 12 in 2022, dar si introducerea serviciilor de
consiliere pentru agresori (17 dintre cei 21 de agresori cu dosare au fost consiliati). Toata aceasta
crestere a numarului de cazuri arata o preocupare a DGASPC pentru identificarea acestor cazuri si
oferirea de servicii de suport. Rezolvarea problemei violentei domestice presupune in primul rdnd o
mai buna identificare a cazurilor si oferirea serviciilor de suport atat pentru victime, cat si pentru

agresori.

Tabelul 26. Violenta domesticd

Victime ale violentei domestice 0 0 2 2 3 7
Numar cazuriinstrumentate 0 0 3 4 6 12
Numar interventii echipa mobila 4 0 0 2 1 17
Numar agresori consiliati 0 0 0 0 0 17
Numar dosare agresori 0 0 0 0 21

Sursa: Date DGASPC Sector 6

6.2.3 Persoanele adulte dependente de alcool sau droguri

In ultima perisoadd se discutd tot mai mult in spatiul public de persoanele depedente fie de alcool,
droguri sau jocuri de noroc. Desi se discuta de o crestere a numarului acestor persoane la nivel
national, exista putine date oficiale disponibile mai ales cd stigmatizarea acestor persoane este
mare, ca pot raspunde penal in cazul consumului de droguri, ca este greu de acceptat ajutorul in

cazul dependentilor, iar serviciile de suport sunt extrem de putine. La nivelul DGASPC S6 in anul
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2022 existau 198 de persoane dependente care au beneficiat de servicii de consiliere/ suport si
acestea au fost in special consumatori de alcool (Tabelul 27). Este necesara cresterea capacitatii
personalului DGASPC S6 de a lucra cu persoanele dependente si a numarului de parteneriate cu alte
institutii publice si/sau organizatii neguvernamentale care au interventii pentru adultii dependenti.
De asemenea si numarul de servicii de prevenire ar trebui crescut mai ales in randul copiilor si

adolescentilor, dar si al celor de suport.

Tabelul 27. Persoane adulte dependente

Numar persoane adulte dependente 259 272 179 21 220 193 198
beneficiare de servicii de consiliere/ suport

Sursa: Date DGASPC Sector 6

6.2.4 Alte persoane vulnerabile si marginalizate (victime ale traficului de persoane, persoane care
ies din centre de detentie, migrati etc.)
Persoane aflate in risc de saracie si excluziune sociald regasim si in Sectorul 6 al Municipiului

Bucuresti, dovada fiind si numarul ridicat al beneficiarilor serviciilor cantinei sociale. Astfel numarul
acestor beneficiari a crescut de la 350 in 2016 la 530 in 2022 (Tabelul 28).

Tabelul 28. Beneficiari servicli cantina sociald

Numar beneficiari servicii cantind sociala 350 508 412 233 546 553 530

Sursa: Date DGASPC Sector 6

6.3 Persoane cu dizabilitati
La nivelul Sectorului 6, in 2022 erau 12830 de persoane adulte cu dizabilitati neinstitutionalizate

dintre care 1473 au handicap mediu, 5081 handicap accentuat, iar 4386 grav (Tabelul 29). Cele mai
multe dintre persoanele cu handicap grav au handicap mental (1124), urmate de cele cu handicap
fizic (1010) si cu handicap asociat (832). In ultimii sase ani, se poate observa o crestere a persoanelor
cu handicap mental grav de la 747 in 2016 la 1124 in 2022.

Tabelul 29. Persoane adulte cu dizabilitati

FIZIC 2088 2206 2385 2491 2537 2609 2731
SOMATIC 2939 2877 3025 3164 3102 3328 3381
AUDITIV 409 a1 421 425 408 442 448
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VIZUAL 1090 1045 1023 1022 1008 959 937
MENTAL 1218 1313 1466 1690 1682 1750 1843
PSIHIC 892 908 941 955 959 1380 1451
ASOCIAT 1045 1099 1193 1314 1323 1669 1749
HIV / SIDA 161 176 206 235 241 252 259
BOLIRARE 8 7 7 9 8 25 28
SURDOCECITATE 2 1 1 1 1 3 3
TOTAL 9852 10043 10668 11306 11269 12417 12830

Sursa: Date DGASPC Sector 6

La nivelul DGASPC exista servicii suport pentru persoanele cu dizabilitati, copii sau adulti, dar este

necesara o capacitate administrativa ridicata pentru a raspunde solicitarilor. Astfel pentru copiii cu

dizabilitati exista 14 manageri de caz, pentru persoanele adulte sunt doar 5 manageri de caz care in

anul 2022 au efectuat 1163 de vizite in vederea monitorizarii si evaluarii pesoanelor adulte cu

dizabilitati (medie de 281 de vizite/ manager de caz). Numarul solicitarilor de incadrare in grad de

handicap in 2022 a fost de 804, iar numarul persoanelor cu dizabilitati monitorizate prin efectuarea

anchetelor sociale, la domiciliu, pe raza Sectorului 6 a fost de 7614 (Tabelul 30).

Tabelul 30. Capacitate servicii pentru persoane cu dizabilitati

Numar manageri de caz copii cu dizabilitati

14

14

14

14

14

14

dizabilitati

Numar manageri de caz persoane adulte cu

0

0

0

5

5

5

handicap, in perioada raportata

Numar solicitari de incadrare in grad de

893 953

1

613

713

673

804

domiciliu, pe raza Sectorului 6

Numar persoane cu handicap monitorizate
prin efectuarea anchetelor sociale,la

7050 6971

7451

7650 8060 7984

7614

pentru persoanele cu dizabilitati, cu

private

domiciliu fara forme legale, in alte unitati
administrativ teritoriale/ internate in centre

Numar solicitari adresate altor institutii, in
vederea efectudrii anchetelor sociale,

575

435

702

834

670

930

881

pentru persoanele cu dizabilitati, cu

private

domiciliu fara forme legale, in alte unitati
administrativ teritoriale/ internate in centre

Numar solicitdri adresate de alte institutii, in
vederea efectuarii anchetelor sociale,

130

70

562

134

35

persoanelor adulte cu handicap

Numar vizite efectuate de catre managerii
de caz, in vederea evaluarii si monitorizarii

884

1163

Sursa: Date DGASPC Sector 6

Serviciile sociale oferite persoanelor cu dizabilitati merg de la informare si consiliere, la cele de

abilitare-reabilitare sau formare de deprinderi de viatd independentd. Se poate observa o crestere a
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numarului persoanelor beneficiare de servicii de consiliere sociala de la 7050 in 2016 la 8043 in
2022, a celor beneficiare de consiliere psihologica individuala sia celor care au participat la activitati
de formare a abilitatilor de viata independenta (Tabelul 31). Se remarcd o crestere semnificativa a
sesiunilor de consiliere sociala, consiliere psihologica individuald si a celor pentru dezvoltarea de
deprinderi de viata independentd, ceea ce arata o preocupare pentru asigurarea calitatii acestor

servicii.

Tabelul 31. Servicii pentru persoanele cu dizabilitati

Numar persoane cu dizabilitati beneficiare 7050 6998 7480 7680 7712 7645 8043
de activitati de consiliere sociala

Numar sesiuni de consiliere sociala 62 120 191 515 381 530

Numar persoane cu dizabilitati beneficiare 0 27 29 39 65 22 26
de activitati de consiliere informationala si

suport

Numar de sedinte de consiliere 0 69 59 27 121 84 65
infornationala si suport

Numar persoane cu dizabilitati beneficiare 0 27 29 30 41 17 42
de sedinte de consiliere psihologica

individuala

Numar de sedinte de consiliere psihologica 166 256 178 453 387 469
individuala

Numar persoane cu dizabilitati beneficiare 42 141 38 141 42 42 44
de activitati abilitare reabilitare (persoane

adulte)

Numar de sesiuni de abilitare reabilitare 113 148 170 459 648 423
(persoane adulte)

Numar persoane cu dizabilitati beneficiare 27 22 29 35 141 42
de activitati pentru formare deprinderi de

viata independenta (persoane adulte)

Numar de sesiuni pentru dezvoltarea de 29 10 75 135 560 548
deprinderi de viata independenta (persoane

adulte)

Sursa: Date DGASPC Sector 6

Pentru persoanele cu dizabilitati, integrarea socio-profesionald este extrem de importanta pentru
asigurarea unei vieti independente si evitarea institutionalizarii. Serviciile sociale de integrare socio-
profesionala sunt extrem de importante la nivelui DGASPC S6, existand servicii de suport pentru
derularea activitatilor la locul de munca, servicii de pregatire si suport pentru piata muncii, activitati
de integrare si participare sociala si civica, mediere pe piata muncii etc. se poate remarca o crestere
a persoanelor cu dizabilitdti beneficiare de astfel de servicii de integrare socio-profesionald, dar si a

numarului de sesiuni dedicate acestor beneficiari (Tabelul 32).
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Tabelul 32. Activitdti de integrare profesionala si sociald

Numar persoane cu dizabilitati beneficiare de servicii 1 2 2 5 7 12
de monitorizare si suport cu privire la desfasurarea

activitatilor de la locul de munca

Numar de sesiuni de monitorizare si suport cu privire la 7 10 4 22 94 93
desfasurarea activitatilor de lalocul de munca

Numar persoane cu dizabilitati beneficiare de activitati 9 4 2 6 8 10
de pregatire si suport in vederea identificarii unui loc

de munca

Numar de sesiuni de pregatire si suportin vederea 44 12 16 14 49 23
identificarii unui loc de munca

Numar persoane cu dizabilitati beneficiare de activitati 27 36 27 34 36 40
deintegrare si participare sociald si civica

Numar de sesiuni de integrare si participare sociala si 31 47 38 18 64 113
civica

Numar interventii pentru mentinerea legaturii cu 7 10 3 21 36 54
angajatorul

Sursa: Date DGASPC Sector 6

Pentru familile persoanelor cu dizabilitdti exista servicii de consiliere psihologica, de acestea
beneficiind 14 persoane in 2016, 41 in 2019 si 22 in 2022. Numarul sedintelor de consiliere
psihologicd acordate acestor apartanatori a fost de 88 in 2022 (Tabelul 33). Serviciile de suport
pentru familiile persoanelor cu dizabilitati trebuie diversificate pentru a rdspunde mai bine nevoilor
lor si este necesard infiintarea de centre de respiro pentru a imbunatatii sdnatatea psihica a

apartinatorilor.

Tabelul 33. Servicii suport pentru familifle persoanelor cu dizabilitati

Numar persoane cu dizabilitati beneficiare de 14 29 141 30 7 22
sedinte de consiliere psihologica acordate familiei

Numar de sedinte de consiliere psihologica 92 105 54 69 120 88
acordate familiei

Sursa: Date DGASPC Sector 6

6.4 Persoane varstnice
in Sectorul 6 exists 2 centre rezidentiale pentru persoane vérstnice cu o capacitate de 72 de locuri.

Persoanele varstnice beneficiare de servicii rezidentiale au fost 85 h anul 2022 in centrele DGASPC
S6 sau DGAMB, dintre care 6 au fost beneficiare de servicii rezidentiale oferite de OPA pentru care
DGASPC S6 a acoperit costurile (Tabelul 34).

Numarul persoanelor varstnice beneficiare de servicii de ngrijire la domiciliu a fost de 47 Th 2022
desi au existat 140 de solicitari pentru aceste servicii. Avand in vedere numarul redus de ingrijitori la

domiciliu si nevoia de a oferi servicii conform standardelor de calitate a fost dificila cresterea
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numaérului de beneficiari. In ce priveste cluburile seniorilor, acestea se bucurd de o mare popularitate
in randul varstnicilor, chiar daca in 2021 - 2022 pe fondul efectelor pandemiei activitatea acestora a
fost restransa. Din 2023, activitatile din aceste cluburi ale seniorilor au fost reluate si diversificate
astfel incat sa raspunda nevoilor persoanelor varstnice. Nevoia de socializare a persoanelor
vartsnice este foarte mare, iar implementarea conceptului de imbatranire activa presupune si
participarea civica si comunitard, nu doar mentinerea acestor persoane pe piata muncii. Aceste
cluburi vin sa raspunda nevoii de participare civica si comunitarad, precum si celei de socializare a

persoanelor vartsnice.

Tabelul 34. Servicii sociale pentru persoanele varstnice

2016 2017 2018 2019 2020 2021 2022‘
Numar centre rezidentiale pentru persoane

N . 2 2 2 2 2 2 2
varstnice
Per;oan(_a varstnice beneficiare de servicii 107 13 19 108 20 86 85
rezidentiale
Persoane varstnice beneficiare de servicii
rezidentiale oferite de OPA pentru care DGASPC 4 4 3 3 2 4 6

S6 acopera costurile
Persoane varstnice care beneficiaza de ingrijitor

. 8 23 26 37 37 52 47
la domiciliu
Numar ingrijitori la domiciliu 3 10 8 10 7 8 8
Persoqne vargtn}ce beneficiare de servicii ale 350 350 350 350 200 0 0
cluburilor seniorilor
Numar solicitari pentru ingrijiri la domiciliu 46 103 88 115 84 222 140

Sursa: Date DGASPC Sector 6

Pentru persoanele vartnice existd doar 2 manageri de caz si 8 ingrijitori la domiciliu (Tabelul 35).
Avand in vedere imbatranirea populatiei sectorului 6 este necesar sa fie crescuta capacitatea acestor

servicii pentru persoanele varstnice.

Tabelul 35. Personal in serviciile pentru persoanele varstnice

2016 2017 PAONES] 2019 2020 2021 2022 ‘
Numar manageri de caz 2 2 2 2 2 2 2
persoane varstnice
Numar ingrijitori la domiciliu 3 10 8 10 7 8 8

Sursa: Date DGASPC Sector 6

Numarul persoanelor varstnice beneficiare de ajutor social a fost de 34 in anul 2022, dar 970 de
varstnici au beneficiat de ajutor pentru incalzirea locuintei in acelasi an (Tabelul 36). Chiar daca
persoanele vérstnice au venituri din pensii, cuantumul acestora este redus si nu le permite un nivel
de trai ridicat. Avand in vederea cresterea costurilor la utilitati, sunt necesare stimulente pentru plata

acestora in cazul varstnicilor cu venituri reduse.
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Tabelul 36. Beneficii sociale pentru persoanele varstnice

2016 2017 2018 2019 2020 2021 2022

Persoane varstnice care 36 32 31 33 30 31 34
beneficiaza de ajutor social
Persoane varstnice care 1 2 1 1 1 1 1

beneficiaza de sprijin financiar
pentru plata chiriei

Persoane varstnice beneficiare 12 8 10 16 28 25 1
de ajutor de urgenta

Persoane varstnice beneficiare 1357 579 560 325 201 557 970
de ajutor pentru incélzirea

locuintei

Sursa: Date DGASPC Sector 6

Numarul anchetelor sociale pentru persoanelor varstnice a crescut de la 967 in 2016 la 1105 in 2022
(Tabelul 37), ceea ce necesitd existenta unui personal cu experienta. Avand in vedere gradul de
imbatranire al populatiei, in viitor va fi nevoie de o crestere a capacitatii de furnizare a serviciilor

pentru varstnici in sectorul 6.

Tabelul 37. Capacitate administrativa a serviciilor pentru persoane varstnice

2016 2017 2018 2019 2020 2021

Numar beneficiari servicii de 42 26 46 37 31 40 48
asistenta pentru incheiere
contract de intretinere cf. Legii

17

Numar anchete sociale 967 920 1491 962 969 923 1105
efectuate

Numar solicitari adresate altor 25 29 15 18 17 13 7

institutii, in vederea efectuarii
anchetelor sociale, pentru
persoanele varstnice, cu
domiciliu fara forme legale, in
alte unitati administrativ
teritoriale/ internate in centre
private

Numar solicitari adresate de alte 17 19 21 13 15 20 19
institutii, in vederea efectuarii

anchetelor sociale, pentru

persoanele varstnice, cu

domiciliu fara forme legale, in

alte unitati administrativ

teritoriale/ internate in centre

private

Sursa: Date DGASPC Sector 6

6.5. Servicii socio-medicale
Centrul de Sanatate Multifunctional "Sfantul Nectarie” si-a crescut capacitatea de furnizare de

servicii socio-medicale in utimii 4 ani, ajungand de la 436 de beneficiari In 2019 la 675 in 2022
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(Tabelul 38). Dintre cei 675 de beneficiari din 2022, 180 au fost copii, 301 adulti si 194 persoane
varstnice. Pentru servicii furnizate au fost incheiate cu Casa de Asigurdri de Sanatate 562 de
contracte cu sprijin 100%, 42 cu sprijin 75% si 63 cu sprijin 50%. in 2022 au fost furnizare servicii

socio-medicale pentru 386 de beneficiari si servicii stomatologice pentru 281 de beneficiari.

Tabelul 38. Servicii socio-medicale ofeite

Copii N.A. 83 154 164 180
Numar beneficiari Adulti N.A. 250 183 259 301
Persoane véarstnice N.A. 103 171 164 194
Numar solicitari primite 244 436 508 563 675
ﬁggﬁ/rade cu sprijin 134 335 407 458 562
Numar contracte de 2
servicii incheiate contracte cu sprijin 75% N.A. 23 44 47 42
contracte cu sprijin 50% 29 27 29 58 63
Servicii socio-medicale N.A. N.A. 258 307 386
Numar beneficiari — -
Servicii stomatologice N.A. N.A. 222 256 281

Sursa: Date DGASPC Sector 6

6.6 Serviciile DGASPC Sector 6 din perspectiva beneficiarilor

6.6.1 Gradul de cunoastere a serviciilor oferite de DGASPC Sector 6

Majoritatea respondentilor cunosc cel putin un serviciu social oferit la nivelul sectorului 6 de catre
DGASPC. Tabelul 39 evidentiaza serviciile DGASPC sector 6 asa cum au fost ele mentionate de catre
respondenti, ceea ce poate genera suprapuneri sau mai multe mentionari ale aceluiasi serviciu dar
sub forme diferite. Pentru a evidentia insa vizibilitatea serviciilor oferite de DGASPC si gradul de
cunoastere a acestora In comunitate, am considerat importanta Thsad enumerare acestora exact asa

cum si le amintesc respondentii.

Cele mai cunoscute servicii in rdndul populatiei par sa fie cantina sociald, Centrul Sfantul Nectarie,
Clubul Seniorilor, Centrele de zi, dintre care a fost numit mai frecvent Centrul de zi Orsova, Magazinul
Social XChange, asistenta pentru varstnici (atdt generic, cét si in cadrul C&minului Floarea Rosie,

care a fost amintit de catre respondenti), adapostul de noapte si cresele.
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Tabelul 39. Ce servicii sociale oferite la nivelul sectorului 6 de cdtre DGASPC cunoasteti?

m,\tlaunr?iigi Serviciile cunoscute de respondenti
28 Cantina sociala
26 Centrul Sfantul Nectarie
22 Clubul Seniorilor
22 Centre de zi
19 Magazin social / magazin caritabil/ Social XChange
16 Asistenta pentru varstnici
15 Centrul de zi Orsova
14 Adapost de Noapte
14 Crese
1 Asistenta pentru persoane cu dizabilitati
9 Alocatie & indemnizatie crestere copil / Cursuri copii, ateliere de creatie, activitati recreative
8 Conacul Golescu Grant / Caminul de batrani Floarea Rosie
7 Indemnizatie handicap
7 Consiliere psihologica / Adoptii / Sprijin financiar / Camine de batrani
6 Servicii juridice
5 Asistenta medicala
4 Asistenta copii / Asistenta sociala / Centrul luliu Maniu /Centre de socializate pentru copii si

tineri, cluburi pentru copii / Centru pentru copii cu dizabilitati / Consiliere

3 Asistentd maternald / Protectia copilului, abuz, exploatare, neglijare / Centre de recuperare /
Cardul social / Centrul de recuperare Istru / Miscare si sdnatate pentru seniori / Gratuitate
pentru transportul in comun / Prevenire

2 Asistenta pentru persoane fara addpost / Apartamente sociale / Centre sociale / Abilitare si
reabilitare / After school/ Prestatii sociale /Serviciul evaluare complex / Telverde / insotitor
persoane cu handicap

1 Ajutor caldura / Centre rezidentiale / Comisie incadrare in grad handicap / Centru reabilitare
neuropsihologica /Centrul de zi Metropolis / Centru recuperare copii cu autism /Hrana la
domiciliu / Centre recreere pensionari / ingrijire a copiilor cu CES / Deprinderi de viaté
independents / Ingrijire la domiciliu pentru persoane varstnice /Prevenirea separarii copilului
de familie/ Programul SAFE / Logopedie / Kinetoterapie /Masa pe roti /Terapie ocupationalad

25 Niciunul/ Nu cunosc

15 Nu raspund

Sursa: DGASPC Sector 6, Sondaf on-line populatie. Intrebare cu rdspuns multiplu, totalul depdseste
numarul respondentilor.

Principala sursd de informatii privind serviciile oferite de DGASPC sector 6 o reprezinta
pagina de Facebook a DGASPC si site-ul DGASPC (28%, respectiv 26%). Un numar important de
persoane (24%) declara ca au aflat despre servicile DGASPC chiar de la sediul institutiei. O alta
sursa de informatii o reprezintd recomandarile directe fie de la alti beneficiari ai serviciilor DGASPC
(14%), fie de la cunostinte, prieteni, vecini care nu sunt beneficiari ai serviciilor DGASPC sector 6
(13%). Personalul DGASPC sector 6 din teren este si el mentionat ca sursa de informatii, dar intr-o

masurd mult mai mica (7%), la fel si sediul Primariei Sectorului 6 (3%). Un numar mic de respondenti
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(2%) au declarat ca au aflat despre serviciile DGASPC sector 6 de la organizatii neguvernamentale
(Figura 52).

Figura 52. De unde ati aflat despre serviciile oferite de DGASPC Sector 62 (%)

Pagina de Facebook a DGASPC Sector 6 [N s
site-ul DGASPC Sector 6 [N s
sediul DGASPC Sector 6 [N -
De la alti beneficiari ai serviciilor DGASPC Sector 6 | NI 1/
De la cunostinte/ prieteni/ vecini care nu sunt _ 13

beneficiari ai serviciilor DGASPC Sector 6

Personalul DGASPC Sector 6 aflat pe teren || N NN I 7
Sediul Primariei Sector 6 [l 3

DelaunoNG [l 2

0 5 10 15 20 25 30

Sursa: DGASPC Sector 6, Sondaj on-line populatie, n=391. Intrebare cu réspuns multiplu.

Printre sursele de informare suplimentare mentionate de respondenti se numara Politia (Politia
Locald, Politia Garii de Nord), medicii (medicul de familie, medicul psihiatru), contactul cu asistenti
socialiin spital, cdutarile pe internet sau aparitiile Tn media, pagina de Facebook a Primariei Sectorului

6, Oficiul Fortei de Munca Sector 6 sau institutii de invatamant.

6.6.2 Serviciile de care respondentii beneficiaza

Sub aspectul accesului la serviciile medicale, 66% dintre respondenti declara ca au acces la servicii
medicale gratuite in sectorul 6. insa procentul celor care afirma ca isi permit sa plateasca servicii
medicale daca este nevoie este mai mic: 55%, ceea ce nu face decéat sd sublinieze o nevoie a

locuitorilor sectorului (Tabelul 40).

Tabelul 40. Accesul respondentilor la servicii medicale

DF] Nu

Eu si/ sau membrii familiei mele avem acces la servicii medicale gratuite in sectorul 6* 66% 34%

Eu si/ sau membrii familiei mele ne permitem sa platim servicii medicale dacd este nevoie** 55%  45%

Sursa: DGASPC Sector 6, Sondaj on-line populatie *n = 337, ¥*n = 363
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In acelasi timp, datele indicd probleme in ceea ce priveste ocuparea, 21% dintre respondenti
mentionand ca in ultimele 6 luni cel putin unul dintre membrii adulti ai familiei (cu vérsta cuprinsa

intre 18 si 60 ani) nu a avut loc de munca.

Peste o treime dintre persoanele care au completat chestionarul nostru (ei si/ sau alti membrii ai
familiei) beneficiaza de prestatii sociale din parte statului (financiare, sprijin material, consiliere

psihosociald, masurd de protectie, servicii de terapie) (Figura 53).

Figura 53. Dvs. personal sau alt membru din familie care locuieste cu avs. beneficiati de orice
forma de prestatii/ servicif sociale din partea statului? (%)

Da, altcineva din familie - 16

Da, eu 15

Da, eu si un alt membru din familie . 5

0 10 20 30 40 50 60 70

Sursa: DGASPC Sector 6, Sondaj on-line populatie, n=375

Cele mai frecvente situatii sunt ale respondentilor care beneficiaza, ei sau membrii familiilor lor, de
indemnizatie pentru handicap (33 cazuri) sau alte forme de ajutoare financiare (23 cazuri). Urmeaza
cazurile respondentilor care beneficiaza de serviciile centrelor de zi (15 mentiuni), de alte forme de
sprijin dedicate persoanelor cu dizabilitati (certificate, Tnsotitor; 14 mentiuni) si/sau de consiliere
psihologica (10 cazuri). O pondere mai mica a respondentilor declara ca beneficiaza de serviciile

adaposturilor de noapte si ale cantinei sociale (Tabelul 41).

Tabelul 41. Care este prestatia/ serviciul social de care beneficiati/ beneficiaza in prezent?

Numar Prestatiile/ serviciile de care beneficiaza

raspunsuri
33 ajutor handicap
23 ajutor financiar
15 centru de zi
14 sprijin pentru persoane cu dizabilitati (insotitor, certificat de handicap)
10 consiliere psihologica
7 adapost de noapte
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cantind sociala

alocatie copil/ indemnizatie crestere copil

magazinul social

N RO O

servicii medicale/ stimulent de insertie

masura de protectie/ ingrijire vérstnici/ logopedie/ cresa/ protectia copilului/ reintegrare

1 -
sociala

Sursa: DGASPC Sector 6, Sondaj on-line populatie

In marea majoritate a cazurilor prestatia/ serviciul social este furnizat de o institutie de stat (133
cazuri). Doar 5 dintre respondenti mentioneaza ca prestatia/ serviciul de care beneficiaza ei si/ sau
membrii familiei este furnizat de un ONG. In ceea ce priveste durata, 30% dintre persoanele
intervievate declard ca beneficiaza de prestatie/ serviciu de 1-3 ani si 23% de peste 5 ani. O patrime
dintre respondenti au inceput sa beneficieze de prestatii/ servicii sociale mai recent, cu maxim 6 luni

inainte de data completarii chestionarului (Figura 54).

Figura 54. De cat timp beneficiati de prestatia/ serviciul social? (%)

Peste 5ani | ::
intre 4sisani | NG 1:
intre 15i3ani | o
intre 6si 12 luni [ NN 1/
De maxim 6 luni _ 21

0 5 10 15 20 25 30 35

Sursa: DGASPC Sector 6, Sondaj on-line populatie, n= 137

6.6.3 Satisfactia beneficiarilor

Potrivit spuselor respondentilor, comunicarea cu personalul DGASPC Sector 6 este atat una
constanta, peste doua treimi dintre acestia declarand ca au fost informati privind serviciile de care
beneficiaza si ca, la rdndul lor, tin la curent personalul DGASPC cu modificarile privind situatia
personald, cat si una de calitate, 78% dintre respondenti declardnd c& se simt intelesi si respectati
de personalul care le ofera serviciile sociale. Un aspect care trebuie mentionat este faptul ca 81%
dintre respondenti apreciaza utilitatea serviciilor sociale oferite de DGASPC Sector 6. in acelasi timp
doar 48% dintre persoanele care au completat chestionarul considera ca serviciile oferite de
DGASPC sunt suficiente (Tabelul 42).
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Tabelul 42. Evaluari privind serviciile furnizate de DGASPC Sector 6 (%)

Da Nu Nu stiu
Am primit lista cu acte si informatii cu privire la serviciul social de care 73 16 1
beneficiez de la DGASPC
Informez persoana de la DGASPC care se ocupa de dosarul meu daca apar 83 8 9
modificdriin situatia mea (schimbare adresa, telefon, etc)
Cel putin o data pe an discut cu asistentul social (persoana care se ocupa 70 20 10
de dosarul meu) despre situatia mea
Cred ca DGASPC ofera suficiente servicii sociale 48 26 26
Serviciile sociale oferite de DGASPC imi sunt de ajutor 81 7 12
Ma simtinteles sirespectat de personalul care imi ofera serviciile sociale 78 9 13

Sursa: DGASPC Sector 6, Sondaj on-line populatie, n= 137

Evaluarile respondentilor privind serviciile sociale de care ei si/sau membrii familiilor lor beneficiaza
sunt mai degraba pozitive: peste trei sferturi dintre acestia catalogheaza o serie de aspecte ca fiind
bune si foarte bune: gradul de pregatire a personalului, comunicarea cu personalul centrului/

serviciului, promptitudinea cu care li se raspunde la solicitari si calitatea serviciului social.

Evaluari mai temperate sunt realizate In ceea ce priveste dotarea cu mobilier si echipamente, pe
care doar jumatate dintre respondenti le apreciaza ca fiind buna si foarte buna. Cel mai probabil
pentru ca nu toate serviciile sociale sunt prestate la sediul DGASPC, intrebarile privind dotarile cu
mobilier sau echipamente sunt si cele care reunesc si cel mai mare numar de raspunsuri de tipul ,nu

pot aprecia” (Figura 55).

Figura 55. Dacd dvs. sau cineva din familia dvs. beneficiati de un serviciu social, cum apreciati
urmdatoarele aspecte la acesta?(%)

Comunicarea cu personalul centrului/serviciului _2-
Gradul de pregatire a personalului _3-
Promptitudinea la solicitari _ 4 -

Calitatea serviciului social _2-

0 10 20 30 40 50 60 70 80 90 100

B Foarte buna MBund M Asasiasa Proastd M Foarte proasta M Nu pot aprecia
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Sursa: DGASPC Sector 6, Sondaj on-line populatie, n= 136

Propunerile persoanelor care au completat chestionarul de imbunatatire a serviciilor oferite de
DGASPC Sector 6 pentru a raspunde mai bine nevoilor acestora si/ sau familiilor lor vizeaza o serie

de dimensiuni principale:

» Comunicarea cu personalul DGASPC: au fost mentionate amabilitatea personalului si
rabdarea, cresterea gradului de empatie, dar si capacitatea personalului de a comunica in
limbajul semnelor/ cu persoanele cu deficiente de auz si cresterea capacitatii personalului
de a comunica online, acolo unde nu este absolut necesara prezenta beneficiarului la sediul
DGASPC.

» Dotarile: necesitatea unor spatii mai mari, renovate, mai bine dotate (ex. adapostul de
noapte, cresele, salile de asteptare).

= Numarul personalului care ar trebui crescut pentru a raspunde mai bine nevoilor
beneficiarilor. A fost semnalata necesitatea cresterii numarului de terapeuti.

= Pregatirea personalului pentru a raspunde mai bine nevoilor beneficiarilor: A fost semnalata
necesitatea formarii continue a personalului, pregatirea in domenii precum legislatie,
drepturile omului, bullying, abuz, comunicare, comunicare cu persoane cu deficiente de auz
etc.

» Cresterea numarului de servicii furnizate si diversificare acestora: cresterea numarului de
centre de zi, a numarului de sedinte de consiliere psihologica, a numarului de centre de
recuperare, de centre pentru varstnici, a locurilor la crese, mai multe locatii in care sa se
organizeze cursuri gratuite pentru copii,

» Cresterea sprijinului financiar: marirea indemnizatiilor de handicap, sau a bugetului pentru
alte forme de sprijin.

= Cresterea numarului de activitati recreative: excursii, tabere.

6.7 Capacitatea de furnizare de servicii la nivelul Sectorului 6 al municipiului Bucuresti

Chestionarul privind evaluarea capacitatii unitatilor/ centrelor/ serviciilor/ birourilor DGASPC Sector
6 de a furniza servicii beneficiarilor, a provocarilor cu care se confrunta in activitatea curenta si a
nevoilor percepute ale beneficiarilor a fost aplicat online, prin intermediul platformei LimeSurvey, in
luna mai 2023. Acesta a fost distribuit prin e-mail catre structurile din subordinea DGASPC Sector
6. Chestionarul a cules informatii despre beneficiari, despre serviciile oferite acestora si principalele
provocari in furnizarea acestora, despre nevoile beneficiarilor, dar si despre componentele de
resurse umane si calitatea serviciilor furnizate. Chestionarul a fost completat de reprezentantii ai 49

de structuri (centre/ servicii/ birouri) din subordinea DGASPC sector 6.
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6.7.1 Beneficiarii serviciilor

Structurile din subordinea DGASPC sector 6 care au completat chestionarul online au in cea mai
mare parte beneficiari copii si familiile acestora (17 cazuri) si persoane cu dizabilitati (copii si/ sau
adulti) (15 cazuri). Acestora li se adauga structuri care au ca beneficiari persoanele varstnice (8
cazuri), persoane adulte (persoane fara adapost, victime ale violentei domestice, agresori etc.) (3
cazuri) si refugiati (2 cazuri) (Figura 56). Acestora li se adauga si servicii suport: comunicare, tehnic,

buget/ salarizare, resurse umane, relatii cu publicul.

Figura 56. Beneficiarii serviciflor

Sursa: DGASPC Sector 6, Sondaj on-fine institutii

Capacitatea serviciilor variaza intre 10 si 450 de beneficiari. Pentru anul 2022, numarul total de

beneficiari a variat intre 0 si 38.575, iar numarul mediu de beneficiari intre 0 si 3211 (Tabelul 43).

Tabelul 43. Numar de beneficiari, intrari-iesiri serviciu

Capacitate  Nr. total de Nr. mediu Nr. intrari Nr. iesiri Nr.
serviciu beneficiari de serviciu in serviciun interventii
in 2022 beneficiari 2022 2022 directe
lunar 2022 (beneficiari (beneficiari pentru
unici) unici) beneficiariin
2022
Nr raspunsuri 31 32 32 32 32 28
Media 81.72 2631.50 245.91 1391.78 783.94 4244.39
Minim 10 0 0 0 0 0
Maxim 450 38575 321 10813 9846 36084

Sursa: DGASPC Sector 6, Sondaj on-line institutii

26 de structuri mentioneaza ca nu au avut cereri in asteptare in anul 2022, si 6 declara ca au avut
astfel de cereri, acestea fiind dedicate asistentei pentru copii cu dizabilitati si persoanelor véarstnice:

(1) Centrul de Zi de Recuperare pentru Copii cu Dizabilitati Ghencea, (2) Centrul de Zi de Recuperare
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pentru Copii cu Dizabilitati ,,Tmpreuné", (3) Centrul de zi pentru Copii cu Dizabilitati ,Orsova”, (4)
Centrul pentru Persoane Varstnice ,Sf. Mucenic Fanurie”, (5) Serviciul Asistenta pentru Persoane

Varstnice si (6) Unitatea de ingrijiri la Domiciliu Persoane Varstnice.

Principalul motiv pentru care au existat cereri in asteptare I-a reprezentat lipsa locurilor disponibile
in centru/ serviciu (numarul variind pentru cele 6 structuri de la 1 cerere in asteptare pana la 71 de
cereriin asteptare) (Tabelul 44).

Tabelul 44. Numarul de cereri in asteptare in 2022 pentru ca nu erau locuri disponibile in centru/
serviciu

Numar cereriin asteptare 1 2 5 19 27 71

Nume centru/ serviciu
Centrul de Zi de Recuperare pentru Copiii cu Dizabilitati Ghencea v

Centrul de Zi de Recuperare pentru Copiii cu Dizabilitati impreun& v

Centrul de zi pentru copiii cu dizabilitati "Orsova" v

Centrul pentru Persoane Varstnice "Sf. Mucenic Fanurie" v

Serviciul Asistenta Persoane Varstnice v

Unitatea Ingrijiri la Domiciliu Persoane Varstnice v

Sursa: DGASPC Sector 6, Sondaj on-line institutii

Un numar semnificativ mai mic de cereri in asteptare s-au datorat documentatiei incomplete (1
cerere in cazul Centrului pentru Persoane Varstnice ,Sf. Mucenic Fanurie”) si/sau faptul ca serviciul

solicitat nu exista (2 cereriin cazul Serviciului de Asistenta pentru Persoane Varstnice).

in ceea ce priveste numarul de beneficiari, respondentii au mentionat de regul lunile cele mai
aglomerate, acestea variind in functie de tipul beneficiarilor si serviciile oferite. Spre exemplu, pentru
Adapostul de noapte, lunile cele mai aglomerate sunt cele de iarna cand temperaturile scad
considerabil. lar pentru serviciile oferite copiilor, cum sunt cele din cadrul Centrului de Recreere si
Dezvoltare Personala ,Conacul Golescu Grant” activitatea este mai intensa in perioada inceperii

anului scolar (Tabelul 45).

Tabelul 45. Observatii privind numarul de beneficiari

Centrul/ Serviciul Observatii privind numarul de beneficiari

Serviciul Ajutor Social Lunile cele mai aglomerate: martie, aprilie, august, septembrie, octombrie
Serviciul Persoane Adulte Numarul de beneficiari este dinamic, functie de transferuri, decese,
cu Handicap Permanent reevaluari, etc.

Centrul pentru Persoane lunile mai aglomerate sunt cele de iarna

Varstnice , Sf. Mucenic

Fanurie”

Serviciul Asistenta si Lunile cele mai aglomerate in 2022 = 1) decembrie, 2) martie, 3) iunie.
Situatii de Abuz, Neglijare,

Trafic si Exploatarea

Copilului
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Centrul de Recreere si
Dezvoltare Personala
"Conacul Golescu Grant"

Conacul Golescu Grant ofera cursuri pentru copiii domiciliati in sectorul 6. In
anul 2022, cursurile s-au desfasurat in lunile ianuarie-iunie si octombrie-
decembrie. In lunile iulie-septembrie, CRDP Conacul Golescu Grant a intrat in
renovare.

Lunile cele mai aglomerate sunt la inceperea anului scolar, respectiv
octombrie - decembrie. La polul opus, lunile mai putin aglomerate sunt cele
care se apropie de vacanta de vara: mai si iunie, din punct de vedere al
frecventei beneficiarilor la cursuri. in schimb, in lunile mai si iunie, creste
cererea pe partea de evenimente, petreceri private, serbari, etc. De obicei, in
vacanta de vara, timp de 1,5 luni in cadrul Conacul Golescu-Grant se
organizau tabere de cartier, doar ca anul 2022 a fost unul atipic.

Birou Secretariat Comisie
Persoane Adulte cu
Handicap

Lunile cele mai aglomerate: ianuarie, februarie

Serviciul Asistenta
Maternala

Lunile cele mai aglomerate: ianuarie, februarie, martie, noiembrie, decembrie

Serviciul Asistenta
Persoane Varstnice

Lunile cele mai aglomerate: iulie, august, octombrie, noiembrie

Serviciul Alocatii si
Indemnizatii

Lunile cele mai aglomerate: ianuarie, martie, mai, iunie, iulie, august,
septembrie, octombrie

Serviciul Evaluare Initiala si
Interventii in Situatii de
Risc

Lunile cele mai aglomerate: noiembrie-martie

Unitatea Ingrijiri la
Domiciliu Persoane
Varstnice

Lunile cele mai aglomerate sunt: ianuarie, mai, decembrie

Centrul de zi pentru copiii
cu dizabilitati ,Orsova"

Lunile cele mai aglomerate: mai, iunie, iulie

Compartimentul Evaluare
si Consiliere Psihologica

Lunile cele mai aglomerate: mai, martie, noiembrie

Centrul pentru Persoane
Varstnice "Floare Rosie"

Lunile cele mai aglomerate: august, septembrie

Cantina Sociald Crangasi

Lunile cele mai aglomerate: decembrie, aprilie-mai.

Adapost de Noapte

Lunile de iarna sunt cele mai aglomerate. S-au suplimentat locurile in adapost
cu péana la 9 locuri pentru 3 luni.

Serviciul de Evaluare
Complexa a copilului cu
Dizabilitati

Cele mai aglomerate luni in 2022: septembrie si octombrie.

Centrul de Zide
Recuperare pentru Copiii
cu Dizabilitati Ghencea

Lunile aglomerate au fost februarie-iunie; iulie-august; octombrie-decembrie

Sursa: DGASPC Sector 6, Sondaj on-line institutii

6.7.2 Servicii oferite beneficiarilor

Cele mai multe structuri subordonate DGASPC Sector 6 ofera servicii de diagnoza sociala, urmate

de interventie si, Tn numar mult mai mic, de servicii medicale (Tabelul 46).

Tabelul 46. Servicii generale oferite beneficiarilor de cdtre structurile DGASPC sector 6

DIAGNOZA SOCIALA
(Evaluare nevoi/resurse; Cunoasterea

problemei; Cunoasterea resurselor
clientului)

Servicii
medicale

INTERVENTIE
(Elaborarea planului de interventie;
Evaluarea rezultatelor; incheierea
interventiei)
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Sursa: DGASPC Sector 6, Sondaj on-line institutii

Cele mai multe structuri din subordinea DGASPC sector 6 ofera pentru copii si familie servicii de

evaluare psihologica a copilului si consiliere psihologica a acestuia, consiliere sociald/ psiho-socialg,

evaluare initiald, informare si orientare pentru copil si familie (Tabelul 47).

Tabelul 47. Servicii pentru copil si familie

Servicii pentru copii si familie

Consiliere psihologica pentru copil

Nr.

furnizori

Evaluare psihologica a copilului

Consiliere sociald/psiho-sociala

Evaluare initiala

Informare-orientare pentru copil si familie

Suport emotional/psihologic

Dezvoltare abilitati pentru viatd independenta

Reevaluarea situatiei copilului

Acompanierea copilului si familiei

Asistare la programul de intalniri copil-parinte

Consiliere parentala

Consiliere psihologica parinti/ familii substitutive/ adoptiva

Educare si dezvoltare timpurie

Monitorizare situatie copil

Asistare la audierea minorului

Consiliere familiala

Educatie parentald

Evaluare psiho-sociala a familiilor

Evaluare detaliata

Facilitare acces servicii de zi pentru copii

Grup de suport

Monitorizarea relatiilor personale ale minorului

Socializare si activitati culturale

Socializare sireinsertie sociald

Supraveghere

Asistarea copilului la evenimente de preluare/inapoiere a copilului de catre parintele la
care nu locuieste in mod constant
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Ingrijire personal&

Insertie / reinsertie sociala

Paz3a, hrana& nutritie, sdnatate, igiena, etc

Reintegrare familiala si comunitara

Alte terapii de recuperare

Asistarea copilului la evenimente de executare judecatoreasca

Cazare pe perioada prevazuta in masura de protectie

W W w b DPS
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Consilierea relatiei in cuplul parinte-copil, in cazul copilului victima a violentei sau expus 3
riscului violentd
Educatie extra curriculara

Evaluarea psihologica a familiilor

Monitorizare post servicii

Orientare si consiliere vocationald

Suport financiar/material pentru mentinerea copilului in familie

Facilitarea comunicarii/mediere

Interventie de urgentd in cazul copiilor aflati in situatii de risc

ingrijiri medicale curente asigurate de asistente medicale

Realizarea preludrii/predarii copiilor ce au parasit domiciliu

Terapie ocupationald

Atestare asistenti maternali profesionisti

Atestare familie adoptatoare

Consiliere juridica

Evaluare anuala a familiilor substitutive

Formare asistenti maternali profesionisti

Monitorizare activitate asistenti maternali profesionisti

Preluare apelurila numarul unic 119 si/sau telefonul de urgenta

Recrutare asistenti maternali profesionisti

Reevaluare anuald a familiilor/persoanelor adoptatoare
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Servicii de consiliere psihologica in cazul procedurilor de dezvaluire a adoptiei - acordate
atat persoanelor adoptate, cat si parintilor lor naturali

Sursa: DGASPC Sector 6, Sondaj on-line institutii. Intrebare cu rdspuns multiplu

Siin cazul persoanelor cu dizabilitati cel mai frecvent sunt oferite servicii de evaluare, informare si
consiliere atat a persoanei, cat si a familiei acesteia, sau suport emotional, precum si de suport in
relatia cu institutiile Servicii de asistentd medicala si terapii de recuperare fizica/ psihica/ mintala, a
caror importantd si necesitate au mentionat-o respondentii din cadrul studiului dedicat populatiei,

sunt oferite Tn mai micd masura (Tabelul 48).

Tabelul 48. Servicii pentru persoane cu dizabilitati (copii si/sau adulti)

Servicii pentru persoane cu dizabilitati Nr. furnizori
Informare si consiliere a persoanei si a familiei 14
Consiliere si suport emotional 12
Evaluare initiala 9
Suportin relatia cu institutiile 9
Alimentatie / Hrana 8
Suport psihologic 8
Integrare sociala si participare 7
Socializare si activitati culturale 7
Evaluare 6
Recuperare/reabilitare functionald 6
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Asistenta pentru sanatate

Insertie-reinsertie profesionald

Monitorizare evolutie siimplementare servicii

Planificare activitati/ servicii

Psihopedagogie
Asistenta medicala

Cazare

Management de caz pentru persoana cu dizabilitati
Terapii de recuperare fizica/ psihica/mintala
Logopedie

Monitorizare post servicii

Terapie ocupationald

Evaluare complexa in vederea incadrarii in grad de handicap

Reabilitare si adaptare a ambientului: mici amenajari, reparatii si altele asemenea
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Servicii de suport

Sursa: DGASPC Sector 6, Sondaj on-line institutii. Intrebare cu rdspuns multiplu

Un numdr mai mic de servicii/ centre ale DGASPC sector 6 au ca beneficiari persoanele adulte si
ofera cel mai frecvent servicii de evaluare initiald, consiliere sociald, psihologica si suport emotional
(Tabelul 49).

Tabelul 49. Servicii pentru persoane adulte

Servicii pentru persoane adulte Nr.

furnizori

Evaluare initiala 3
Consiliere sociala 2
Consiliere psihologica si suport emotional 2
Insertie / reinsertie sociala 2
Paza, hrang, igiena, etc 2
Asistenta medicald asiguratd de medic geriatru, internist sau medic de familie 1
Cazare pe perioada prevazuta in masura de protectie 1
Cazare pe perioada determinata sau cazare pe timp de noapte 1
Consiliere siinformare 1
Curatenie 1
Distributie haine/paturi-saci de dormit 1
Educatie 1
Evaluari medicale si sociale periodice 1
Identificare si monitorizare persoane care traiesc in strada 1
Ingrijire personal& 1
Interventii rapide in cazul adultilor aflati in dificultate pe raza sectorului 6, in special in 1
afara orelor de program

Activitati culturale 1
Spalatorie si uscatorie 1
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Supraveghere 1

Plasare si monitorizare munca neremunerata pentru persoane ce au savarsit fapte penale-
contraventionale

Sursa: DGASPC Sector 6, Sondaj on-line institutii. Intrebare cu réspuns multiplu

Evaluarea initiald este serviciul oferit cel mai frecvent si pentru persoanele vérstnice, urmat de cele
de informare, consiliere sociald, psihosociald, integrare sociald si participare. Servicii precum
asistenta medicald sau terapii de recuperare, a caror importantd au mentionat-o respondentii din

cadrul studiului dedicat populatiei, sunt oferite in mai mica masura (Tabelul 50).

Tabelul 50. Servicii pentru persoane varstnice

Servicii pentru persoane varstnice Nr.

furnizori
Evaluare initiala

~N

Informare

Asistentad si suport pentru persoana varstnica singura si greu deplasabila

Consiliere psihosociala siinformare

Consiliere social3;

Integrare sociala si participare

Acompaniere/transport persoane varstnice greu deplasabile, fara apartinatori si fara
venituri la serviciile de evaluare complexa sau la unitati medicale/alte institutii
Asistenta si suport pentru familia persoanei varstnice

Informare si consiliere a membrilor de familie;

Socializare si petrecere a timpului liber

Sprijin in accesarea serviciilor medicale, kinetoterapie, terapii de recuperare, activitati
terapeutice si ocupationale.
Sprijin pentru dezvoltarea personala si mentinerea respectului de sine;

Activitati administrative, etc

Activitati culturale

Activitati de promovare a insertiei beneficiarului in familie si comunitate;

Ajutor pentru realizarea activitatilor de baza ale vietii zilnice (ABVZ)

Ajutor pentru realizarea activitatilor instrumentale ale vietii zilnice (AIVZ)

Asigurarea managementului de caz pentru persoanele varstnice institutionalizate in
centre rezidentiale pentru persoane varstnice aflate in subordinea DGASPC Sector 6
Asistenta si acompaniere

Consiliere familiala

Curatenie

Ingrijire personal&

Linie telefonicad de urgenta

Masa, inclusiv hrana calda

Menaj, pazd, alte activitati administrative etc.

Organizare siimplicare in activitati comunitare si culturale

Socializare si activitati culturale

Suport pentru realizarea activitatilor administrative si gestiunea bunurilor
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Supraveghere
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Terapii de recuperare fizica/psihicd/mintald, terapie ocupationala

Activitati de amenajare si adaptare mediu ambiant

Asistenta medicala: dr. geriatru, internist, medic de familie

Asistenta laincheierea actelor juridice de Tnstrainare a locuintei cu clauza de intretinere

Cazare pe perioada nedeterminata

Ingrijiri medicale curente asigurate de asistente medicale

Monitorizare persoane varstnice institutionalizate in centre rezidentiale pentru persoane
varstnice (pentru care exista incheiat protocol de colaborare intre institutii)

Terapii de recuperare sirelaxare

Actiuni caritabile: acordare de alimente, ajutoare materiale si financiare

Consiliere juridica
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Sursa: DGASPC Sector 6, Sondaj on-line institutii. Intrebare cu rdspuns multiplu

O singura structurd a DGASPC sector 6 oferd pentru refugiati urmdatoarele servicii: informare/

consiliere, sprijin pentru inregistrare si solicitare protectie temporara, evaluare initiald, prevenirea

traficului de persoane si acordare de suport financiar.

Principalele provocari cu care personalul din cadrul centrelor/ serviciilor/birourilor DGASPC sector 6

se confrunta se grupeaza in 8 categorii principale: beneficiarii, cadrul legislativ, complexitatea

activitatii, personalul, infrastructura, colaborarea interinstitutionald, digitalizarea, fondurile (Tabelul

51).

Tabelul 51. Principalele provocari cu care va confruntati

Provocari
Beneficiarii -

Detaliere

Specificul beneficiarilor (persoane cu probleme psihice, cu comportament
violent, mame minore, varstnici, persoane fara adapost)

faptul ca acestia se informeaza din surse neoficiale

lipsa de incredere a acestora in interventiile psihologice, rezistenta la
schimbare, refuzul de a coopera din partea parintilor/ reprezentantilor legali ai
copiilor beneficiari

agresivitate si nemultumiri fatd de raspunsurile primite de la personalul
DGASPC privind decontarile de exemplu sau cuantumul prestatiilor sociale
nerespectarea reglementarilor contractuale de catre beneficiari

Cadrul legislativ -

modificari legislative frecvente
ambiguitati si lacune legislative

Complexitatea -
activitatii

Complexitatea si dificultatea activitatilor, desfasurarea simultan a mai multor
roluri de catre aceiasi angajati (manageri de caz/ responsabili de caz pentru
tipuri diferite de beneficiari)

Cresterea continua a fluxului de informatii care trebuie gestionate
Diversitatea diagnosticelor beneficiarilor

Impactul emotional al interactiuni cu beneficiarii asupra personalului

Personalul -

Pregatirea personalului pentru a lucra cu anumite categorii de beneficiari (ex.
copii cu CES); Nevoia de supra-specializare a terapeutilor in functie de nevoile
specifice ale cazurilor

Fluctuatia personalului

Personal insuficient in raport cu numarul mare de cazuri (in crestere)

Lipsa personalului de ingrijire la domiciliu

Infrastructura -

Neadaptarea spatiilor pentru persoanele cu dizabilitati
Echipamentele vechi, care se defecteaza frecvent, lipsa/ instabilitatea
conexiunii la internet
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Lipsa materialelor de birotica si papetarie
Lipsa spatiilor de joaca
Amplasarea sediilor institutiei pe toata suprafata sectorului 6

Colaborarea
interinstitutionala

Colaborare deficitara cu politia in cazul copiilor care pleaca frecvent din centru
,Dialog interinstitutional deficitar’

Digitalizarea

Lipsa informatizarii

Dificultati de urmdrire 1in timp real a stadiului de solutionare a petitiilor
cetatenilor- in curs de remediere prin implementarea unor solutii informatice
JDificultatea de a gestiona datele privind evidenta beneficiarilor si a parcursului
institutional al acestora din cauza absentei unui soft pentru gestionare baze de
date si a faptului cd nu este implementat dosarul electronic al beneficiarilor”

Fondurile

Fondurile insuficiente

Sursa: DGASPC Sector 6, Sondaj on-line institutii

6.7.3 Nevoile beneficiarilor

Personalul DGASPC sector 6 apreciaza ca nevoile de baza ale beneficiarilor sunt satisfacute in mare

si foarte mare masura, cea mai mare rata a raspunsurilor pozitive inregistrandu-se in cazul actelor

de identitate, similar cu raspunsurile date de populatie. Unul dintre domeniile in care nevoile

beneficiarilor sunt satisfacute in mai mica masura il reprezinta plata utilitatilor (Tabelul 52).

Tabelul 52. In ce mdsurd urmdtoarele nevoi de bazd ale beneficiarilor dvs. sunt satisficute?

infoarte mica| Tnmicd |Niciin micd, niciin| Tn mare in foarte
masura masura mare masura masurd | mare masura
Detinerea unei locuinte D 4 D 2 I 10
Acces la utilitati de baza D 3 2 I 9
Plata utilittilor L 4 2 I 12
Hran3 I 1 2 I 9
imbracaminte, incdltaminte 3 | 1 B 11
Acces la asistenta medicald/ medicamente : 3 0 [ 11
Acces la educatie ] 2 D 3 [ 9
Acte de identitate D 3 0 l L7

Sursa: DGASPC Sector 6, Sondaj on-line institutii

Potrivit personalului DGASPC nevoile de siguranta in familie, suport emotional si suport pentru

depasirea situatiilor de abuz sunt mai degraba satisfacute pentru beneficiari, desi ponderea celor

care declara ca acestea nu sunt satisfacute nici Tn mica, nici in mare masura nu trebuie neglijata

(Tabelul 53).
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Tabelul 53. In ce mésurd urmétoarele nevoi de sigurantd/ securitate ale beneficiarilor dvs. sunt

satisfacute?
infoarte micd| Tnmicd [Niciin micd, niciin| Tn mare infoarte
masurd masurd mare masurd masurd | mare masura
Siguranta n familie P | 2 D 5 . [12 I 10 I 11
Suport pt depasirea situatiilor de abuz : 2 I | 7 l | 9 I 14\' | 8
Suport emotional ] 1 r | 6 . | 11 r 13 r | 9

Sursa: DGASPC Sector 6, Sondaj on-line institutii

Referitor la nevoile sociale ale beneficiarilor, datele indica faptul ca domeniile suportului pentru

apreciind ca aceste nevoi sunt satisfacute in mica si foarte mica masura pentru beneficiarii lor. La

polul opus, nevoile de socializare, consiliere psihologica si pregatire pentru viata independenta

reunesc cel mai mare numar de raspunsuri de tipul ,in mare masurad” si ,in foarte mare masurd”

(Tabelul 54).

Tabelul 54. In ce mdsurd urmdtoarele nevoi sociale ale beneficiarilor dvs. sunt satisfacute?

infoarte micd| Tnmicd |Niciin mic3, niciin| Tn mare infoarte
masura masura mare masura masura | mare masurd

Socializare U 1 j

Terapii specifice D 5 D

Consiliere psihologica D 4 ]

Suport pt depasirea adictiilor I | 10 |_| |

Tele-asistenta D 6|D

ngrijire la domiciliu B | off |

Suport pt copii cu pb de comportament l | 8||:

Pregatire pt viatd independenta D 3 ||:

Sursa: DGASPC Sector 6, Sondaj on-line institutii

Sub aspectul principalelor probleme din sectorul 6, personalul DGASPC plaseaza pe prima pozitie

accesul redus la crese, gradinite, after-scool-uri pentru familiile cu copii mici, ceea ce este In

deplina concordanta cu afirmatiile respondentilor care au completat chestionarul pentru populatie

care au semnalat aceeasi problema ca fiind foarte importanta ih sector. Urmeaza apoi probleme

precum consumul de droguri la tineri si copiii cu probleme de comportament, aspecte mentionate

de asemenea de locuitorii sectorului 6, violenta in scoala sau adultii cu probleme de sanatate mintala.

De asemenea, este amintita si problema vérstnicilor singuri.

6.7.4 Calitatea serviciilor

Evaluarile personalului DGASPC privind serviciile oferite sunt mai degraba pozitive. Aspectele vizavi

de care respondentii au formulat aprecieri mai putin pozitive (raspunsurile ,asa si asa”, ,proasta”,

.foarte proastad”) vizeaza oportunitatile de formare profesionald, acesta fiind sigurul item la care a
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fost aleasa varianta de raspuns ,foarte proasta”, numarul personalului in cadrul centrului/ serviciului,
despre care respondentii au mentionat anterior ca este insuficient in raport cu volumul de munca,
dotarea cu echipamente si/ sau mobilier, nivelul de integrare al serviciilor oferite beneficiarilor. Nici
accesul in imobil nu a reunit exclusiv evaluari pozitive, acesta fiind de altfel si unul dintre aspectele
semnalate de respondentii locuitori ai sectorului 6 ca fiind problematic in cazul spatiilor ne

accesibilizate pentru beneficiarii cu dizabilitati (Tabelul 55).

Tabelul 55. Cum apreciati urmdtoarele aspecte la serviciul/ biroul dvs.?

Foarte . Asasi «~ Foarte Nu pot
. Buna Proasta o .

buna asa proasta aprecia

Calitatea serviciului social 22 13 3

Dotarea cu echipamente 11 18 8 1

Dotarea cu mobilier 14 16 7 1

Accesul in imobil 19 14 5

Promptitudinea raspunsuluila solicitarile 25 13

beneficiarilor

Interactiunea personalului cu beneficiarii 24 12 2

Gradul de pregatire al personalului 20 17 1

Numarul personaluluiin cadrul centrului/

serviciului 9 17 8 4

Oportunitatile de formare profesionala 2 18 15 5 ]

oferite

Nivelul de integrare al serviciilor oferite

beneficiarilor ° 17 8 ! 3

Colaborarea cu celelalte servicii ale 21 16 1

DGASPC S6

Colaborarea cu celelalte servicii publice 14 19 3 2

ale Primariei S6

Sursa: DGASPC Sector 6, Sondaj on-line institutfi, n= 38

Principalele recomandari ale personalului DGASPC sector 6 pentru ca serviciile/ centrele in cadrul
carora isi desfasoara activitatea sa raspunda mai bine nevoilor beneficiarilor vizeaza cresterea
numarului personalului si formarea continud a acestuia, dar si dotarea cu echipamente si
informatizarea activitatii, intensificarea colaborarii intre servicii, adaptarea spatiilor pentru

persoanele cu dizabilitati si stimularea financiara a ingrijitorilor la domiciliu.

6.8 Nevoia de servicii sociale Tn Sectorul 6 al municipiului Bucuresti

6.8.1. Nevoi identificate conform datelor statistice Tn dinamica socio-economica

Analiza datelor privind serviciile sociale furnizate de catre DGASPC Sector 6 indica o serie de nevoi

care nu sunt inca acoperite de serviciile actuale:
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Numarul beneficiarilor de ajutoare pentru incalzire si supliment pentru energie s-a dublat in
perioada 2021 - 2022 pe fondul liberalizarii preturilor la energie si gaze. Astfel in anul 2022,
numarul celor care beneficiau de aceste ajutoare ajungea la 1368 de la 795 in 2021.
Cresterea numarului persoanelor adulte cu handicap usor de la 9852 in 2016 la 12.830 in
2022 si a celor cu handicap grav de la 3.165 in 2016 la 4.386 Th 2022. Cele mai multe dintre
persoanele cu handicap grav au handicap mental (1124), urmate de cele cu handicap fizic
(1010) si cu handicap asociat (832). in ultimii sase ani, se poate observa o crestere a
persoanelor cu handicap mental grav de la 747 in 2016 la 1124 in 2022. Pentru aceste
persoane adulte cu handicap sunt necesare servicii sociale de sprijin.

Pentru persoanele adulte sunt doar 5 manageri de caz care in anul 2022 au efectuat 1163 de
vizite Th vederea monitorizarii si evaluarii pesoanelor adulte cu dizabilitati (medie de 281 de
vizite/ manager de caz). Este necesara cresterea numarului de manageri de caz pentru a
asigura calitatea serviciilor si interventiilor oferite.

Cresterea persoanelor fara adapost pe raza Sectorului 6, numarul acestora ajungand la 446
in anul 2022.

Numarul persoanelor vérstnice care au nevoie de ajutor la domiciliu pentru rezolvarea
problemelor zilnice este mai mare decat capacitatea actuala a serviciului de ingrijiri la
domiciliu (un numar de 37 de persoane au beneficiat de ingrijiri la domiciliu Tn 2023). Pe lista
de asteptare pentru ingrijiri la domiciliu erau 140 de persoane.

Existd un numar de aproximativ 30 de persoane vérstnice anual aflate pe lista de asteptare
pentru un loc Tn centrele rezidentiale de profil. Multe dintre ele apeleaza la servicii private,
care presupun costuri mari. in anul 2022 un numar de 85 de persoane varstnice erau in
institutii rezidentiale, pentru 6 dintre acestea DGASPC Sector 6 suportand costurile de
intretinere.

Cresterea numarului persoanelor in varsta care formuleaza solicitari pentru diferite probleme
catre DGASPC Sector 6 si, implicit, cel al anchetelor sociale efectuate la domiciliu (in 2022
au fost efectuate 1.105 anchete sociale cu aproape 200 mai multe ca in 2021). Solicitarile
varstnicilor sunt legate in principal de lipsa resurselor financiare si a sprijinului din partea
familiei, iar cei mai multi au problele de sanatate si excluziune sociala.

Insuficienta locurilor in centrele pentru adulti cu dizabilitati neuropsihice nu este suficient, un
numar de peste 44 de persoane din Sectorul 6 aflandu-se pe lista de asteptare. Numarul
celor penru care DGASPC Sector 6 plateste servicii catre terti este de 53 1n 2022 dublu fata
de 2021.

Cresterea numarului victimelor violentei domestice care beneficiazd de servicii sociale si a
interventiilor echipei mobile Th astfel de cazuri. Astfel in anul 2022, numarul cazurilor
instrumentate s-a dublat ajungand la 12, iar cel al interventiilor echipei mobile la 17.

Exista o tendinta de crestere a cazurilor de copii care necesita interventie de urgentd pentru
rezolvarea unor situatii grave sau de risc. Pe fondul scaderii puterii de cumparare si a
veniturilor mici ale populatiei, aceastd nevoie se va amplifica. Din toamna anului 2023 a
crescut numarul de copii proveniti din familii sdrace, care au nevoie de sustinere financiara.
Centrele de zi pentru prescolari si scolari asigura supravegherea si educatia beneficiarilor pe
timpul zilei, dar au si importanta in plan economic, multi dintre copii, conform criteriilor de
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inscriere, provenind din familii sdrace, care au dificultati in asigurarea hranei zilnice. Datele
din 2022 indica o crestere a numarului de beneficiari comparativ cu 2021.

Numarul de beneficiari ai serviciilor Centrului de Sanatate Multifunctional “Sfantul Nectarie”
a crescut constant in perioada 2018 — 2022, existand cereri pentru mai multe servicii oferite.
Numarul cazurilor de copii care au fost inclusi in serviciile DGASPC si au putut fi mentinutiin
familie a crescut de la 268 de cazuriin 2016 la 490 de cazuri in 2022. in anul 2022, numarul
copiilor beneficiari ai serviciilor de ingrijire de zi a fost de 2139, apropiindu-se de cifrele de
dinainte de pandemia de Covid-19.

Numarul copiilor aflati in situatie de risc aflati in evidentele DGASPC S6 a crescut cu aproape
o treime Tn perioada 2016 — 2022 de la 351 la 492. Pentru acesti copii sunt necesare servicii
de suport, iar eforturile de identificare a lor trebuie continuate astfel incat sa se evite
institutionalizarea acestora.

Numarul copiilor cu dizabilitati a crescut de la 869 in 2016 la 1498 in 2022. Exista o crestere
a numarului de copii cu handicap mediu de peste 4 ori in perioada 2016 — 2022 de la 39 de
cazuri la 174, cele mai mari cresteri fiind in cazul copiilor cu dizabilitate somatica (de la 19 la
67 de cazuri), mentala (de la 2 la 29 de cazuri) si asociata (de la 3 la 38 de cazuri). O dublare
aproape a numarului de cazuri se observa si in cazul copiilor cu handicap grav de la 580 de
cazuri in 2016 la 1061 in 2022. Si in acest caz cele mai mari cresteri sunt in cazul copiilor cu
dizabilitate somatica (de la 71 de cazuriin 2016 la 214 in 2022), psihica (de la 322 de cazuri
la 475) si asociata (de la 149 de cazuri la 267).

In perioada 2016 - 2022, arat aproape o triplare a cazurilor copiilor cu afectiuni psihiatrice
(de la 243 1n 2016 la 635 in 2022) si a celor cu autism (de la 168 de cazuri in 206 la 464 in
2022).

Avand in vedere numarul in crestere al copiilor cu dizabilitati si a procentului redus de copii
cu dizabilitati integrati Tn invatamantul de masa (aproape 50% Tn cazul copiilor cu handicap
mediu si accentuat, dar 29% pentru cei cu handicap accentuat) este necesara existenta unor
servicii de suport in sistemul de Thvatamant siin cel de protectie sociala pentru copii si parintii
lor.

Numarul de interventii ale echipei mobile pentru cazuri de violenta domestica a crescut de
la4in 2017 la17 in 2022, fapt ce arata o preocupare a DGASPC pentru identificarea acestor
cazuri si oferirea de servicii de suport. Rezolvarea problemei violentei domestice presupune
continuare eforturilor de identificare a cazurilor si oferirea serviciilor de suport atat pentru
victime, cat si pentru agresori.

Pentru familiile persoanelor cu dizabilitati exista servicii de consiliere psihologica, de acestea
beneficiind 14 persoane in 2016, 411n 2019 si 22 in 2022. Serviciile de suport pentru familiile
persoanelor cu dizabilitati trebuie diversificate pentru a réaspunde mai bine nevoilor lor, dar
fdcuta si o mai buna informare privind existenta lor in rdndul beneficiarilor. De asemenea,
este necesard infiintarea de centre de respiro pentru a imbunatatii sdnatatea psihica a
apartinatorilor.

Centrul de Sanatate Multifunctional “Sfantul Nectarie” si-a crescut capacitatea de furnizare
de servicii socio-medicale in utimii 4 ani, ajungand de la 436 de beneficiariin 2019 la 675 in
2022. Dintre cei 675 de beneficiari din 2022, 180 au fost copii, 301 adulti si 194 persoane
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varstnice. Aceste servicii socio-medicale sunt extrem de necesare pentru persoanele
vulnerabile.

Referitor la nevoile sociale ale beneficiarilor, datele indica faptul ca domeniile suportului
personalul DGASPC apreciind ca aceste nevoi sunt satisfacute in mica si foarte mica masura
pentru beneficiarii lor.

Principalele recomandari ale personalului DGASPC sector 6 pentru ca serviciile/ centrele in
cadrul carora isi desfasoara activitatea sa raspunda mai bine nevoilor beneficiarilor vizeaza
cresterea numarului personalului si formarea continua a acestuia, dar si dotarea cu
echipamente si informatizarea activitatii, intensificarea colaborarii intre servicii, adaptarea
spatiilor pentru persoanele cu dizabilitati si stimularea financiara a ingrijitorilor la domiciliu.

6.8.2 Nevoi sociale populatie Sector 6
Majoritatea respondentilor apreciaza ca le sunt satisfdcute nevoile de baza in totalitate, cea mai

mare pondere a raspunsurilor pozitive inregistrandu-se in cazul actelor de identitate (91%). Daca in

cazul accesului la utilitatile de baza, 89% dintre respondenti afirma ca nevoia este satisfacuta in

totalitate, procentul celor care declara acest lucru incepe sa scada atunci cand sunt avute in vedere

nevoi precum plata utilitatilor, imbracaminte, incaltaminte, acces la educatie sau la asistentd

medicald/ medicamente, a caror satisfacere este influentatd semnificativ de nivelul resurselor

financiare ale respondentului/ familiei sale (Tabelul 56). Ponderea cea mai mare a persoanelor care

declara cd nevoile le sunt satisfacute doar partial se remarca in cazul accesului la asistenta medicald/

medicamente (33.5%), iar a celor care declard ca nevoile nu le sunt satisfacute in cazul detinerii unei

locuinte (12%).

Tabelul 56. Urmdtoarele nevoi de bazd/fundamentale ale dvs. sau familiei dvs. sunt satisfacute?

(%)

Da, in totalitate | Da, partial Nu
Detinerea unei locuinte I 67 D 21 D 12
Acces la utilitati de baza I 89 [| 7 |] 4
Plata utilitstilor I 76 17 | 7
Hran3 I 75 [ 21 | 4
Tmbracdminte, incaltdminte Il 69 [ |26 | s
Acces la asistenta medicalda/ medicamente I 61 | EY! ﬂ 5
Acces la educatie I 70 D 21 D 9
Acte de identitate I 91 |J 5 |] 4

Sursa: DGASPC Sector 6, Sondaj on-line populatie

Mediul care satisface cel mai bine nevoile de securitate ale respondentilor este cel familial. Cu toate

acestea insa, nevoia de suport emotional a respondentilor este satisfacutd in totalitate in cazul a
doar 42% dintre subiecti (Tabelul 57).
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Tabelul 57 Urmatoarele nevoi de securitate ale dvs. sau familiei dvs. sunt satisfacute? (%)

Da, in totalitate |Da, partial [Nu Nu e cazul
Siguranta in familie B 67| | 8l 30 | 22
Suport pt depasirea situatiilor de abuz I | 32 D 9 ﬂ 5|_| 54
Suport emotional [ Coaf | 24 D 11||j 23

Sursa: DGASPC Sector 6, Sondaj on-line populatie

Nevoile sociale pentru care se remarca ponderile cele mai ridicate ale persoanelor care declara ca
acestea nu sunt satisfacute sunt nevoia de terapii specifice (13%), consilierea psihologica (22%),
tele-asistenta (16%), ingrijirea la domiciliu (17%) si pregatirea pentru viatd independenta (13%)
(Tabelul 58).

Tabelul 58. Urmdtoarele nevoi sociale ale dvs. sau familiei dvs. sunt satisfacute? (%)

}‘Da, in totalitate |Da, partial |Nu Nu e cazul
Socializare 470 | 31| 9| | 13
Terapii specifice 9 D 17 D 13 I 61
Consiliere psihologica 15 D 15 22 u 48

Suport pt depasirea adictiilor 5 [ 3 10 82|

Tele-asistenta 5 D 7 16 I 72
Ingrijire la domiciliu 2| 4 17| 77

10[0 79
13 58

6( 5
14| | 15

Suport pt copii cu pb de comportament
Pregatire pt viata independenta

mﬁ*ﬁﬁmﬁr

= =

Sursa: DGASPC Sector 6, Sondaj on-line populatie

Datele indica faptul ca, in general, majoritatea respondentilor nu se afla in situatii de vulnerabilitate
sub aspectul structurii familiei. Cu toate acestea, putin peste o patrime dintre respondenti (106
cazuri) au In familie membri cu dizabilitati senzoriale, neurologice sau intelectuale. Pe locul al doilea
in ordinea numarului de mentiuni se situeaza respondentii cu familii monoparentale (70 cazuri). 36
de respondenti declara ca cel putin un membru al familiei (inclusiv adult) nu are acte de stare civil3,
iar 26 ca ambii parinti sunt decedati, necunoscuti sau decazuti din exercitiul drepturilor parintesti.
18 dintre persoanele intervievate au declarat ca in familie unul sau ambii parinti sunt plecati la munca
in strainatate, iar in 17 cazuri in familie exista unul sau mai multi copii in sistemul de protectie speciala
(Tabelul 59).
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Tabelul 59. In familia dvs. existd una dintre urméatoarele situatii?

Da }‘ Nu
mama minora/minora gravida 1 390 |
familie monoparentala D 70 [ 321
unul sau ambii parinti la munca in strainatate ﬂ 18 B3 |
ambii parinti decedati/ necunoscuti/ decizuti din drepturi ﬂ 26 365 |
unul sau mai multi copii care au revenit in e origine dupa o experienta de
migratie de peste un an 9 382
unul sau mai multi copii in sistemul de protectie speciala ﬂ 17 k372 |
unul sau mai multi copii reintegrati din sistemul de protectie speciala ﬂ 8 k3 |
membri cu dizabilitati senzoriale/ neurologice/ intelectuale D 106 | 285 |
cel putin un membru fara acte de stare civila D 36 [ 355 |
unul sau mai multi membri condamnati la o pedeapsa privativa de libertate ﬂ 8 383 |

Sursa: DGASPC Sector 6, Sondaj on-line populatie, n=391

Datele subliniazd nevoile variate din comunitate (terapii specifice pentru persoane cu dizabilitati,
suport pentru familii monoparentale sau cu membri plecati la munca in strainatate, ingrijire la
domiciliu, consiliere etc.) si furnizeaza o baza care permite autoritatilor locale sa identifice si sa ofere

servicii pentru aceste grupuri specifice din sector.

6.8.3 Principalele probleme percepute
Raspunsurile la intrebarea deschisa Care sunt principalele probleme cu care dvs. sau familia dvs.

vd confruntatiin vecindtate (in bloc/cartier)? vizeaza o serie de dimensiuni principale: (1) serviciile
educationale, (2) infrastructura, (3) calitatea mediului inconjurator (curatenie, poluare), (4) facilitati

destinate timpului liber, (5) siguranta in cartier, (6) utilitatile si (7) serviciile medicale (Figura 57).

In categoria accesului la servicii educationale si cu numérul cel mai mare de mentiuni, respondentii

plaseazd lipsa sau numarul insuficient al creselor si gradinitelor (41 de mentiuni).

In ceea ce priveste infrastructura, cei mai multi respondenti reclam in primul rand probleme legate
de locurile de parcare. Este vorba atat de lipsa sau numarul insuficient al locurilor de parcare (35 de
mentiuni), cat si de neadaptarea locurilor de parcare pentru persoanele cu dizabilitati (4 mentiuni).
Totodatd, persoanele intervievate se declara nemultumite de lipsa trotuarelor (11 mentiuni) sau,
acolo unde acestea exista, de faptul ca masinile sunt parcate pe trotuar (9 mentiuni), ceea ce vine
sa intareasca problema locurilor de parcare semnalata anterior. Un numar mai mic de persoane au
mentionat si lipsa asfaltului sau faptul c& lucrérile de asfaltare nu sunt terminate. in ceea ce priveste
traficul, subiectii reclamd atat aglomeratia, céat si lipsa sensurilor unice pe anumite strazi foarte
aglomerate, mai ales cele situate in proximitatea scolilor, sau lipsa transportului public in anumite

zZone.
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Sub aspectul curateniei, cele mai importante aspecte care ii nemultumesc pe locuitorii sectorului 6
care au completat chestionarul sunt gunoaiele de pe strada, lipsa de curateniei din jurul pietelor sau
mizeria din jurul blocurilor Iasata de grupuri de tineri care isi petrec in zonele respective timpul liber
sau de catre alte persoane (fie persoane fara adapost, fie cei care isi petrec timpul in fata caselor de
pariuri sau ale magazinelor din cartier), dar si mizeria de dupa animalele de companie ai caror stapani
nu strdng. De asemenea, este mentionat si faptul ca sunt insuficiente cosuri de gunoi si ca nu exista
toalete publice. O problema conexa curateniei este cea a poludrii (39 mentiuni), descrisa in diferite
ipostaze: nivelul ridicat al noxelor, poluarea fonica (22 mentiuni) sau cea generata de santierele de
constructii. Totodatd, un numar important de raspunsuri fac referire la lipsa centrelor de reciclare

selectiva a deseurilor.

Un aspect important adus in discutie de respondenti vizeaza atat petrecerea timpului liber, cat si
stilul de viata sanatos. Este vorba despre locurile de joaca pentru copii, despre care subiectii afirma
ca sunt prea putine (21 mentiuni) sau sunt deteriorate si pun in pericol siguranta copiilor si despre
spatiile verzi care sunt insuficiente, dar si neamenajate sau neingrijite (21 mentiuni). Acestora li se
adauga si lipsa bancilor, importante cu precadere pentru populatia in varstd a sectorului, pentru
persoane cu diferite afectiuni sau femeile insarcinate, dar si a terenurilor sportive sau aparatelor

pentru sport in parcuri.

Siguranta in cartier reprezintda un domeniu important al calitatii vietii indivizilor, iar respondentii
nostri au semnalat o serie de aspecte problematice Tn acest domeniu: consumul de droguri (28
mentiuni), persoanele fara adapost (22 mentiuni), cainii si/ sau pisicile maidaneze, tinerii cu probleme
de comportament/ agresivi, dar si furturile sau lipsa politiei pe strazi sau circulatia bicicletelor sau

trotinetelor cu viteza pe trotuar.

in domeniul utilitatilor, problemele aduse in discutie de locuitorii sectorului 6 care au participat la
studiul nostru sunt lipsa apei calde si/sau a caldurii, izolarea termica a blocurilor, lipsa canalizarii,

gazelor si iluminatului public.

In categoria accesului la servicii medicale, respondentii declard ca se confruntad cu probleme de

paliative la domiciliu sau a asistentei medicale gratuite pentru varstnici.
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Figura 57. Care sunt principalele probleme cu care dvs. sau familia dvs. va confruntatiin
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In consecinté, principalele servicii despre care respondentii au considerat c& ar putea contribui la

rezolvarea problemelor din vecinatate reflectd in mare masura problemele identificate anterior.
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Propunerile respondentilor descriu servicii educationale, servicii sociale, medicale, dar si solutii

pentru probleme de siguranta publica, infrastructura sau facilitati de timp liber.

Pe primul loc in randul principalelor solutii pentru problemele din vecinatate respondentii plaseaza
cresterea numdrului de locuri la crese si gradinite (38 mentiuni). In categoria serviciilor
educationale, dar cu un numar mai mic de mentiuni, respondentii au plasat necesitarea programelor
de tip after-school, a centrelor de activitati/ cluburilor pentru copii, dar si a facilitatilor sportive

(terenuri de sport, bazine de inot).

Pe urmatoarea pozitie, persoanele din sectorul 6 care au rdspuns chestionarului nostru au mentionat
serviciile de recuperare (36 mentiuni), iar unul dintre aspectele principale semnalate in legaturd cu
acestea a fost accesibilitatea din punct de vedere financiar (,preturi accesibile’, ,cu trimitere de la
medic’. in categoria serviciilor medicale care ar putea rezolva problemele identificate in vecinatate
respondentii au mai incadrat serviciile medicale/ ingrijirile la domiciliu pentru persoane cu dizabilitati
sau varstnici, centrele de ingrijire/ recuperare pentru persoanele cu dizabilitati (a fost semnalata si
necesitatea accesibilizarii spatiilor dedicate acestora), dar si accesul la terapii gratuite pentru copii

sau servicii medicale mobile.

Serviciile sociale dedicate persoanelor vulnerabile (persoane fara adapost, persoane cu venituri
reduse, cu diferite afectiuni) au fost amintite de un numar important de respondenti, acestia
propunand infiintarea de centre de zi (35 mentiuni), cantine sociale (12 mentiuni) si adaposturi de

noapte (9 mentiuni).

Un numar important de respondenti au considerat necesare servicii care sa raspunda problemelor
de siguranta din sector, principala sugestie fiind cea de intensificare a prezentei politiei locale in
sector (,patrularea frecventa a politiei locale’, ,implicarea politiei locale intr-o mai mare masurd’,
politia locald s& fie mai activd, vizibild pe strdzl’). in stransé legdturd cu aceastd masurd sunt si
propunerile de intensificare si/ sau aplicare mai riguroasa a amenzilor pentru nerespectarea normelor
de curatenie (spre exemplu de catre persoanele care nu strdng dupa animalele de companie),
parcare neregulamentard sau nerespectarea ordinii publice. In aceasts categorie a fost propusé si

intensificarea monitorizarii video a spatiilor publice.

Intrucat numarul insuficient, dar si starea de degradare a facilitatilor existente, au fost plasate in
réndul problemele importante in sector, respondentii au propus in randul solutiilor si masuri de

modernizare a locurilor de joaca si/sau parcurilor sau de creare a unora noi (12 mentiuni).

Problemele de infrastructura nu au fost nici ele neglijate si persoanele care au completat chestionarul

au propus solutii precum crearea de noi locuri de parcare, dar side trotuare, sau acolo unde acestea
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existd, montarea de stélpi care sa nu mai permita parcarea pe trotuar sau largirea unor artere din

sector (14 mentiuni).

6.8.4 Nevoi sociale - sinteza
Analiza datelor din chestionar populatie, chestionar DGASPC si ONG-uri, consultari publice

Copii

e Accesul redus la crese, gradinite, after-school-uri etc. pentru familiile cu copii mici

e Copiii care au comportamente delincvente (lovesc alti copii, fura,distrug bunuri etc.)

e Violentain scoald

e Accesul redus la terapii, programe adaptate pentru familiile cu copii cu dizabilitati (fizice
si/sau mintale)

e Copiii si familile aflate in saracie (lipsiti de resurse pentru nevoile de baza: hrana,
imbracaminte)

e Copiii aflati la cersit

e Acces deficitar la asistentd medicala/ medicamente

e Lipsa suportului emotional

e Lipsa/ insuficienta consilierii psihologice pentru copii si parintii lor

e Insuficienta activitatilor de dezvoltare persoanala

¢ Insuficienta serviciilor de sanatate mintala

e Insuficienta serviciilor de ingrijiri paliative

e Consumul de droguri la tineri

e Adolescentii cu probleme de comportament

e Lipsa suport emotional

e Lipsa/ insuficienta consilierii psihologice

e Lipsa grupurilor de suport pentru tinerii consumatori de droguri/ cu comportamente deviante
¢ Insuficienta serviciilor de sdnatate mintala

e Lipsa serviciilor suport pentru participarea scolara
Adulti

e Persoanele fara adapost
e Lipsa spatiilor publice accesibilizate (cu rampe) pentru adultii cu dizabilitdti/ mobilitate
redusa

e Accesul redus la terapii, programe de recuperare pentru adultii cu dizabilitati
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e Consumul de alcool

e Lipsa grupurilor de suport pentru consumatorii de droguri/ alcool/ jocuri de noroc
e Adulti cu probleme de sanatate mintala

e Violenta domestica

e Adulti aflati la cersit

e Access limitat la asistentd medicald/ medicamente

e Lipsa suport emotional

e Lipsa/ insuficienta consilierii psihologice

e Lipsa centrelor de zi pentru persoanele fara adapost

¢ Insuficienta serviciilor de sdnatate mintala

e Insuficienta serviciilor de ingrijiri paliative
Persoane varstnice

e Sdrdcia varstnicilor (lipsa de resurse pentru nevoile de baza: hrana, imbdracaminte, plata
intretinerii etc.)

e Varstnicii singuri

e Acces la asistenta medicald/ medicamente

e Lipsa de socializare

e Insuficienta serviciilor de ingrijire la domiciliu

¢ Insuficienta serviciilor de sdnatate mintala

¢ Insuficienta serviciilor de ingrijiri paliative

7. Obiective si directii strategice
Avand in vedere toate problemele identificate, analiza de nevoi realizata in rdndul specialistilor, dar
si a populatiei si beneficiarilor actuali de servicii, precum si consultadrile cu organizatiile
neguvernamentale furnizoare de servicii sociale pentru beneficiari din Sectorul 6, au fost stabilite

obiectivul general si cele strategice.

7.1 Viziune si obiectiv general
Viziunea strategiei este c&, in 2029, in sectorul 6 al municipiului Bucuresti, toate persoanele
vulnerabile, de orice varsta, copiii si persoanele varstnice, vor avea acces la servicii sociale, psiho-

sociale si socio-medicale de calitate si personalizate conform nevoilor lor.

Obiectivul general (OG) este dezvoltarea capacitatii si calitatii serviciilor sociale, psiho-sociale
si socio-medicale din Sectorul 6 al Municipiului Bucuresti, care sa faciliteze prevenirea situatiilor

de vulnerabilitate, interventia timpurie, eliminarea riscurilor, abordarea unei probleme sociale in
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cazul existentei acesteia, precum siaccesul persoanelor vulnerabile la servicii, pentru asigurarea

unui trai independent si a unei calitati a vietii ridicate la nivel comunitar.

7.2 Obiective strategice si Obiective specifice

Obiectiv strategic OS1. Servicii sociale de calitate si accesibile pentru toti cei care se afla intr-o
situatie de dificultate in Sectorul 6

Obiective specifice

OSp 1.1. Imbunatatirea accesului copiilor la servicii sociale de calitate;

OSp 1.2. Cresterea accesului persoanelor varstnice la servicii sociale de calitate adaptate nevoilor
lor;

OSp 1.3. Asigurarea serviciilor sociale necesare pentru persoanele cu dizabilitati;
OSp 1.4. Asigurarea pentru toti locuitorii sectorului 6 al municipiului Bucuresti a beneficiilor si

serviciilor sociale pentru depasirea situatiei de marginalizare;

Obiectiv strategic 0OS2. Servicii sociale si socio-medicale comunitare integrate pentru
promovarea unui trai independent

Obiective specifice

OSp 2.1. Dezvoltarea si/sau consolidarea abordarii integrate a interventiei si a modului de furnizare
a serviciilor publice la nivel comunitar

OSp 2.2. Dezvoltarea de centre comunitare integrate in zonele marginalizate

OSp 2.3. Introducerea/ extinderea serviciilor de sanatate mintala la nivel comunitar pentru toate
categoriile de persoane aflate in nevoie

OSp 2.4. Dezvoltarea serviciilor pentru victimele violentei domestice/ de gen

OSp 2.5. Servicii socio-medicale pentru migranti/ refugiati

Obiectiv strategic OS3. Infrastructura sociala de calitate pentru furnizarea eficienta de servicii la
nivel comunitar

Obiective specifice

OSp 3.1. Modernizarea infrastructurii sociale existente pentru furnizarea de servicii sociale si socio-
medicale
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OSp 3.2. Dezvoltarea infrastructurii sociale necesare pentru furnizarea de servicii sociale si socio-
medicale

Obiectiv strategic OS4. Cresterea capacitatii administrative si institutionale pentru furnizarea si
coordonarea serviciilor dedicate persoanelor vulnerabile

Obiective specifice

OSp 4.1. Formarea profesionala a angajatilor (competente profesionale specifice, competente
transversale)

OSp 4.2 Dezvoltarea unui management al carierei eficient la nivelul DGASPC S6

OSp 4.3. Dezvoltarea serviciilor de supervizare pentru personalul existent

OSp 4.4. Dezvoltarea unui sistem integrat de colectare a datelor privind serviciile si beneficiile
sociale furnizate

OSp 4.5. Dezvoltarea dialogului comunitar

7.3 Masuri

Obiectiv strategic OS1. Servicii sociale de calitate si accesibile pentru toti cei care se afla intr-o
situatie de dificultate in Sectorul 6

Furnizarea de servicii sociale de calitate si accesibile pentru toate persoanele aflate in situatie de
dificultate este principalul obiectiv al DGASPC Sector 6. Cresterea calitatii serviciilor este una dintre
preocuparile constante astfel incat sa poata fi oferite servicii cat mai adaptate nevoilor beneficiarilor,
dar care s& includé si cele mai noi tendinte de prevenire si interventie existente. In acelasi timp este
important ca aceste servicii sa fie accesibile persoanelor aflate Th situatii de dificultate atat ca locatii
unde sunt oferite, cat mai ales ca proceduri de lucru. Este important ca persoanele aflate in situatii
de dificultate sa stie despre existenta acestor servicii si beneficii pe care le pot primi. Componenta
de preventie este necesara pentru a evita producerea anumitor probleme sociale si de aceea
masurile dedicate acesteia sunt extrem de utile. Masurile propuse vizeaza imbunatatirea accesului
si a calitatii serviciilor pentru principalele categorii de beneficiari — copii, persoane varstnice,

persoane cu dizabilitati si alte persoane adulte aflate in situatie de vulnerabilitate.

Asigurarea calitatii serviciilor sociale furnizate tuturor categoriilor vulnerabile trebuie sd aiba in
vedere standardele de calitate aprobate la nivel national, dar si nevoile beneficiarilor si noile modele

de interventie existente la nivel national si international. Avand in vedere ca problemele sociale si
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nevoile beneficiarilor se schimba in permanenta, este necesar sa existe o personalizare a serviciilor

existente pentru fiecare beneficiar.

OSp 1.1. Imbunat&tirea accesului copiilor la servicii sociale de calitate conform nevoilor lor;

Identificarea si Evaluarea Nevoilor:

Realizarea unor studii si evaludri periodice (o data la doi ani) pentru a identifica nevoile
specifice ale copiilor in diferite zone ale Sectorului 6, in special a celor din grupuri
vulnerabile

Realizarea de evaluari periodice (anual) a satisfactiei cu serviciile existente si a nevoilor
beneficiarilor pentru a imbunatati calitatea serviciilor existente

Interventie Timpurie:

Stabilirea de mecanisme de interventie timpurie la primele semne de risc sau dificultate
in cazul copiilor si tinerilor, inclusiv programe de sprijin familial si consiliere

Colaborarea strénsa cu scolile pentru identificarea si abordarea problemelor cu care se
confrunta copiii si tinerii, inclusiv programe de consiliere si suport emotional in scoli
Implementarea de programe de suport psihosocial pentru copii si tineri, inclusiv terapie
individuala si de grup, ateliere de dezvoltare personala si activitati recreative

Sprijin pentru Familii:

Oferirea de resurse si programe de suport pentru familii, in special pentru acelea care se
confruntd cu provocari economice sau sociale, pentru a asigura un mediu stabil si
sanatos pentru copii si tineri

Dezvoltarea competentelor parentale in ceea ce priveste cresterea, ingrijirea si educarea
copiilor

Dezvoltarea si Diversificarea Serviciilor:

Consolidarea si extinderea serviciilor de prevenire a separarii copilului de familie (ex.
centrele de zi, consiliere psihologica, programe de terapie si suport educational),
adaptate la nevoile si varstele diferite ale copiilor

Extinderea serviciilor educationale, de dezvoltare personald si de petrecere a timpului
liber pentru copiii din Sectorul 6 (ex. activitati educationale derulate in diverse locatii ale
DGASPC S8, dar siin scoli)

Extinderea serviciilor dedicate copiilor cu cerinte educationale speciale (ex. terapii
specializate — ABA, PECS, logopedie, terapie prin artd sau/ si prin sport etc) si parintilor
acestora (ex. consiliere sociald, consiliere psihologica etc)

Dezvoltarea de servicii de tip familial si de ingrijire la domiciliu pentru copiii, inclusic copii
cu boli cronice sau in faza terminala

Crearea/ dezvoltarea de servicii de consiliere si terapie pentru copii si tineri care sunt
consumatori de droguri (ex. grupuri de suport, peer to peer support), dar si pentru
familiile lor

Dezvoltarea serviciilor de consiliere pentru copiii atat cei care sunt agresori, cat si cei
care sunt agresati

Dezvoltarea serviciilor specializate destinate copiilor strazii, in acord cu nevoile existente
(adaposturi de zi si de noapte si a centrelor de primire in regim de urgenta, etc)
intarirea retelei de echipe mobile (serviciul social stradal) din cadrul DGASPC S6
Extinderea serviciilor pentru dezvoltarea deprinderilor de viata independenta destinate
tinerilor din sistemul de protectie speciala

Colaborari si Parteneriate:
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e Stabilirea de parteneriate cu organizatii non-guvernamentale, institutii educationale si
alte entitati relevante pentru a oferi un sprijin mai amplu si a impartasi bune practici

e Stabilirea de parteneriate cu alte entitdti din Uniunea Europeand in cadrul diverselor
proiecte internationale pentru impartasirea de noi practici

e Crearea unui Grup de lucru cu organizatii neguvernamentale, institutii educationale si alti
actori locali care sa se intineasca de minim 2 ori pe an pentru a discuta diverse probleme,
nevoi si solutii pentru copiii din Sectorul 6

Participare sociala:

e Crearea unui Forum al Copiilor format din copii participanti la activitatile derulate de
DGASPC S6 care sa fie consultati cu privire la diferite probleme si implicati in luarea unor
decizii cu privire la furnizarea, dar si dezvoltarea de noi servicii sociale.

e Extinderea programelor de voluntariat pentru copii si adolescenti

Sensibilizare si Constientizare:

e Desfasurarea de campanii de constientizare pentru a informa comunitatea despre
importanta accesului la servicii sociale de calitate pentru copii si despre modalitatile de
accesare a acestor servicii.

e Extinderea activitatilor de educatie pentru sanatate realizate cu copii, adolescenti si
cadre dicactice

e Dezvoltarea activitatilor de informare, educare, constientizare privind consumul de
droguri

e Extinderea activitatilor de informare, educare si constientizare asupra comportamentelor
delincvente la copii si a consecintelor lor realizate cu copii, cadre dicactice, parinti,
personal DGASPC si al ONG-urilor

Monitorizare si Evaluare:
o Imbun&tatirea sistemului de monitorizare si evaluare pentru a urméri progresul si
impactul masurilor adoptate si pentru a face ajustari atunci cand este necesar (ex. baze
de date adaptate, instrumente de introducerea a datelor in timp rea etc)

OSp 1.2. Cresterea accesului persoanelor varstnice la servicii sociale de calitate adaptate
nevoilor lor;

Evaluarea Nevoilor Individualizate:
e Realizarea de evaluari periodice (o data la doi ani) pentru a identifica nevoile specifice
ale varstnicilor vulnerabili, inclusiv sanatate, mobilitate, suport emotional si social
e Realizarea de evaluari periodice (anuale) a satisfactiei cu serviciile existente si a nevoilor
beneficiarilor pentru a imbunatati calitatea serviciilor existente

Dezvoltarea si Diversificarea serviciilor
e Dezvoltarea si extinderea serviciilor de ingrijire la domiciliu, inclusiv vizite medicale,
asistenta in activitatile zilnice si suport psihologic
e Extinderea retelei centrelor de zi si a cluburilor pentru seniori care sa ofere activitati
recreative, educationale si de socializare
e Consolidarea programelor de sanatate preventiva si reabilitare, cum ar fi gimnastica
pentru seniori, nutritie adecvata si screeninguri medicale regulate

Participare sociala

e Extinderea si sprijinirea centrelor de tip "Generatii” care sa faciliteze participarea sociald
a persoanelor varstnice
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e Crearea unui Forum al Varstei a treia format din persoane varstnice participante la
activitatile derulate de DGASPC S6 care sa fie consultati cu privire la diferite probleme si
decizii

e Extinderea programelor de voluntariat pentru varstnici

Suport pentru Ingrijitorii informali:
e Oferirea de sprijin (ex. consiliere) si resurse pentru ingrijitorii informali, cum ar fi memobrii
familiei care ingrijesc varstnici vulnerabili

Parteneriate cu Organizatii Specializate:
e Colaborarea cu organizatii non-profit, spitale si alte entitati pentru a oferi un sprijin
integrat si specializat
e Parteneriat cu organizatii neguvernamentale furnizoare de servicii de ingrijire la domiciliu

Campanii de Constientizare:
e Desfasurarea de campanii de informare si constientizare in randul comunitatii despre
nevoile si drepturile véarstnicilor vulnerabili
e Desfasurarea de campanii de informare si constientizare Th rdndul comunitatii despre
serviciile dedicate persoanelor varstnice

Acces la Tehnologie si Comunicare:
e Facilitarea accesului la tehnologie si servicii de comunicare pentru varstnici (ex. cursuri
de formare, acces la calculatoare), pentru a le imbunatati calitatea vietii si a le asigura
conexiunea cu lumea exterioara

OSp 1.3. Asigurarea serviciilor sociale necesare pentru persoanele cu dizabilitati;

Evaluarea Nevoilor Individualizate:
e Realizarea de evaluari periodice (o data la doi ani) pentru a identifica nevoile specifice
ale persoanelor cu dizabilitati, inclusiv sanatate, mobilitate, suport emotional si social
e Realizarea de evaluari periodice (anuale) a satisfactiei cu serviciile existente si a nevoilor
beneficiarilor pentru a imbunatati calitatea serviciilor existente
o Desemnarea unor manageri de caz pentru toate persoanele cu dizabilitati din Sectorul 6
evaluate ca fiind Tn risc ridicat de institutionalizare si excluziune sociala

Dezinstitutionalizare

e Elaborarea planurilor de dezinstitutionalizare la nivel de Sector 6

e Reglementarea unui cadru de monitorizare a integrarii in comunitate a persoanelor adulte
cu dizabilitati post-transfer

e Achizitionarea, inchirierea sau construirea si gestionarea de locuinte pentru persoane cu
dizabilitati care sa respecte principiile locuirii incluzive, care sa poata fi accesate de catre
persoanele cu dizabilitati in procesul de dezinstitutionalizare, in functie de alegerea lor
(minim 10 locuinte incluzive)

e Dezvoltarea de servicii complementare suport (centru pentru deprinderi de viatd
independenta pentru persoanele cu dizabilitdti, adapost pentru persoanele cu dizabilitati,
centru respiro)

Accesibilitate si Adaptare:
e Asigurarea accesibilitatii universale in toate facilitatile institutiei, cladiri si spatii de
recreere (instalarea de rampe, lifturi adaptate, semnalizare pentru persoanele cu
deficiente de vedere sau auditive etc)

Servicii Personalizate de Ingrijire si Suport:
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Crearea de servicii personalizate care sa raspunda nevoilor specifice ale persoanelor cu
diferite tipuri de dizabilitati, incluzénd ingrijire la domiciliu, terapie ocupationala si suport
psihologic.

Implementarea unui program complet de screening pentru depistarea precoce a
dizabilitatii la copii

Crearea unei echipe mobile de interventie pentru persoanele cu dizabilitati care sa ofere
servicii la domiciliu sau in alte locatii (ex. servicii de kinetoterapie, consiliere psihologica,
servicii socio-medicale etc)

Dezvoltarea de servicii de prevenire a institutionalizarii persoanelor cu dizabilitati

Formare si Educatie Specializata:
e Facilitarea accesului la educatie specializatd si la programe de formare profesionald
adaptate pentru persoanele cu dizabilitati, incluzadnd tehnologii asistive si metode de

invatare personalizate

Angajarea si Integrarea pe Piata Muncii:
e Promovarea si sustinerea integrarii pe piata muncii prin programe de formare
profesionald, stagii si adaptarea locurilor de munca
e Stimularea integrarii profesionale a persoanelor adulte cu dizabilitati prin dezvoltarea
unei intreprinderi sociale de insertie sau creare de parteneriate cu intreprinderi sociale
de insertie

Suport pentru Familii si Tngrijitori:
e Oferirea de resurse si traininguri pentru familii si ingrijitorii persoanelor cu dizabilitati,
pentru a le imbunatati capacitatea de a oferi suport adecvat
e Crearea de centre de respiro pentru persoane cu dizabilitati

Promovarea Drepturilor si Constientizare:
e Organizarea de campanii de sensibilizare pentru a promova drepturile persoanelor cu
dizabilitati
e Dezvoltarea de atitudini pozitive in familie si societate, fatd de persoanele cu dizabilitati

Parteneriate cu Organizatii Specializate:
e Colaborarea cu organizatii non-guvernamentale si alte entitati care lucreaza in domeniul
dizabilitatii pentru a imbunatati calitatea si diversitatea serviciilor oferite

Tehnologie siInovare:
e Investitia in tehnologie asistiva si solutii inovatoare pentru a imbunatati independenta si
calitatea vietii persoanelor cu dizabilitati

OSp 1.4. Asigurarea pentru toti locuitorii sectorului 6 al municipiului Bucuresti a beneficiilor si
serviciilor sociale pentru depasirea situatiei de marginalizare;

Identificarea Grupurilor Marginalizate:

e Realizarea unui studiu detaliat pentru a identifica grupurile si indivizii marginalizati din
sector, intelegand specificitatile si nevoile lor

e Implementarea de masuri de identificare a persoanelor aflate in risc de a deveni persoane
fara adapost prin implicarea asociatiilor de proprietari, in colaborare cu institutiile publice
locale, politia locala si persoanele aflate in aceasta situatie

e Actualizarea anuala a hartii Sectorului 6 serviciilor sociale publice si private existente, cu
descrierea detaliata a tipurilor de interventii asigurate (de locuire, sociale, sanatate si
reproducere, de sprijin pentru educatie, de transport, de asistenta juridica, de sprijin in

133



luarea deciziilor, de socializare, sport, culturd), a capacitatii, locurilor disponibile si
criteriilor de admitere, precum si a gradului de accesibilizare fizica, comunicationala si
informationald, si diseminarea ei in formate accesibile, inclusiv online

Programe de Incluziune Sociala:

e Dezvoltarea si implementarea de programe de incluziune sociala care vizeazd
imbunatatirea accesului la educatie, locuri de munca, sanatate si servicii sociale

e Dezvoltarea de servicii de suport pentru persoanele dependente (alcool, droguri, jocuri
de noroc etc) (ex. grupuri de suport, peer to peer support, consiliere psihologica, terapii
specifice etc)

e Consolidarea serviciilor suport pentru persoanele aflate in risc socio-economic (Banca
de Alimente, Magazin Caritabil)

o Cresterea capacitatii / infiintarea de adaposturi/centre destinate persoanelor fara
adapost

e Crearea unor programe pilot pentru persoanele aflate in risc de a deveni persoane fara
adapost care sa cuprinda servicii de asistenta financiara/juridica/psihologica

e Dezvoltarea de programe de asistenta pentru locuinte sociale, incluzand sprijin pentru
chirii si acces la locuinte sociale - acompaniament de integrare pe piata muncii, pentru
persoanele fara adapost sau in risc de a deveni fara adapost

Acces la Educatie si Formare Profesionala:
e Asigurarea accesului la educatie si formare profesionald pentru persoanele
marginalizate, inclusiv programe de alfabetizare si cursuri de recalificare

Imbunététirea Accesului la Sanatate:
e Extinderea si adaptarea serviciilor de sanatate pentru a rdspunde nevoilor grupurilor
marginalizate, inclusiv clinici mobile si programe de sanatate mintala

Sustinerea Economiei Locale:
e Dezvoltarea/ sustinerea de initiative care sa favorizeze crearea de locuri de munca Tn
comunitate, incluzand parteneriate cu companii locale si programe de antreprenoriat
social

Parteneriate cu Organizatii Non-Guvernamentale:
e Colaborarea cu ONG-uri si alte entitati care lucreaza pentru sprijinirea grupurilor
marginalizate, pentru a extinde acoperirea si eficienta serviciilor

Campanii de Constientizare si Advocacy:
e Desfasurarea de campanii de constientizare si advocacy pentru a sensibiliza publicul larg
si decidentii politici cu privire la problemele cu care se confruntd persoanele
marginalizate

Obiectiv strategic 0S2. Servicii sociale si socio-medicale comunitare integrate pentru
promovarea unui trai independent

OSp 2.1. Dezvoltarea si/sau consolidarea abordarii integrate a interventiei si a modului de
furnizare a serviciilor publice la nivel comunitar

Abordare integrata in furnizarea serviciilor sociale
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e Asigurarea interoperabilitatii serviciilor de asistenta sociald, inclusiv a ingrijirilor la
domiciliu, cu serviciile de ingrijire de baz& oferite de organizatii neguvernamentale si
serviciile de ingrijire oferite de lucratorii informali - apartinatori, ingrijitori

e Pilotarea acordarii unui pachet minim de servicii sociale pentru copii vulnerabili

e Dezvoltarea de programe si servicii comunitare integrate pentru toate categoriile de
persoane aflate in situatie de vulnerabilitate sau in risc de a intra intr-o astfel de situatie,
care sa raspunda nevoilor lor sociale, educationale si de sanatate

Colaborare cu ONG-uri si Institutii Specializate:
e Parteneriate cu organizatii non-guvernamentale si institutii specializate pentru a oferi un
spectru larg de servicii sociale, medicale, educationale etc si pentru a facilita accesul
persoanelor vulnerabile la acestea

Monitorizare si Evaluare Continua:
e Elaborarea unui sistem online de urmarire a implementarii interventiilor integrate care sa
permitd si monitorizarea si evaluarea si pentru a face ajustari bazate pe feedback si
rezultate

OSp 2.2. Dezvoltarea de centre comunitare integrate in zonele marginalizate

Identificarea si Evaluarea Zonelor Marginalizate:
e Identificarea zonelor marginalizate din sector si a nevoilor specifice ale comunitatilor din
aceste zone

Participare si Consultare Comunitara:
¢ Organizarea de sesiuni de consultare cu membrii comunitatii pentru a asigura ca centrele
comunitare vor raspunde nevoilor si dorintelor lor

Construirea sau Renovarea Infrastructurii:
e Alocarea de resurse pentru construirea sau renovarea infrastructurilor existente pentru
a servi ca centre comunitare

Oferirea de Servicii Diversificate:

e Dezvoltarea serviciilor integrate oferite in cadrul centrelor comunitare (ex. asistenta
sociald, programe educationale, servicii de sanatate, activitati culturale si de agrement
etc)

e Implementarea de programe specifice pentru a combate marginalizarea, cum ar fi cursuri
de formare profesionald, ateliere de abilitati de viata si programe de mentorat

Parteneriate cu Organizatii Locale si Nationale:
e Colaborarea cu organizatii non-guvernamentale, institutii de invatdmant si alte entitati
pentru a sprijini functionarea si programele oferite de centre

Promovarea Voluntariatului si Angajarii Locale:
e Incurajarea implicarii locuitorilor sectorului 6 in activitatile centrelor comunitare ca
voluntari, fie ca angajati

Monitorizare si Evaluare Continua:
e Implementarea unui sistem de monitorizare si evaluare pentru a masura eficacitatea
centrelor comunitare si pentru a face ajustari bazate pe feedback si rezultate
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OSp 2.3. Introducerea/ extinderea serviciilor de sanatate mintala la nivel comunitar pentru toate
categoriile de persoane aflate in nevoie

Crearea de Servicii de Sanatate Mintala:
 Infiintarea de centre specializate de sinatate mintald in sector, cu acces facil pentru
toate categoriile de populatie
e Introducerea serviciilor de sanatate mintala in cadrul pachetelor de servicii comunitare
integrate si al serviciilor oferite de echipele mobile
e Organizarea de grupuri de suport si sesiuni de terapie de grup pentru persoanele care
se confrunta cu diverse probleme de sanatate mintala

Servicii de Consiliere Tn Scoli:
e Implementarea de programe de consiliere psihologica in scoli pentru elevi, cu accent pe
prevenirea si interventia timpurie in cazurile de probleme de sanatate mintala
e Promovarea sanatatii mintale, prevenirea cazurilor de suicid si a comportamentului
agresiv la copii, adolescenti, tineri

Campanii de Constientizare si Educatie:
o Desfasurarea de campanii pentru a creste constientizarea importantei sanatatii mintale
si pentru a reduce stigmatul asociat cu problemele de sanatate mintala

Colaborare cu ONG-uri si Institutii Specializate:
e Parteneriate cu organizatii non-guvernamentale si institutii specializate pentru a oferi un
spectru larg de servicii si pentru a facilita accesul la acestea

Programe de Suport Online si Telemedicina:
e Dezvoltarea de servicii de consiliere si suport psihologic online sau prin telemedicing,
pentru a facilita accesul la aceste servicii, in special pentru persoanele greu deplasabile

Monitorizare si Evaluare:
e Implementarea unor sisteme de monitorizare si evaluare a eficacitatii serviciilor de
sanatate mintald, pentru a asigura calitatea si adaptabilitatea continua a acestora

OSp 2.4. Dezvoltarea serviciilor pentru victimele violentei domestice/ de gen

Linii de Ajutor si Servicii de Urgenta:
e Consolidarea liniilor telefonice de urgenta si serviciilor de interventie rapida pentru
victimele violentei domestice

Servicii sociale:

e Oferirea de servicii de consiliere psihologica si terapie pentru victimele violentei, pentru
a le ajuta sa depdseasca traumele si sa se reintegreze in societate

e Oferirea de sprijin juridic si advocacy pentru victime, inclusiv asistenta in procesul legal
si reprezentare in instanta

o nfiintarea de locuinte protejate sigure si accesibile pentru victimele violentei
domestice/de gen, oferind cazare temporara, consiliere si suport

e Uniformizarea interventiei in cazul victimelor multiple (adulti si copii) in vederea evitarii
victimizarii acestora - aplicarea metodei managementului de caz prevazutd siin HG 49
prin realizarea unei proceduri de sistem si intdrirea echipelor mobile care sa asigure o
interventie rapida.

o Dezvoltarea serviciilor de consiliere pentru agresori
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Programe de Constientizare si Educatie:

e Desfasurarea de campanii de constientizare Th randul populatiei cu privire la impactul
violentei domestice/de gen si modalitatile de prevenire si interventie

e Programe si campanii ce au In vedere cresterea numarului raportarilor situatiilor de
violenta in familie, inclusiv persoanele varstnice

e Programe de constientizare a riscurilor ce le implicd mentinerea relatiei abuzive dedicate
victimelor

e Promovarea serviciilor de consiliere pentru agresori

Parteneriate cu ONG-uri si Organizatii Specializate:
e Colaborarea cu organizatii non-guvernamentale si alte entitati specializate in sprijinirea
victimelor violentei domestice/de gen
e Realizarea unor parteneriate interinsitutionale care s& stabileasca un traseu clar si facil
victimelor atat in procesul de justitie, cat siin accesarea de servicii colaterale (medicale,
inclusiv din domeniul sdnatatii mintale, de suport psihologic, etc)

Monitorizare si Evaluare:
e Implementarea unui sistem de monitorizare si evaluare a eficacitatii serviciilor oferite,
pentru a asigura ca acestea raspund in mod adecvat nevoilor victimelor

OSp 2.5. Servicii socio-medicale pentru migranti/ refugiati

Crearea de servicii integrate:

« nfiintarea de centre dedicate pentru migranti si refugiati, care s ofere servicii de baza,
inclusiv asistenta medicald, consiliere si suport psihosocial, asistenta juridica, inclusiv
consiliere privind drepturile si procesele de azil.

e Implementarea de programe de consiliere si suport psihosocial, Th special pentru cei care
au suferit traume in timpul migratiei sau in tara de origine

e Dezvoltarea de programe care sa faciliteze integrarea migrantilor si refugiatilor,
incluzand cursuri de limba, orientare culturala si acces la educatie

e Asigurarea accesului copiilor regugiati/ migranti la servicii de educatie non-formala, de
dezvoltare personala si de petrecere a timpului liber in locatiile DGASPC S6

Colaborare cu ONG-uri si Organizatii Internationale:
e Parteneriate cu organizatii non-guvernamentale si organizatii internationale care
lucreaza in domeniul migratiei si refugiatilor

Monitorizare si Evaluare:
¢ Implementarea unui sistem de monitorizare si evaluare a serviciilor oferite, pentru a
asigura calitatea si adecvarea acestora la nevoile migrantilor si refugiatilor

Obiectiv strategic OS3. Infrastructura sociala de calitate pentru furnizarea eficienta de servicii la
nivel comunitar

Furnizarea serviciilor sociale si asigurarea accesului cetatenilor la acestea depind de existenta unei
infrastructuri adecvate atat prin facilitatile pe care le ofera, cat si prin dotari, echipamente si gradul
de accesibilitate pentru persoanele cu dizabilitati.

OSp 3.1. Modernizarea infrastructurii sociale existente pentru furnizarea de servicii sociale si
socio-medicale

Evaluarea si Auditul Infrastructurii Existente:
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e Realizarea unei evaluari detaliate a starii actuale a infrastructurii sociale din sector pentru
a identifica nevoile specifice de modernizare si imbunatatire

Planificarea si Proiectarea Modernizarii:
e Elaborarea unor planuri detaliate pentru modernizarea infrastructurii, inclusiv renovarea
cladirilor, actualizarea echipamentelor si tehnologiei si imbunatatirea accesibilitatii

Asigurarea Finantarii si Investitiilor:
e Identificarea surselor de finantare, inclusiv fonduri guvernamentale, locale, europene si
parteneriate public-private pentru a sustine proiectele de modernizare

Imbunétatirea Accesibilitatii si Confortului:
e Adaptarea infrastructurii pentru a fi mai accesibild si confortabild pentru toate categoriile
de utilizatori, inclusiv persoanele cu dizabilitati

Implementarea Tehnologiilor Moderne:
e Integrarea tehnologiei moderne in infrastructura sociald, cum ar fi sisteme informatice
pentru gestionarea serviciilor si comunicare digitala

Dezvoltarea de Spatii Multifunctionale si Prietenoase:
e Crearea de spatii multifunctionale care sa poata servi multiple scopuri sociale, educative
si comunitare

Sustenabilitate si Eficienta Energetica:
e Incorporarea principiilor de sustenabilitate si eficienta energetica in toate proiectele de
modernizare

Monitorizare si Evaluare:
e Implementarea unui sistem de monitorizare si evaluare pentru a urmari progresul
lucrarilor de modernizare si pentru a asigura respectarea standardelor si a termenelor

OSp 3.2. Dezvoltarea infrastructurii sociale necesare pentru furnizarea de servicii sociale si
socio-medicale

Evaluarea si Planificarea Infrastructurii:
e Realizarea unei evaluari cuprinzdtoare a nevoilor de infrastructurd sociald in sector si
elaborarea unui plan strategic pentru dezvoltarea acesteia

Construirea de Noi Facilitati:

e Construirea de noi facilitati sociale, cum ar fi centre de zi pentru copii si varstnici, centre
pentru persoane cu dizabilitati, centre comunitare, cluburi pentru varstnici, centre
dedicate pentru migranti si refugiati, centre de adapost sigure si accesibile pentru
victimele violentei domestice/de gen

Tehnologie si Dotari Moderne:
e Implementarea de tehnologii si echipamente moderne in infrastructurile sociale pentru a
imbunatati calitatea serviciilor oferite

Accesibilitate si Design Inclusiv:

e Asigurarea ca toate facilitatile noi si renovate sunt accesibile si prietenoase pentru toate
categoriile de utilizatori, inclusiv pentru persoanele cu dizabilitati
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Sustenabilitate si Eficienta Energetica:
e Integrarea principiilor de sustenabilitate si eficientd energeticd in proiectarea si
functionarea infrastructurilor sociale

Parteneriate Public-Private si Colaborari:
e Explorarea parteneriatelor public-private si colabordrilor cu alte organizatii pentru a
sprijini dezvoltarea infrastructurii sociale

Consultare si Participare Comunitara:
e Implicarea comunitatii in procesul de planificare si dezvoltare a infrastructurii sociale
pentru a asigura ca aceasta raspunde nevoilor reale ale locuitorilor

Obiectiv strategic OS4. Cresterea capacitatii administrative si institutionale pentru furnizarea si
coordonarea serviciilor dedicate persoanelor vulnerabile

Conform Recensamantul fortei de munca in serviciile sociale realizat de catre CNASR si Unicef
publicat Th 2023, in serviciile sociale vorbim de o imbatranire a fortei de munca, nivelul de pregatire
de baza scazut, lipsa programelor de formare profesionald continua angajatiilor ce furnizeaza servicii
sociale in mod direct, in acord cu competentele profesionale. Astfel principalele masuri ar trebui s
vizeze:

e Atragerea, recrutarea si mentinerea unei forte de munca calificatd cu véarsta sub 36 de ani
cu scopul de a preveni imbatranirea fortei de munca in serviciile sociale din sectorul 6.

e Realizarea si implementarea unor strategii care sa permitd mentinerea fortei de munca
calificate cu varsta sub 36 de ani: crearea unor posturi pentru debutanti asociate cu
programe de adaptare in DGASPC S6 (cursuri de inductie), precum si cu un sistem de
mentorat, realizarea unor programe de trainee Tn parteneriat cu universitatile din domeniu,
oportunitati de avansare in cariera.

e Accesarea unor programe de formare continud pentru angajatii implicati direct in furnizarea
de servicii sociale in acord cu competentele profesionale conforme fiecarei ocupatii, dar si
cu analiza nevoilor de formare realizate periodic.

e Dezvoltareain parteneriat cu colegiile profesionale a unor programe de suport si supervizare
ce permit cresterea actului profesional.

e Realizarea si implementarea unor programe de wellbeing (echilibru intre viata profesionala si
cea profesionald) cunoscand faptul ca profesiile ce activeaza in serviciile sociale sunt supuse
unui stres profesional ridicat.

OSp 4.1. Formarea profesionalad a angajatilor (competente profesionale specifice, competente
transversale)

Analiza Nevoilor de Formare:
e Realizarea unei analize detaliate a nevoilor de formare ale angajatilor pentru a identifica
competentele specifice si transversale necesare
e Realizarea unui plan de formare a personalului

Programe de Formare Continua:

e Dezvoltarea si implementarea de programe de formare continud si de dezvoltare
profesionala in domenii specifice si transversale a profesionistilor implicati in oferirea
acestor serviciilor integrate - asistenti sociali, psihologi, personal didactic, personal
medical etc.

e Asigurarea formarii adecvate si a abilitatilor necesare pentru a oferi ingrijire de calitate a
personalului care lucreaza cu persoanele varstnice
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e Organizarea de programe de specializare pentru profesionisti care lucreaza cu copii si
tineri

e Pregatirea si formarea profesionistilor implicati (asistenti sociali, personal medical,
politie) in identificarea si interventia In cazuri de violenta domestica/de gen

e Oferirea de formare in domeniul diversitatii culturale si a barierelor lingvistice, pentru
personalul social si socio-medical

e Oferirea de formare In domeniul managementului si leadershipului pentru a dezvolta
competente transversale cum ar fi comunicarea, luarea deciziilor si gestionarea echipelor

Parteneriate cu Institutii de Invatdmant:
e Colaborarea cu universitati si institutii de formare profesionald pentru a oferi cursuri
specializate si programe de certificare

Workshop-uri si Seminarii:
e Organizarea de workshop-uri, seminarii si alte evenimente de instruire pentru a
imbunatati competentele angajatilor

Evaluare si Feedback:
e Implementarea unor sisteme de evaluare a performantei si de feedback dupa
participarea la programele de formare

Utilizarea Tehnologiei in Formare:
e Integrarea tehnologiilor de invatare online si a platformelor e-learning pentru a facilita
accesul la formare

Promovarea Auto-Dezvoltarii:
e Incurajarea angajatilor sa participe la programe de auto-dezvoltare si invatare pe tot
parcursul carierei

OSp 4.2 Dezvoltarea unui management al carierei eficient la nivelul DGASPC S6

Recrutarea fortei de munca:

e Atragerea, recrutarea si mentinerea unei forte de munca calificatd cu vérsta activa
medie, cu scopul de a preveni imbatrénirea fortei de muncad in serviciile sociale din
sectorul 6

Mentinerea personalului specializat:

e Realizarea si implementarea unei strategii care sa permita mentinerea fortei de munca
calificate cu varsta activd medie: crearea unor posturi pentru debutanti asociate cu
programe de adaptare in DGASPC S6 (cursuri de inductie), precum si cu un sistem de
mentorat, realizarea unor programe de trainee in parteneriat cu universitatile din
domeniu, oportunitati de avansare in cariera

e Realizarea si implementarea unor programe de wellbeing (echilibru intre viata

profesionala si cea profesionald) cunoscand faptul ca profesiile ce activeaza in serviciile
sociale sunt supuse unui stres profesional ridicat

e Realizarea unei proceduri privind analizarea si stabilirea situatiilor de abuz ce ii implica
pe angajatii DGASPC

Monitorizare si feedback:
e Dezvoltarea unui sistem de masurarea a satisfactiei angajatilor
e Crearea unui sistem de monitorizare si evaluare a performantelor eficient
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OSp 4.3. Dezvoltarea serviciilor de supervizare pentru personalul existent

Dezvoltarea de Standarde si Protocoale de Supervizare:
e Crearea si implementarea unor standarde si protocoale clare pentru supervizarea
activitatilor si serviciilor sociale
e Implementarea supervizarii interne, dar si a unei supervizari externe

Formarea Supervizorilor:
e Asigurarea ca supervizorii sunt bine formati si echipati pentru a indeplini rolurile si
responsabilitatile lor, inclusiv formarea in managementul conflictelor si leadership
 Incurajarea si sprijinirea supervizorilor in participarea la programe de formare continu si
dezvoltare profesionala

Evaluari Regulate si Feedback:
e Implementarea unui sistem de evaludri regulate si mecanisme de feedback pentru a
monitoriza performanta si a identifica domeniile de imbunatatire

Dezvoltarea Capacitatii de Rezolvare a Problemelor:
e Incurajarea supervizorilor sa dezvolte abilitati de rezolvare a problemelor si de luare a
deciziilor

Comunicare si Colaborare:
e Promovarea unei comunicari deschise si colaborarii intre supervizori si angajati, pentru a
asigura un mediu de lucru armonios si productiv

OSp 4.4. Dezvoltarea unui sistem integrat de colectare a datelor privind serviciile si beneficiile
sociale furnizate

Implementarea unui Software de Gestionare a Datelor:
e Alegerea siimplementarea unor solutii software eficiente de gestionare a datelor care sa
integreze informatii din diferite servicii si departamente

Standardizarea Proceselor de Colectare a Datelor:
e Crearea unor protocoale si proceduri standardizate pentru colectarea si introducerea
datelor, pentru a asigura consistenta si acuratetea informatiilor

Formare si Instruire pentru Utilizarea Sistemului:
e Organizarea de sesiuni de formare pentru angajatii care vor utiliza sistemul, pentru a
asigura utilizarea eficienta si corecta a acestuia

Integrarea Diferitelor Tipuri de Servicii si Beneficii:
e Asigurarea ca sistemul poate integra si gestiona diferite tipuri de servicii si beneficii
sociale, de la asistenta medicald la suport educational

Securitatea si Confidentialitatea Datelor:
e Implementarea unor masuri stricte de securitate si confidentialitate pentru a proteja
datele personale ale beneficiarilor

Analiza si Raportarea Datelor:

e Utilizarea datelor colectate pentru a genera rapoarte analitice care pot informa deciziile
de politici si strategii in domeniul serviciilor sociale
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Feedback si Evaluare Continua a Sistemului:
e Colectarea feedback-ului de la utilizatori si evaluarea periodicé a sistemului pentru a
identifica nevoi de imbunatatire sau actualizare

OSp 4.5 Dezvoltarea dialogului comunitar

Identificarea si Angajarea Actorilor Locali Relevanti:
e lIdentificarea organizatiilor, institutiilor si grupurilor comunitare locale care pot contribui
la imbunatatirea serviciilor sociale si initierea dialogului pentru colaborare
e Promovarea parteneriatelor public privat in zona responsabilitatii sociale

Organizarea de Intalniri si Ateliere de Lucru:
e Crearea unei platforme de discutie (ex. formare Grupuri de lucru, organizare ateliere de
lucru si intalniri) pentru a dezvolta intelegerea comuna si a identifica oportunitatile de
colaborare

Proiecte si Initiative Comune:
e Dezvoltarea siimplementarea de proiecte si initiative comune care sa raspunda nevoilor
specifice ale comunitatii

Schimb de Cunostinte si Resurse:
e Facilitarea schimbului de cunostinte, expertiza si resurse intre parteneri pentru a
imbunatati calitatea si eficienta serviciilor oferite

Monitorizare si Evaluare:
¢ Implementarea unor mecanisme de monitorizare si evaluare a parteneriatelor pentru a
asigura ca acestea sunt eficiente si indeplinesc obiectivele stabilite

Comunicare si Promovare:
e Derularea unor campanii de constientizare a rolului implicarii comunitare, adresate atat
persoanelor din categorii vulnerabile cat si populatiei generale

Sustenabilitate si Dezvoltare Continua:

e Asigurarea ca parteneriatele sunt sustenabile si se adapteaza la schimbarile si nevoile
comunitatii pe termen lung
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7.4 Masuri sirezultate propuse

Obiectiv strategic
Obiectiv strategic

OSs1. Servicii
sociale de calitate
Si accesibile
pentru toti cei
care se afld intr-o
situatie de
dificultate n
Sectorul 6

Obiective specifice

OSp 1.1. Imbunéatatirea
accesului copiilor la servicii
sociale de calitate;

Rezultate

Cresterea bundastarii
copilului prin accesul
de servicii sociale

Nevoi la care raspund

Cresterea cu 82% a numarului cazurilor
de copii care au fost inclusi in serviciile
de prevenire DGASPC si au putut fi
mentinuti in familie, de la 268 la 490 de
cazuri, in intervalul 2016 - 2022
Cresterea numarului copiilor aflati in
situatie de risc, aflati in evidentele
DGASPC S6 cu 40% de la 351 1a 492, in
perioada 2016 - 2022

Cresterea de aproape trei ori a
numarului de copii care beneficiaza de
servicii oferite in centre pentru educatie
anteprescolara de la 779 la 1804, in
intervalul 2017 - 2023, pune presiune pe
serviciile existente

Cresterea cu 39% a numarului total de
copii cu dizabilitati de la 1139 la 1581, in
intervalul 2016 - 2023

Numadrul copiilor cu parinti plecati in
strainatate a crescut de peste 6 oriintre
2016 si 2018 ajungénd la 457 de cazuri,
in anul 2022 fiind Tnregistrate 189 de
cazuri

Cei mai multi dintre copiii aflati in servicii
de tip rezidential au intre 14 si 17 ani
(33), urmati de cei intre 10-13 ani (24).
Perioada adolescentei este cea care
vine cu multe schimbari de ordin fizic si
psihic pentru copii si de multe ori acestia
se Iintorc in sistemul de protectie
speciald de la asistentii maternali.
Cresterea cu 437% a numarului copiilor
cu comportament
deviant/delincvent/absenteism scolar,
de la 53 la 285, in intervalul 2017 - 2023

Strategii nationale la care raspund
Strategia Nationala pentru Protectia si
Promovarea Drepturilor Copilului "Copii
Protejati, Romania Sigura" 2022-2027

OSp 1.2. Cresterea
accesului persoanelor
varstnice la servicii sociale

Imbun&t&tirea calit4tii
vietii persoanelor
varstnice

Cresterea numarului persoanelor in
varsta care formuleaza solicitari pentru
diferite probleme catre DGASPC Sector

Strategia nationalad privind ingrijirea de
lungéd duratd si imbatrénirea activa
pentru perioada 2023-2030
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de calitate
nevoilor lor;

adaptate

6 (numarul anchetelor sociale a crescut
de la 967 in 2016 la 1105 in 2022)
Existd un numdar de aproximativ 30 de
persoane varstnice anual aflate pe lista
de asteptare pentru un loc in centrele
rezidentiale de profil.

OSp 1.3. Asigurarea
serviciilor sociale necesare

Integrarea sociala si
socio-profesionalda a

Cresterea de peste 4 ori a numarului
copiilor cu handicap mediu de la 39 la

Strategia nationald privind drepturile
persoanelor cu dizabilitati "O Romanie

pentru  persoanele cu | persoanelor cu | 174, in intervalul 2016 - 2023 echitabila" 2022 - 2027
dizabilitati; dizabilitati Cresterea  numarului  copiilor cu
dizabilitate mentald de la 2 la 29, in
intervalul 2016 — 2023
Cresterea  numarului  copiilor cu
dizabilitate asociatd de la 3 la 38 de
cazuri, in intervalul 2016 — 2023
Cresterea numarului copiilor cu cu
handicap grav de la 580 de cazuri la
1061, in intervalul 2016 — 2023
Cresterea cu 30% a numarului
persoanelor adulte cu handicap usor de
la 9852 la 12.830, in intervalul 2016 -
2022 si a celor
Cresterea cu 38% a numarului
persoanelor adulte cu handicap grav de
la 3165 la 4.386, in intervalul 2016 -
2022
OSp 1.4. Asigurarea pentru | Acces la  servicii | Cresterea cu 72% a numarului | Strategia nationald privind incluziunea
toti locuitorii sectorului 6 al | sociale adaptate | beneficiarilor de ajutoare pentru | sociald si reducerea saraciei pentru
municipiului  Bucuresti a | nevoilor tuturor | incalzire si supliment pentru energie de | perioada 2022-2027
beneficiilor si serviciilor | categoriilor la 795 la 1368, in intervalul 2021 -2022,
sociale pentru depdsirea | vulnerabile pe fondul liberalizarii preturilor la | Strategia nationald privind incluziunea

situatiei de marginalizare;

energie si gaze

Cresterea cu 51% a numarului de
beneficiari cantina sociala de la 350 la
530, in intervalul 2016 - 2022
Cresterea cu 35% a numadrului de
persoane fara adapost luate in evidenta
de la 329 la 446, in intervalul 2021 -
2023
Cresterea cu
persoanelor

20% a

adulte in

numarului
situatii  de

sociald a persoanelor fard adapost
pentru perioada 2022-2027
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vulnerabilitate, acompaniate si sprijinite
in vederea integrarii sociale, de la 282 la
339, in intervalul 2016 - 2022

Obiectiv strategic
0Ss2. Servicii
sociale si socio-
medicale
comunitare
integrate pentru
promovarea unui
traiindependent

OSp 2.1. Dezvoltarea si/sau
consolidarea abordarii
integrate a interventiei si a
modului de furnizare a
serviciilor publice la nivel
comunitar

Implementarea
abordarii integrate in
furnizarea serviciilor la
nivelul DGASPC S6

Acces crescut la
servicii pentru
persoanele aflate in
situatii de

vulnerabilitate

Numarul persoanelor varstnice care au
nevoie de ajutor la domiciliu pentru
rezolvarea problemelor zilnice este mai
mare decat capacitatea actuald a
serviciului de ingrijiri la domiciliu
Cresterea cu 54% a numarului de
beneficiari ai serviciilor Centrului de
Sanatate Multifunctional "Sfantul
Nectarie”, de la 436 la 675, in perioada
2019 - 2022

Cresterea cu 176% a numdrului de
solicitari primite la nivelul Centrului de
Sanatate Multifunctional "Sfantul
Nectarie”, de la 244 la 675, in perioada
2018 - 2022

Strategia Nationalad pentru Protectia si
Promovarea Drepturilor Copilului "Copii
Protejati, Roménia Sigura" 2022-2027

Strategia nationald privind incluziunea
sociald a persoanelor fard addpost
pentru perioada 2022-2027

Strategia nationald privind incluziunea
sociald si reducerea sdaraciei pentru
perioada 2022-2027, os 3

Strategia Nationald pentru Dezvoltarea
Durabild a Roméniei 2030

OSp 2.2. Dezvoltarea de

Operationalizarea unui

Scaderea cu 67% a numarului de copii

Strategia nationald privind incluziunea

centre comunitare | centru comunitar | de varstad scolara in centre de zi de la | sociala si reducerea saraciei pentru
integrate in zonele | integrat 138 la 60, in intervalul 2017 - 2023, | perioada 2022-2027
marginalizate impune diversificarea acestei categorii
de servicii Strategia Nationala pentru Protectia si
Necesitatea conturdrii unui model de | Promovarea Drepturilor Copilului "Copii
interventie integrata la nivelul | Protejati, Romania Sigurd" 2022-2027
comunitatilor marginalizate, cu
implicarea  tuturor actorilor sociali
(beneficiari, organizatii reprezentative,
societate civild)
OSp 2.3. Introducerea/ | Cresterea sanatatii | Cresterea cu 161% a numarului cazurilor | Strategia nationald privind incluziunea
extinderea serviciilor de | mintale a diferitelor | copiilor cu afectiuni psihiatrice, de la | sociald si reducerea sardciei pentru
sanatate mintala la nivel | categorii de populatie | 243 la 635, in intervalul 2016 - 2022 perioada 2022-2027
comunitar pentru toate | aflatd in situatie de | Cresterea cu 176% a numarului cazurilor

categoriile de persoane
aflate in nevoie

risc

copiilor cu autism, de la 168 la 464 de
cazuri, in intervalul 2016 - 2022

Cresterea cu 50% a numarului
persoanelor cu handicap mental grav de
la 747 la 1124, in intervalul 2016 - 2022.
Insuficienta locurilor in centrele pentru
adulti cu dizabilitdti neuropsihice, un
numar de peste 44 de persoane din

Strategia Nationala pentru Protectia si
Promovarea Drepturilor Copilului "Copii
Protejati, Roménia Sigura" 2022-2027

Strategia nationald de sanatate 2023-
2030
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Sectorul 6 aflandu-se pe lista de
asteptare.
Numadrul celor penru care DGASPC

Sector 6 plateste servicii catre terti este
de 531n 2022, dublu fata de 2021.

OSp 2.4. Dezvoltarea
serviciilor pentru victimele
violentei domestice/ de
gen

Identificarea cazurilor

de violenta
domestica/ de gen si
acces la servicii

suport pentru victime

Cresterea cu 50% a numarului copiilor
victime ale abuzului, neglijarii sau
exploatarii, de la 161 la 242, in intervalul
2016 - 2023

Cresterea numarului victimelor violentei
domestice care beneficiaza de servicii
sociale precum si a interventiilor echipei
mobile in astfel de cazuri

Strategia Nationala pentru Protectia si
Promovarea Drepturilor Copilului "Copii
Protejati, Romania Sigura" 2022-2027

Strategia nationala privind promovarea
egalitatii de sanse si de tratament intre
femei si barbati si prevenirea si
combaterea  violentei  domestice
pentru perioada 2022—2027

OSp 2.5. Servicii socio-

Integrarea socialda a

Cresterea numarului de migranti la nivel

Strategia Nationald privind Imigratia

medicale pentru migranti/ | migrantilor/ national, dar si local, pe fondul | 2021-2024

refugiati refugiatilor conflictelor zonale
Obiectiv strategic | OSp 3.1. Modernizarea | Infrastructura sociald | Necesitatea continuarii adaptarii | Strategia nationala privind ingrijirea de
0Ss3. infrastructurii sociale | modernizata, utild si | spatiilor  pentru persoanele  cu | lungd duratd si imbatranirea activa
Infrastructura existente pentru furnizarea | prietenoasa pentru | dizabilitati pentru perioada 2023-2030

socialad de calitate
pentru furnizarea

eficienta de
servicii la nivel
comunitar

de servicii sociale si socio-
medicale

persoanele aflate fin
situaie de risc

Necesitatea configurarii unor spatii mai
mari, renovate, mai bine dotate (ex.
ad3dpostul de noapte, cresele, salile de
asteptare).

Dotarea cu echipamente a fost
semnalatd ca una dintre probleme de
angajatii DGASPC S6 (echipamentele
vechi, defectiuni frecvente, lipsa/
instabilitatea conexiunii la internet)

Strategia nationald privind drepturile
persoanelor cu dizabilitati "o romanie
echitabild" 2022 - 2027

OSp 3.2. Dezvoltarea
infrastructurii sociale
necesare pentru furnizarea
de servicii sociale si socio-
medicale

Cresterea capacitatii
infrastructurii sociale
de a furniza servicii de
calitate

Capacitatea redusa de furnizare a unor
servicii — locuinte sociale, servicii la
domiciliu, terapii specifice etc
Necesitatea cresterii numarului de
servicii ~ furnizate si  diversificare
acestora: cresterea numarului de centre
de zi, a numarului de centre de
recuperare, de centre pentru varstnici, a
locurilor la crese, mai multe locatii in
care sa se organizeze activitdti de
educatie nonformald pentru copii

Strategia nationala privind ingrijirea de
lungd duratd si imbatrénirea activa
pentru perioada 2023-2030
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Obiectiv strategic
0S4. Cresterea
capacitatii
administrative si
institutionale
pentru furnizarea
si  coordonarea
serviciilor
dedicate
persoanelor
vulnerabile

OSp 41, Formarea
profesionald a angajatilor
(competente profesionale
specifice, competente
transversale)

Angajati cu
competente
profesionale ridicate
care sa ofere servicii
de calitate

Pregatirea personalului pentru a lucra cu
anumite categorii de beneficiari (ex.
copii cu CES) este necesars;

Nevoia de  supra-specializare a

terapeutilor in functie de nevoile
specifice ale cazurilor
Una dintre principalele nevoi ale

angajatilor DGASPC S6 este legata de
formarea continua a personalului
Oportunitatile de formare profesionald
sunt considerate ca fiind
nesatisfacatoare de catre angajatii
DGASPC Sé.

Strategia Nationalad pentru Protectia si
Promovarea Drepturilor Copilului "Copii
Protejati, Romania Sigura" 2022-2027

Strategia nationala privind ingrijirea de
lungd duratd si imbatrénirea activa
pentru perioada 2023-2030

OSp 4.2 Dezvoltarea unui
management al carierei
eficient la nivelul DGASPC
S6

Atragerea Si
mentinerea
specialistilor
Asigurarea unui
echilibru intre viata
profesionald si cea
profesionala a
angajatilor

Una dintre nevoile semnalate de
angajati se refera la cresterea numarului
personalului

Dintre problemele semnalate de catre
personalul DGASPC sunt: fluctuatia
personalului; personal insuficient 1in
raport cu numadrul mare de cazuri (in
crestere); insuficienta personalului de
ingrijire la domiciliu

Strategia nationala privind ingrijirea de
lungd durata si imbatranirea activa
pentru perioada 2023-2030

OSp 4.3. Dezvoltarea
serviciilor de supervizare
pentru personalul existent

Cresterea capacitatii
angajatilor de a
raspunde in  mod
eficient nevoilor
beneficiarilor
Cresterea satisfactiei
angajatilor cu locul de
munca

Reducerea nivelului de
stress al angajatilor

Intensificarea colaborarii intre servicii
este una dintre nevoile percepute de
angajatii DGASPC S6

Strategia nationald privind incluziunea
sociald si reducerea sdaraciei pentru
perioada 2022-2027

OSp 4.4. Dezvoltarea unui
sistem integrat de
colectare a datelor privind
servicile si  beneficiile
sociale furnizate

Cresterea capacitatii
de colectare Si
procesare a datelor
Reducerea birocratiei

Informatizarea activitatii este resimtita
ca una dintre principalele nevoi de catre
angajatii DGASPC S6

Strategia nationald privind incluziunea
sociald si reducerea sdaraciei pentru
perioada 2022-2027

OSp 4.5. Dezvoltarea
dialogului comunitar

Cresterea  accesului
persoanelor in situatie
de risc la servicii
sociale de calitate

Necesitatea imperioasd a depasirii
barierelor stigmatizarii si discriminarii, in
toate aspectele vietii sociale, la nivelul
comunitatii

Strategia Nationald pentru Protectia si
Promovarea Drepturilor Copilului "Copii
Protejati, Roménia Sigura" 2022-2027
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Cresterea gradului de
incluziune a
persoanelor
apartindnd grupurilor
vulnerabile
Dezvoltarea
parteneriatului public
privat si implicarea
societatii civile

Necesitatea atragerii actorilor sociali

relevanti in zona responsabilitatii
sociale, cu scopul dezvoltarii unor
proiecte  comunitare eficiente  si
sustenabile

Numarul in scadere al proiectelor care
au primit subventie conduce la scdderea
numarului de beneficiari
Nevoia de dezvoltare a unor servicii
inovative prin diverse proiecte cu
finantare extra-bugetara

Strategia nationalad privind ingrijirea de
lungd duratd si Tmbatranirea activa
pentru perioada 2023-2030

Strategia nationald privind incluziunea
sociald si reducerea saraciei pentru
perioada 2022-2027
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7.5

Obiectiv specific

Plan operational privind implementarea strategiei

Masura / actiune

Indicatori

Structura responsabila

Termen

Surse de finantare

Obiectiv strategic OS1. Servicii sociale de calitate si accesibile pentru toti cei care se aflad intr-o situatie de dificultate in Sectorul 6

| parteneri

OSp 1.1
Imbunatatirea
accesului copiilor la

servicii sociale de
calitate conform
nevoilor lor

ldentificarea si Evaluarea Nevoilor

Realizarea unor studii si evaluari
periodice (o data la doi ani) pentru a

Numar studlii pentru identificare nevoilor

identifica nevoile specifice ale copiilor | specifice copiilor din Sectorul 6 D!rect!a Protect!g Copllul_w 2026/2028 Buget qual
e . - Directia Strategii Comunicare Fonduri
in diferite zone ale Sectorului 6, in .
. . . . nerambursabile
special a celor din grupuri vulnerabile
Realizarea de evaluari periodice
(anual) a satisfactiei cu privire la | Numdr evaludri anuale ale satisfactiei | . . . .
N - o . L . -~.." | Directia Protectia Copilului Buget local
serviciile existente si a nevoilor | beneficiarilor cu privire la serviciile | . . s - 2025 -2028 :
. A Spxpr . Directia Strategii Comunicare Fonduri
beneficiarilor pentru a imbunatati | existente .
. L . ’ nerambursabile
calitatea serviciilor existente
Interventie Timpurie
Mecanism de interventie timpurie Buget local
Stabilirea de mecanisme de Directia Protectia Copilului Granturi obtinute de
interventie timpurie la primele semne | Numdér de activitati de diseminare si P fundatii/asociatji
de risc sau dificultate Tnh cazul copiilor | implementare a mecanismului 2024 -2029

si tinerilor, inclusiv programe de sprijin
familial si consiliere

Numdér rapoarte de evaluare periodica a
mecanismului prin consultarea
profesionistilor care-/ aplica

Organizatii neguvernamentale
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Numér de prestatii financiare
exceptionale constand in tichete sociale
pe suport electronic sau fizic pentru copii
din familii vulnerabile

Numaér cazuri referite (copii/familii/cupluri
mamd&-copil) cdtre organizatii partenere
care ofera servicil/prestati pt
copil/familie, precum si gdzduire (centre
maternale)

Familie

Profectul  Centrul

implementat

pentru

Numadar beneficiari

Colaborarea stransa cu scolile pentru

Numar parteneriat cu unitatile de
invatamant de pe raza Sectorului 6

Directia Protectia Copilului
Directia Centre Copii
Directia Protectia Copilului cu

identificarea Si abordarea | Numar sesiuni anuale de informare cadre | Dizabilitati
problemelor cu care se confrunta | didactice 2024 -2029
copiii si tinerii, inclusiv programe de Administratia Scolilor Sector 6 Buget local
consiliere si suport emotional in scoli | Numdr parteneriate cu toate organizatiile
neguvernamentale de pe raza Sectorului | Organizatii neguvernamentale
6
Numar beneiciari ai programelor suport
derulate
Implementarea de programe de . " .| Directia Protectia Copilului
: : = | Numar programe/ terapii noi | ~. . -
suport psihosocial pentru copii si| . . o . Directia Centre Copii
A . L, < . | implementate dupa o analiza a nevoilor | . ~ .. . S
tineri, inclusiv terapie individuala si de . AP Directia Protectia Copilului cu | 2024 -2029
- ~ | copiilor si tinerilor o Buget local
grup, ateliere de dezvoltare personala Dizabilitati Fonduri

si activitati recreative

Numdr rapoarte de evaluarea trimestriald
a programelor pentru imbundtatirea
acestora

nerambursabile
Granturi obtinute de
fundatii/asociatii

Sprijin pentru Familii
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Oferirea de resurse si programe de
suport pentru familii, in special pentru

Numadar gajutoare de urgenta acordate
persoanelor singure sau familiflor cu
venituri  mici, pentru  situatii  de
necesitate, pentru probleme medicale,
pentru acoperirea unor cheltuieli cu

Directia Protectia Copilului

acelea care se confruntd cu provocari | ilnmorméntarea si  pentru  restante 2024 -2029
economice sau sociale, pentru a | /nregistrate la utilitati Oroanizatii neauvernamentale
asigura un mediu stabil si sanitos 3 o ganizaji neg Buget local
pentru copii si tineri Numar beneficiari ai programelor suport
' derulate
Numdr programe noi dezvoltate dupa o
analiza a nevoilor familiilor
Numar cursuri de educatie parentald
Dezvoltarea competentelor parentale pentru pdrintii inclusi in serviciile oferite | Directia Protectia Copilului
N pe P de cdtre DGASPC Setor 6 Directia Protectia Copilului cu Buget local
in ceea ce priveste -cresterea, Dizabilitsti ’ 2024 -2029
Ingrijirea si educarea copiilor Numar pdrinti participanti la cursuri de '
educatie parentald
Dezvoltarea si Diversificarea Serviciilor
Numar beneficiari servicii de prevenire
derulate (centre de zi)
. . - Numdr de servicii de prevenire noi,
Consolidarea si extinderea serviciilor . A . . . . -
AN o o I dezvoltate dupa o analiza a nevoilor | Directia Protectia Copilului
de prevenire a separarii copilului de . . .
- - - familiilor Directia Centre Copii
familie (ex. centrele de zi, consiliere L . I
< L L Directia Protectia Copilului cu
psihologica, programe de terapie si . . S Bt ’ 2024 -2029
- ’ Implementarea  proiectului Servicii | Dizabilitati Buget local
suport educational), adaptate la . L e n :
comunitare pentru copii si familii in Fonduri

nevoile diferite ale copiilor si pentru
varste diferite ale copiilor

vederea prevenirii separarii si in vederea
sustinerif reintegrarii in familie a copiilor
proveniti din sistemul de protectie
speciald

Numar beneficiari

Organizatii neguvernamentale

nerambursabile
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Proiectul ,,P4KIDS: Participation for KIDS
(Knowledgeable Involvement in
Democratic Storytelling)”

Finantare in cadrul Programului pentru
cetdteni, egalitate, drepturi si valori
(CERV-2024-CHILD)

Extinderea serviciilor educationale, de 2 Directia Protectia Copilului Buget local
« oL y Cresa Ingerasii operationalizatd Directia Protectia Copilului cu Buget de stat
dezvoltare personala si de petrecere i i . Dizab'ilitéti ’ Fonduri
a timpului liber .p.erw\t.ru copiii din Numadr activitati derulate in Directia S'trate ii Comunicare 2024 -2029 nerambursabile
g
Sectorul 6 (ex. activitati educationale Juburi/ateliere in cadrul C Ui O G i obti d
derulate in diverse locatii ale DGASPC | ' ur//atg/ere In caarul Centrului ge . . . ranturi o t|nu.te“ €
S6, dar si in scoli) ’ recreere si dezvoltare personala Conacul | Administratia Scolilor Sector 6 fundatii/asociatii
! ’ " Golescu Grant Organizatii neguvernamentale
Clubul 6 to Dream dedicat tinerilor
beneficiari ai unei masuri de protectie
speciald
Numér beneficiari
Extinderea serviciilor dedicate copiilor
cu cerinte educationale speciale (ex. | Centru de Zi de Recuperare pentru copii Directia Protectia Copilului Buget local
terapii specializate - ABA, PECS, | cu dizabilitati Orsova construit si Directia Centre Co iip Buget de stat
logopedie, terapie prin artd sau/ si | operationalizat Directia Protectiap Copilului cu 2024 -2029 Fonduri
prin sport etc) si parintilor acestora Dizabilitsti ’ nerambursabile
(ex. consiliere sociald, consiliere | Numar beneficiari ’
psihologica etc)
Buget local
Asigurarea sustenabilitatii proiectului Bu ?:?)tn?ji r?tat
- . - TEAM_U.P" Progrg; n calitatea ingriini Directia Protectia Copilului nerambursabile
Dezvoltarea de servicii de tip familial | alternative a copiilor - 1d 127 169, Directia Protectia Copilului cu Granturi obtinute de
si de ingrijire la domiciliu pentru copiii, | Programul Operational Capital Uman Dizabilitsti ’ P 2024 -2029 fundatji/asociatii

inclusic copii cu boli cronice sau in
faza terminala

2014-2020, Reducerea numarului de
copif si tineri plasati in institutii, prin
consolidarea retelei de asistenti
maternali”

Directia Economica
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Numér asistenti maternali specializati in
reteaua extinsa

Numér ingrijitori la domiciliu in reteaua
extinsd

Numar beneficiari

Crearea/ dezvoltarea de servicii de
consiliere si terapie pentru copii si

Un protocol de interventie elaborat,

Directia Protectia Copilului

tineri care sunt consumatori de | festat validat siimplementat Organizatii neguvernamentale
. . ’ e . . 2024 -2029
droguri (ex. grupuri de suport, peer to Agentia Nationalda Antidrog Buget local
peer support), dar si pentru familile | Numdar beneficiari
lor
Continuare program “Cooperare
Interinstitutionald si advocacy pentru
protectia _co,q///or l{{lct/me a/g abuzului Directia Protectia Copilului
sexual si violentei Furnizarea de . . o
LT . . .| Directia Centre Copii
servicli multidisciplinare catre copiif | L. ~ I - .
- - . . . ot Directia Strategii Comunicare
Dezvoltarea serviciilor de consiliere | victime ale abuzurilor/ infractiunilor Directia Economic Buget local
pentru copiii atdt cei care sunt | sexuale si violente, in centrul-pilot 2024 -2029 Fonduri
agresori, cat si cei care sunt agresati | mode/ Barnahus, e nerambursabile
’ ’ Organizatii neguvernamentale - .
iy . Granturi obtinute de
. . . Politia Sectorului 6 . o
Consolidarea programului Young voices 4 fundatii/asociatii
# prietenii tai, dedicat copiilor implicati in
Infractiuni si parintilor lor
Numar beneficiari
. - Numdr servicii specializate destinate
Dezvoltarea serviciilor specializate .. . . . . - Buget local
. o T copiilor strazii derulate Directia Protectia Copilului
destinate copiilor strazii, in acord cu . . - - Buget de stat
nevoile existente (adaposturi de zi si . L - . . D!rect!a Strateg|[ Comunicare Fonduri
Numar noi servicii identificate si realizate | Directia Economica 2024 -2029

de noapte si a centrelor de primire in
regim de urgent3, etc)

aupéd o analiza a nevoilor copiflor, dar si
utilizand modele de bund practicd

Organizatii neguvernamentale

nerambursabile
Granturi obtinute de
fundatiile/asociatjile
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Intarirea retelei de echipe mobile

O echipd mobilda multidisciplinard

Directia Protectia Copilului

(serviciul social stradal) din cadrul | functionald 2024 -2029 Buget local
DGASPC S6

Dezvoltarea programului Clubul 6 to Go -
Extinderea serviciilor pentru | spatiul dedicat dobandirii unor abilitdti de Directia Protectia Copilului
dezvoltarea deprinderilor de viata | viatd independente prin  utilizarea Directia Centre Copii 2024 -2029
independenta destinate tinerilor din | tehnologiei moderne ’ Buget local
sistemul de protectie speciald

Numar beneficiari
Colaborari si Parteneriate

Numdér organizatii relevante identificate
Stabilirea  de  parteneriate  cu | periodic, cu o bund experientd practica si Directia Protectia Copilului
organizatii non-guvernamentale, | stabilirea unor parteneriate cu acestea. Directia Strategii Comunicare Buget local
institutii educationale si alte entitati 2024 -2029 Fonduri
relevante pentru a oferi un sprijin mai | Numadr intainiri online si offline, seminarfi, Organizatii neguvernamentale nerambursabile
amplu si a Tmpartasi bune practici grupuri de lucru, schimb de experientd ’

organizate

Numdr organizatii relevante identificate
Stabilirea de parteneriate cu alte | periodic, cu o bund experientd practica si Directia Protectia Copilului Buget local
entitdti din Uniunea Europeand in | stabilirea unor parteneriate cu acestea. Directia Strategii Comunicare Fonduri
cadrul diverselor proiecte 2024 -2029

internationale pentru impartasirea de
noi practici

Numar intainiri online si offfine, seminarii,
grupuri de lucru, schimb de experientd
organizate

Organizatii neguvernamentale

nerambursabile
Granturi obtinute de
fundatiile/asociatjile
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Crearea unui Grup de lucru cu

Directia Protectia Copilului
Directia Protectia Copilului cu
Dizabilitati

organizatii neguvernamentale, . , . Directia Strategii Comunicare
S . : - . | grup de lucru creat si operationalizat
institutii educationale si alti actori 7 ’ 2024 -2029
locali pentru a discuta diverse Al . . . Organizatii neguvernamentale Buget local
L " . | Numdr intainiri semestriale organizate . . < . .
probleme, nevoi si solutii pentru copiii Directia Localda de Evidenta a
din Sectorul 6 Persoanelor Sector 6
Administratia Scolilor Sector 6
Politia Sectorului 6
Participare sociald
Forum creat si operationalizat
Crearea unui Forum al Copiilor format
din copii participanti la activitatile | Numdr mecanisme: intéiniri consultari Directia Protectia Copilului
derulate de DGASPC S6 care sa fie | online, etc de identificare periodica a . .  opriulul
. L A i, o . Directia Protectia Copilului cu
consultati cu privire la diferite | copiilor participanti Dizabilititi ’ 2024 -2029
probleme si implicati in luarea unor Directia S'trate i Comunicare
decizii cu privire la furnizarea, dar si | Numdr sesiuni de consultare 9 Buget local
dezvoltarea de noi servicii sociale.
Numér beneficiari
Un program permanent de recrutare,
pregdtire si repartizare voluntari in cadrul
evenimentelor, proiectelor, serviciilor | . . . .
.. . Directia Protectia Copilului
pentru copii derulate/ implementate de Di iaC Conpii
Extinderea programelor de voluntariat | DGASPC 6 !rect!a entre opw -
R - Directia Protectia Copilului cu | 2024 -2029
pentru copii si adolescenti o ’
’ ’ . . .. Dizabilitati
Numdr evenimente cu participarea y Buget local

voluntarilor

Numar voluntari participanti

Directia Strategii Comunicare

Sensibilizare si Constientizare
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Desfasurarea de campanii de
constientizare pentru a informa
comunitatea despre importanta

Un plan anual de campanie de informare
s/ constientizare

Directia Protectia Copilului
Directia Centre Copii

accesului la servicii sociale de Directia Protectia Copilului cu | 2024 -2029
calitate pentru copii si despre Numdr Campanii/evenimente anuale de | Dizabilitati Buget local
modalitatile de accesare a acestor informare, educare, constientizare Directia Strategii Comunicare
servicii
Un program de educatie pentru sandtate D!reci;!a Protectia Cgp||u|u|
. R . | implementat in centre D!rect!a Centre C_opu S
Extinderea activitatilor de educatie Directia Protectia Copilului cu
o T R ’ Buget local
pentru sanatate realizate cu copii, . . . . Dizabilitati 2024 -2029 . -
I . . Numar Evenimente semestriale dedicate ! . Granturi obtinute de
adolescenti si cadre dicactice o g < .~ | CSM Sfantul Nectarie - o
o educatiei pentru sandtate desfdsurate in fundatiile/asociatjile
comunitate e
Organizatii neguvernamentale
Directia Protectia Copilului
Directia Centre Copii
Directia Protectia Copilului cu
Dizabilitati
Dezvoltarea activitatilor de informare, | Numar Campanii/evenimente semestriale | Directia Strategii Comunicare
educare, constientizare privind | de informare, educare, constientizare 2024 -2029
consumul de droguri privind consumul de droguri Agentia Nationald Antidrog
Organizatii neguvernamentale Buget local
Administratia Scolilor Sector 6
Politia Sectorului 6
Directia Protectia Copilului
Extinderea activitatilor de informare, Directia Centre Copii
educare si constientizare asupra | Numdr Campanii/evenimente anuale de | Directia Protectia Copilului cu
comportamentelor delincvente la | informare, educare, constientizare | Dizabilitati 2024 -2029
copii si a consecintelor lor realizate cu | privind comportamentele delincvente /a | Directia Strategii Comunicare Buget local

copii, cadre dicactice, parinti,
personal DGASPC si al ONG-urilor

copii si a consecintelor lor

Organizatii neguvernamentale

Monitorizare si Evaluare
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Imbunététirea sistemului de
monitorizare si evaluare pentru a
urmari progresul si impactul masurilor

Un protocol de monitorizare si evaluare

Directia Protectia Copilului
Directia Centre Copii

adoptate si pentru a face ajustari | anvald elaborat, testat, validat si| Directia Protectia Copilului cu | 2024 -2029
atunci cand este necesar (ex. baze de | operationalizat Dizabilitati Buget local
date adaptate, instrumente de Directia Strategii Comunicare
introducerea a datelor in timp real etc)
Evaluarea Nevoilor Individualizate
Realizarea de evaluari periodice (o
data la doi ani) pentru a identifica | Numar studii pentru identificare nevoilor | . . . -
. o A . e . By ... .| Directia Protectie Sociala
nevoile specifice ale varstnicilor | specifice ale varstnicilor vulnerabili din . . . - 2026/2028
- - - - Directia Strategii Comunicare Buget local
vulnerabili, inclusiv sanatate, | Sectorul 6
mobilitate, suport emotional si social
Realizarea de evaluari periodice
OSp 1.2. Cresterea | (anuale) a satisfactiei cu serviciile | Numdr evaludri anuale ale satisfactiei | Directia Protectie Sociald
accesului existente si a nevoilor beneficiarilor | beneficiarilor cu privire /a servicifle | Directia Centre Adulti 2025 -2028
R s . . Lo LT Buget local
persoanelor pentru a imbunatdti calitatea | existente Directia Strategii Comunicare
varstnice la servicii | serviciilor existente
sociale de calitate
adaptate nevoilor lor — — —
Dezvoltarea si Diversificarea serviciilor
Un sistem de informare si consultantd de
tip call center pentru persoanelor
. . e singure, persoanelor varstnice
Dezvoltarea si extinderea serviciilor ; . . . . ik
P " S A operationalizat Directia Protectie Sociala
de ingrijire la domiciliu, inclusiv vizite 4 . . -
. : < s Directia Economica 2024 -2029
medicale, asistenta in activitatile . . . . .
; ’ Numar accesdari sistem Directia Resurse Umane Buget local

zilnice si suport psihologic.

Echipd operativa multidisciplinara
formatd din 10 ingrijitori la domiciliu
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Extinderea retelei centrelor de zi si a
cluburilor pentru seniori care sa ofere

Numdr centre de zi persoane vartnice de

Directia Protectie Sociala
Directia Centre Adulti
Directia Strategii Comunicare

activitati recreative, educationale si | tjp Clubul Seniorilor D!reci;!a Econ'omlca‘ « 2024 -2029 Buget local
L ! " Directia Administrativa
de socializare. Lo
Directia Resurse Umane
Numaér activitdti in cadrul programului de
Imbatranire  activa Miscare pentru
. Sanatate
Consolidarea programelor de
sanatate preventiva si reabilitare, cum Numar particioanti in cadrul proaramului Directia Protectie Sociala
ar fi gimnastica pentru seniori, nutritie ar p panti In /I Prog CSM Sfantul Nectarie 2024 -2029
PR - . S de imbatranire activa Miscare pentru
adecvata si screeninguri medicale
requlate. Sanatate
g . Buget local
Numar actiuni semestriale de
screening/testare gratuita
Participare sociald
. . . - Directia Protectie Sociala
Consolidarea, extinderea si sprijinirea . . . -
S = . . o Directia Strategii Comunicare
centrelor de tip "Generatii” care sa | Numdr centre de tip Generatii in fiecare 2024 -2029 Buget local
faciliteze participarea sociala a | zond cu potential de risc ridicat R Granturi obtinute de
N - . Organizatii neguvernamentale - o
persoanelor varstnice ’ fundatiile/asociatiile
Crearea unui Forum al Varstei a treia
format din copii/persoane varstnice | Un Forum operational Directia Protectie Social3
participante la activitatile derulate de | Numadr intainiri trimestriale 2024 -2029

DGASPC S6 care sa fie consultati cu
privire la diferite probleme si decizii

Numar participanti

Directia Strategii Comunicare

Buget local
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Extinderea programelor de voluntariat

Un program permanent de recrutare,
pregdtire si repartizare voluntari in cadrul
evenimentelor, proiectelor, serviciilor
pentru vérstnici derulate/ implementate
de DGASPC 6

Directia Protectie Sociala
Directia Centre Adulti
Directia Strategii Comunicare

- 3 2024 -2029
pentru varstnici
Numar  activitati  cu  participarea | Organizatii neguvernamentale
voluntarilor Buget local
Numar voluntari
Suport pentru in grijitorii informali
Oferirea de sprijin (ex. consiliere) si | Numar /a/uto;(g , 500/7/9 _comunitare
inariiitorii i i | pentru plata chiriei unor locuinte ) ) ) L
resurse pe_ntru |ngr_|_J|tor|| _mformah, Directia Protectie Sociala 2024 -2029
cum ar fi membrii familiei care Numar beneficiari Buget local
ingrijesc varstnici vulnerabili. Buget de stat
Parteneriate cu Organizatii Specializate
Directia Protectie Sociala
quaborqrea cu qrgqnlzatll non—prgﬂt, Numadar Conventii de colaborare incheiate Directia Strategii Comunicare Buget local
spitale si alte entitati pentru a oferi un e 2024 -2029 - -
e T RN cu toate entitatile relevante e Granturi obtinute de
sprijin integrat si specializat. Organizatii neguvernamentale fundatiile/asociatile
Directia Protectie Sociala
Parteneriat cu organlza}(u Numér Conventii de colaborare incheiate Directia Strategii Comunicare
neguvernamentale furnizoare de / 2024 -2029

servicii de ingrijire la domiciliu

cu furnizori privati

Organizatii neguvernamentale

Buget local
Granturi obtinute de
fundatiile/asociatjile

Campanii de Constientizare
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Desfasurarea de
informare si constientizare in randul

campanii  de

Numdar Campanii/evenimente semestriale
de informare, educare, constientizare

Directia Protectie Sociala

comunitatii  despre  nevoile  si | privind nevoile si drepturile vérstnicilor | Directia Strategii Comunicare 2024 -2029 Buget local
drepturile varstnicilor vulnerabili. vulnerabili
N . Numér Campanil/evenimente
Desfasurarea de campanii de . -
. ’ . L oA semestriale de informare, educare, . . . -
informare si constientizare in randul L . ; .| Directia Protectie Sociala
s s ; constientizare  privind  nevoile  si . . " - 2024 -2029
comunitatii despre serviciile dedicate o X .. " .| Directia Strategii Comunicare Buget local
: A . drepturile vérstnicilor vuilnerabili
persoanelor varstnice. iy . X .
servicifle dedicate persoanelor varstnice
Acces la Tehnologie si Comunicare
Directia Protectie Sociala
Facilitarea accesului la tehnologie si . . . Directia Centre Adulti
A - Consolidarea programului Alfabetizare . . " .
servicii de comunicare pentru Sk o Directia Strategii Comunicare
A . . digitald pentru seniori . . . .
varstnici (ex. cursuri de formare, Directia Economica Buget local
acces la calculatoare), pentru a le . R Directia Administrativa 2024 -2029 Fonduri
N psa: . U Numar activitati derulate . . .
imbunatati calitatea vietii si a le . Directia Resurse Umane nerambursabile
asigura  conexiunea cu lumea Numér particioanti Granturi obtinute de
exterioara. P pan; Organizatii neguvernamentale fundatiile/asociatiile
Evaluarea Nevoilor Individualizate
OSp 1.3. Asigurarea Reali q Ui odi
serviciilor  sociale | "€dllzarea de evaluan periodice .(0 . . . . . Directia Protectia Copilului
necesare pentru | data la doi ani) pentru a identifica | Numdr studii pentru identificare nevoilor Directia Protectia Copilului cu
persoanele cu | nevoile specifice ale persoanelor cu | specifice ale persoanelor cu dizabilitati Dizabilitsti ‘ 2026/2028 Buget local
dizabilitati dizabilitati, inclusiv sanatate, | din Sectorul 6 y 9

mobilitate, suport emotional si social.

Directia Protectie Sociala
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Realizarea de evaluari periodice
(anuale) a satisfactiei cu serviciile

Numér evaludri anuale ale satisfactiel

Directia Protectia Copilului
Directia Protectia Copilului cu

existente si a nevoilor beneficiarilor | beneficiarilor cu privire la serviciile R 2025 -2028
S Mexe: . . Dizabilitati Buget local
pentru a imbunatati calitatea | existente . L . s
L . ’ Directia Protectie Sociala
serviciilor existente
Desemnarea unor manageri de caz | Numar persoane cu dizabilitdti in risc | . . . .
T B . : ’ Directia Protectia Copilului
pentru toate persoanele cu dizabilitati | ridicat de institutionalizare cu manager | . . . P
- o Directia Protectia Copilului cu
din Sectorul 6 evaluate ca fiind in risc | de caz R ’ 2024 -2029
- L . . Dizabilitati Buget local
ridicat de institutionalizare  si . - . s
. - ’ ’ . . . Directia Protectie Sociala
excluziune sociala Numar manageri de caz desemnati
Dezinstitutionalizare
Elaborarea lanurilor de Directia Protectia Copilului
T P . Un plan de dezinstitutionalizare elaborat | Directia Protectia Copilului cu
dezinstitutionalizare la nivel de Sector . ’ R ’ 2024 -2029
’ sf implementat Dizabilitati Buget local
6 i . L . ik
Directia Protectie Sociala
Reglementarea unui cadru de . . . . ..
monitorizare a integrarii in comunitate O procedurd de monitorizare & integrari
g - eoe | In comunitate elaboratd, testatd, validata | Directia Protectie Sociald 2024 -2029
a persoanelor adulte cu dizabilitati Buget local

post-transfer

s/ implementata
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Achizitionarea, inchirierea sau
construirea si gestionarea de locuinte
pentru persoane cu dizabilitati care sa

Numadr locuinte incluzive in vederea
reintegrarii sociale a persoanelor adulte
cu dizabilitati institutionalizate

Directia Protectie Sociala

respecte principiile locuirii incluzive Directia Centre Adulti Buget local
pecte principl <. | Numadar beneficiari Lo S 2024 -2029 Buget de stat
care sd poata fi accesate de catre Directia Economica Fonduri
persoanele cu dizabilitati in procesul . . . . Directia Administrativa .
LT - A - Minim 3 locuinte incluzive pentru 10 ’ nerambursabile
de dezinstitutionalizare, in functie de ! . e s
’ ’ persoane aadulte cu dizabilitati
alegerea lor. T . ’
dezinstitutionalizate
Buget local
Un Centru servicii de recuperare Buget de stat
neuromotorie de tip ambulatoriu . . . - Fonduri
Directia Protectia Copilului .
. . . Directia Protectia Copilului cu neranjbur§ab|le
Un Centru de abilitare si reabilitare R ’ Granturi obtinute de
- e Dizabilitati - S
Dezvoltarea de servicii | persoane adulte cu dizabilitati . L . - fundatiile/asociatjile
Directia Protectie Sociala
complementare suport (centru Directia Centre Adulti
pentru deprinderi de  viatd | Numar Locuinte protejate (Cod 8790CR- L A
: = ’ . Directia Strategii Comunicare
independenta pentru persoanele cu | D-VI) . . . .
. DA Directia Economica 2024 -2029
dizabilitati, adapost pentru . . .. .
' . Herses .- . Directia Administrativa
persoanele cu dizabilitdti, centru | Un Centru Pregatire pentru Viatd Directia Resurse Umane
respiro) Independenta (Cod 8790CR-D-1V) ’
Un Centru de crizd persoane adulte cu Organizafii neguvernamentale
dizabilitdti (Cod 8790CR-D-VI)
Numar beneficiari
Accesibilitate si Adaptare
Directia Protectia Copilului
Asigurarea accesibilitatii universale in Directia Centre Copii
e et g | Toste ciare s facitarie sparnina | DrEEll Frotecte Copiuti .
pajil ~de T . DGASPC 6 asigurd  accesibilitate | 152~ "% . . 2024 -2029 Buget local
rampe, lifturi adaptate, semnalizare : < Directia Protectie Sociala Fonduri
universala

pentru persoanele cu deficiente de
vedere sau auditive etc)

Directia Centre Adulti
Directia Economica
Directia Administrativa

nerambursabile

Servicii Personalizate de Ingrijire si Suport
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Crearea de servicii personalizate care
sa raspunda nevoilor specifice ale

Dezvoltare Servicii de ingrifire la
domiciliu pentru persoanele adulte cu

Directia Protectia Copilului

persoanelor cu diferite tipuri de dizabilitati (Cod SS 8810ID-1l, Directia Protectia Copilului cu Buget Iogal

TR A P T ’ 2024 -2029 Fonduri
dizabilitdti, incluzdnd ingrijire Ia NPT L. Dizabilitati .

R . : ~ . | Numar si tipuri de servicii dezvoltate . L . i nerambursabile
domiciliu, terapie ocupationald si 7 Directia Protectie Sociala
suport psihologic. Numar APP angajati
. Un protocol de screening elaborat, testat D!reci;!a Protectla_ Copllul_w .
Implementarea unui program complet S Directia Protectia Copilului cu
- - si validat R
de screening pentru depistarea Dizabilitati 2024 -2029 Buget local
precoce a dizabilitatii la copii . L Centrul de Sanatate 9
Numar beneficiari . . A .
Multifunctional Sfantul Nectarie
Crearea unei echipe mobile de
interventie pentru persoanele cu Directia Protectia Copilului
dizabilitati care sa ofere servicii la | O echjpd mobild pentru persoane adulte Directia Protectia go ilului - cu
domiciliu sau Tn alte locatii (ex. servicii | cu dizabilitati (Cod SS 88710/D-/ll) RN ’ P 2024 -2029
_ local " e Dizabilitati Buget local

de kinetoterapie, consiliere | operationalizatd . - . - g

. o L . . Directia Protectie Sociala
psihologica, servicii socio-medicale
etc)

Implementarea Proiectului Modernizarea
- . Sistemului de Evaluare a Dizabilitatilor in | Directia Protectia Copilului

Dezvoltarea de servicii de prevenire a . i . . . . P
TR e Romania - MMPS in parteneriat cu | Directia Protectia Copilului cu Buget local
institutionalizarii  persoanelor cu . s R 2024 -2029

A ANPDC prin Banca Mondliald Dizabilitati Buget de stat
dizabilitati . - . - -

’ Directia Protectie Sociala Fonduri

Numar beneficiari

nerambursabile

Formare si Educatie Specializatd
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Asigurarea accesului la educatie
specializata sila programe de formare

Directia Protectia Copilului
Directia Centre Copii

Directia Protectia Copilului cu
Dizabilitati

profesionala ?dapt.aute. . perltru Numér cursuri de specialitate identificate | Directia Protectie Sociala 2024 -2029
persoanele cu dizabilitati, incluzand . . -
" . L Directia Centre Adulti Buget local
tehnologii asistive si metode de L ’
- . " Directia Resurse Umane
invatare personalizate. ’
Formatori acreditati
Angajarea si Integrarea pe Piata Muncii
Directia Protectia Copilului
Directia Protectia Copilului cu
Promovarea si sustinerea integrarii pe | Un grup consultativ cu angajatori locali | Dizabilitati
piata muncii prin programe de formare | constituit Directia Protectie Sociala Buget local
) “ I . . 2024 -2029 .
profesionald, stagii si adaptarea Directia Resurse Umane Fonduri
locurilor de munca. Numdr Parteneriate cu angajatori nerambursabile
Organizatii neguvernamentale
Directia Protectie Sociala
Stimularea integrarii profesionale a . . s . .| Directia Centre Adulti
A O Intreprindere sociald dezvoltatd si S LT
persoanelor adulte cu dizabilitati prin - s 7" | Directia Strategii Comunicare
L . . ] operationalizatd . . s Buget local
dezvoltarea unei intreprinderi sociale ’ Directia Economica 2024 -2029 Fonduri
de insertie sau creare de parteneriate . o Directia Administrativa .
- - . . . : Numar beneficiari nerambursabile
cu intreprinderi sociale de insertie
Organizatii neguvernamentale
Suport pentru Familii si Ingrijitori
Directia Protectia Copilului
Directia Protectia Copilului cu
Oferirea de resurse si traininguri | Numar sesiuni semestriale de informare | Dizabilitati
pentru familii si ingrijitorii persoanelor | s/ pregdtire organizate Directia Protectie Sociala 2024 -2029 Buget local

cu dizabilitati, pentru a le imbunatati
capacitatea de a oferi suport adecvat.

Numadar beneficiari

Directia Strategii Comunicare

Organizatii neguvernamentale
Formatori acreditati

Granturi obtinute de
fundatiile/asociatjile
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Directia Protectia Copilului
Directia Centre Copii

. . " Directia Protectia Copilului cu
Un centru de tip respiro pentru copii cu Dizab'ilité ti ’
Crearea de centre de respiro pentru dizabiltdfi. Acest centru va functiona in Directia P'roteci;ie Sociala Buget local
nire 0e respiro p cadrul CSSCD Istru nr 4 B rect : 2024 -2029 get loc
persoane cu dizabilitati Directia Centre Adulii Fonduri
. S Directia Strategii Comunicare nerambursabile
Numar beneficiari . . e
Directia Economica
Directia Administrativa
Directia Resurse Umane
Promovarea Drepturilor si Constientizare
. " Numar Campanil/evenimente semestriale D!reci;!a Protectlg Copllul_w .
Organizarea de  campanii de . S Directia Protectia Copilului cu
- de informare, educare, constientizare . s
sensibilizare pentru a promova . ; 4 Dizabilitati 2024 -2029
. LR privind  drepturile  persoanelor  cu . L . i Buget local
drepturile persoanelor cu dizabilitati e Directia Protectie Sociala
dizabilitati . . . -
. Directia Strategii Comunicare
e ..~ | Numdar Campanii/evenimente semestriale D!rect!a PrOteCt'a COp"“'.u' .
Dezvoltarea de atitudini pozitive in . S Directia Protectia Copilului cu
. : . “ de informare, educare, constientizare | . o ..
familie si  societate, fata de L7 . Dizabilitati 2024 -2029
’ NN ’ pentru a combate  stigmatizarea . - . ik Buget local
persoanele cu dizabilitati e Directia Protectie Sociala
’ persoanelor cu dizabilitati . . . -
’ Directia Strategii Comunicare
Parteneriate cu Organizatii Specializate
Directia Protectia Copilului
Colaborarea cu organizatii non- Directia Protectia Copilului cu
guvernamentale si alte entitati care . " . . Dizabilitati
lucreaza in domeniul dizabilitatii | NU/9r conventii de colaborare inchelate | o tia protectie Social 2024 -2029 Buget local
. rmar . " | cu toate entitatile relevante . . .. . Granturi obtinute de
pentru a imbunadtdti calitatea si . Directia Strategii Comunicare

diversitatea serviciilor oferite.

Organizatii neguvernamentale

fundatiile/asociatjile

Tehnologie silnovare
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Directia Protectia Copilului
Directia Centre Copii

Investitia in tehnologie asistivd si . . . . Directia Protectia Copilului cu Buget local
L N <= | Fiecare centru de zi/centru rezidential | J.__ % ... ’ :
solutii inovatoare pentru a imbunatati ; S ;. | Dizabilitati Fonduri
N ; . .t | dotat cu tehnologie asistiva specificd | . - . L x 2024 -2029 .
independenta si calitatea vietii tivoloaiel cazurilor Directia Protectie Sociala nerambursabile
persoanelor cu dizabilitati. poiog: Directia Centre Adulti
Directia Economica
Directia Administrativa
ldentificarea Grupurilor Marginalizate
Realizarea unui studiu detaliat pentru | Un planului de studiu elaborat . . . S
< o . Lo . . Directia Protectia Copilului
a identifica grupurile si indivizii | Colectare si centralizare date . . . . x
2 s N R Directia Protectie Sociala 2025
marginalizati din sector, intelegand | Analizd si interpretare date . . . - Buget local
e e . ’ s A . Directia Strategii Comunicare
specificitatile si nevoile lor. Un studiu finalizat si diseminat
. Implementarea de  masuri de
OSp 1.4. Asigurarea | jgentificare a persoanelor aflate in risc
pentru toti locuitorii | de a deveni persoane fara adapost Directia Protectia Copilului
sectorului 6  al [ prin  implicarea  asociatilor de | Un protocol de identificare elaborat, | 2. . . priu
municipiului e i . . Directia Protectie Sociala 2024 -2029 Buget local
p proprietari in colaborare cu institutiile | festat, validat si implementat . . " -
Bucuresti a : " LY ’ Directia Strategii Comunicare
€3 1 | publice locale, politia locald si
beneficiilor  $! [ persoanele aflate in aceasté situatie in
serviciilor  sociale | paza unor protocoale de colaborare
pentru depasirea
situatiei de
marginalizare Actuali_zgrea anl,_lalé a hér'gii Sgctqrului
6 serviciilor sociale publice si private
existente, cu descrierea detaliata a Buget local
tipurilor de interventii asigurate (de
locuire, sociale, sa'patate S| Colectare anuals de informatir Directia Protectia Copilului
reproducere, ~de  sprijin  pentru Actualizarea si diseminarea hartii Directia Protectie Sociala
educatie, de transport, de asistenta ’ ’ 2024 -2029

juridica, de sprijin in luarea deciziilor,
de socializare, sport, culturd), a
capacitatii, locurilor disponibile si
criteriilor de admitere, precum si a
gradului de accesibilizare fizica,
comunicationald si informationald, si

O harta a serviciilor actualizatd anual

Directia Strategii Comunicare
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diseminarea ei in formate accesibile,
inclusiv online

Programe de Incluziune Sociala

Dezvoltarea si implementarea de

Numar centre de zi copii scolari

Directia Protectia Copilului

; h o . . Directia Protectia Copilului cu Buget local
programe de incluziune sociala care | Numar Programe pilot de formare | J._ " ... :
. N wesa : . L .| Dizabilitati Fonduri
vizeaza Tmbunatatirea accesului la | profesionald pentru persoane adulte din . L . - 2024 -2029 .
. S . e . .. . Directia Protectie Sociala nerambursabile
educatie, locuri de munca, sanatate si | categorii vuinerabile . .
S . 7 Granturi obtinute de
servicii sociale. Organizatii neguvernamentale fundatiile/asociatjile
Numér beneficiari g ’ g
Dezvoltarea de servicii de suport
pentru persoanele dependente | Un Centru rezidential de ingrijire si
(alcool, droguri, jocuri de noroc etc) | asistentd persoane adulte dependente Directia Protectia Copilului Buget local
- . . : - 2024 -2029 ;
(ex. grupuri de suport, peer to peer Directia Protectie Sociala Fonduri
support, consiliere psihologica, terapii | Numar beneficiari nerambursabile
specifice etc)
Continuarea implementarii proiectului | Directia Protectia Copilului
Banca Locald de Alimente Directia Protectie Sociala
Consolidarea serviciilor suport pentru Directia Strategii Comunicare
persoanele aflate in risc socio- | Consolidarea serviciului Magazin 2024 -2029

economic

Caritabil SocialXchange

Numar beneficiari

Organizatii neguvernamentale
CSR companif

Buget local
Donatii
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Cresterea capacitatii / infiintarea de

Numar Addposturi destinate persoanelor
fard addpost aflate in coordonarea

Directia Protectie Sociala
Directia Administrativa
Directia Resurse Umane

adaposturi/centre zonale destinate | DGASPC, in parteneriat cu AAPL 2024 -2029 B%%itdlﬁﬁal
persoanelor fard adapost Directia Generald Servicii Publice nerambursabile
Numar beneficiari Locale Sector 6
Crearea unor programe pilot pentru Un program pilor elaborat, testat, validat | Directia Protectie Sociala
persoanele aflate in risc de a deveni S . . . .
< x = « | s/implementat Directia Strategii Comunicare Buget local
persoane fara adapost care sa . . . 2024 -2029
R -~ < = Directia Economica
cuprindd servicii de  asistenta . S
. P . ’ Numar beneficiari
financiara/juridica/psihologica
Un Fond de locuinte dezvoltat la nivel de
AAPL uri pentru persoanele care sunt fara
addpost sau pentru cele aflate in risc de
pierdere a locuintei prin instituirea unuf Directia Protectie Socials
Dezvoltarea de programe de | procent de minim 10% din fondul de . . " -
. > - . . . Directia Strategii Comunicare
asistenta pentru locuinte sociale, | locuinte sociale pentru aceste persoane . . s
. A A Directia Economica
incluzand sprijin pentru chirii si acces . . . -
< . - . . Directia Administrativa
la locuinte sociale - acompaniament | Numdar Programe de tip mentorat pentru ’ 2024 -2029
de integrare pe piata muncii, pentru | persoanele fard adapost care au accesat . . . o .
aiw s P ) S . Directia Generala Servicii Publice
persoanele fard adapost sauin risc de | sistemul de servicii sociale
e ix Locale Sector 6
a deveni fara adapost
Un Program pilot integrate de tip locuinta
- gcompaniament de integrare pe piata Buget local

muncif pentru persoanele fara adapost

Numadar beneficiari

Buget de stat

Acces la Educatie si Formare Profesionald
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Asigurarea accesului la educatie si

Asigurarea sustenabilitatii  proiectului
Aripi spre viitor — Id 135937, Cod apel:

Directia Protectia Copilului
Directia Protectie Sociala

formare profesionala pentru = . . -
persoanele marginalizate, inclusiv POCU/666/6/23', Componenta]. Masur/ Directia Strategii Comunicare 2024 -2029 Buget local
programe de alfabetizare si cursuri de | 9€ educatie de tip a doua sansd regiunea o .
recalificare. i mai dezvoltats Bucuresti-lifov; Administratia Scolilor Sector 6
Numér beneficiari
Imbunétstirea Accesului la Sdndtate
Un centru de imagisticd medicald
modernd ( CT, RMN) la Centrul de
Sanatate ST. Nectarie
Numar specialitdti medicale (neurologie;
oncologie, etc) nou dezvoltate la Centrul
de Sanatate Sf. Nectarie
Extinderea serviciilor de recuperare Directia Protectia Copilului
Extinderea si adaptarea serviciilor de | /medicald , | Directja Protectjie Sociala
sénatate pentru a raspunde nevoilor | O 8azd de Tratament din cadrul Centrulul | Directia Strategii Comunicare
grupurilor  marginalizate, inclusiv | pentru persoane varstnice “floare Rosie” | Directia Economica 2024 -2029
clinici mobile si programe de sanatate | Preluata Centrul de Sanatate
mintala. ) o ) _| Multifunctional Sfantul Nectarie
Asigurarea sustenabilitdtii  proiectului
SAFE -  Sandtate, 4cces/b/'//z‘ate,
Facilitate, Educatie - Apel : Imbunatatirea
accesului la servicifle de sandtate in
special pentru grupurile vulnerabile,
inclusiv. Romi din cadrul programului Buget local
Provocéri in sdndtatea publicd la nivel Fonduri

european finantat prin  Mecanismul
Financiar SEE 2014-20217

Numadar beneficiari

nerambursabile

Sustinerea Economiei Locale
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Dezvoltarea/ sustinerea de initiative
care sa sustind crearea de locuri de

Un grup  consultativ  de  lucru

operationalizat

Directia Protectia Copilului
Directia Protectie Sociala
Directia Strategii Comunicare

muncad in comunitate, incluzand | Numdr programe pilot in parteneriat 2024 -2029 Buget local
parteneriate cu companii locale si | public privat elaborate si testate Organizatii neguvernamentale Granturi obtinute de
programe de antreprenoriat social. CSR companii fundatiile/asociatjile
Numar beneficiari Donatii
Parteneriate cu Organizatii Non-Guvernamentale
Directia Protectia Copilului
Colaborarea cu ONG-uri si alte entitati . " Directia Protectie Sociala
« " .. | Numdr Conventii de colaborare cu toate . . " -
care lucreaza pentru sprijinirea o Directia Strategii Comunicare
. L organizatiile  neguvernamentale care Buget local
grupurilor marginalizate, pentru a g b . 2024 -2029 - -
; - . . lucreazd pentru sprijinirea grupurilor e Granturi obtinute de
extinde acoperirea si eficienta . Organizatii neguvernamentale . -
- ’ ’ marginalizate 7 . L fundatiile/asociatiile
serviciilor. Structuri asociative civice
Campanii de Constientizare si Advocacy
Desfasurarea de campanii de
constientizare si advocacy pentru a | Numdr Campanii/fevenimente semestriale . . . S
sensibiliza publicul larg si decidentii | de informare, educare, constientizare cu D!rect!a Protect!a Cop.llulw Buget local
’ ’ 4 ’ ’ Directia Protectie Sociala 2024 -2029

politici cu privire la problemele cu care
se confrunta persoanele
marginalizate.

privire la problemele cu care se confrunta
persoanele marginalizate.

Directia Strategii Comunicare

Obiectiv strategic OS2. Servicii sociale si socio-medicale comunitare integrate pentru promovarea unui traiindependent

Abordare integratd in furnizarea serviciilor sociale
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OSp 2.1. Dezvoltarea
si/sau consolidarea
abordarii integrate a
interventiei si  a
modului de furnizare
a serviciilor publice
la nivel comunitar

Asigurarea interoperabilitatii
serviciilor de asistenta sociala,
inclusiv a ingrijirilor la domiciliu, cu
serviciile de ingrijire de baza oferite

Un protocol comun de interventie

Directia Protectia Copilului
Directia Protectie Sociala
Directia Strategii Comunicare

o - | elaborarat, testat, validat si implementat Buget local
de organizatii neguvernamentale si #1mP 2024 -2029 GrantLTrgi]?)b’gr?jte de
serviciile de ingrijire  oferite de | pms e L Organizatii neguvernamentale .. o

S : T ar organizatif participante N fun I I
lucratorii informali - apartinatori, g s P Furnizori privati undatiile/asociatiile
ingrijitori;

Un pachet minim de servicii sociale
Pilotarea acordarii unui pachet minim | pentru copii vulnerabili structurat, testat | Directia Protectia Copilului
de servicii sociale pentru copii | siimplementat Directia Strategii Comunicare 2024 -2029
vulnerabili Directia Economica Buget local
Numér beneficiari 9
Dezvoltarea de programe si servicii
comunitare integrate pentru toate | Un Centru social multifunctional Giulesti- | Directia Protectia Copilului
categoriile de persoane aflate in | Sarbj cu componenta centru de zi de Directia Protectia Copilului cu Buget qual
situatie de vulnerabilitate sau in risc | consiliere si sprifin pentru pdrinti si copii | Dizabilitati 2024 -2029 Fonduri
de aintraintr-o astfel de situatie, care Directia Protectie Sociala nerambursabile
sa raspunda nevoilor lor sociale, | Numdr beneficiari Directia Strategii Comunicare
educationale si de sanatate
Colaborare cu ONG-uri siInstitutii Specializate
Parteneriate cu organizatii non-
guverngmentale o Instituti Numar Conventii de colaborare cu toate D!reci;!a Proteci;!a COp.I|U‘|‘UI
specializate pentru a oferi un spectru oroanizatiile Ine uvernamentale  care Directia Protectie Sociala
larg de servicii sociale, medicale, g ’ 9 Directia Strategii Comunicare 2024 -2029

educationale etc si pentru a facilita
accesul persoanelor vulnerabile Ia
acestea

lucreazd pentru sprijinirea persoanelor
vulnerabile

Organizatii neguvernamentale

Buget local

Monitorizare si Evaluare Continud
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Elaborarea unui sistem online de
urmdrire a implementarii interventiilor

Directia Protectia Copilului

Directia Protectia Copilului cu

integrate care sa permitd si | O platforma online testatd, validatd si Dizabilitsti 2024 -2029
monitorizarea si evaluarea si pentru a | /mplementata Directia P'rotectie Socials Buget local
face ajustdri bazate pe feedback si Directia Strategii Comunicare
rezultate.
ldentificarea si Evaluarea Zonelor Marginalizate
Numar analize a comunitatilor
marginalizate aflate pe raza sectorului 6:
structurii grupului, tipologii, tipuri de Directia Protectia Copilului
probleme cu care se confruntd Un Directia Protectie Social3
Identificarea zonelor marginalizate chestionar elaborat Directia Strategii Comunicare
din se(;tf)r_ 3! a_nevonor specifice alg Un protocol de aplicare a chestionarului o 2025/2026 Buget local
comunitatilor din aceste zone (o data elaborat si implementat Organizatii neguvernamentale
la doi ani) #1Imp. Structuri asociative civice
OSp 2.2. Dezvoltarea Numdr rapoarte de evaluarea si Universitafi
de centre interpretarea datelor
comunitare
integrate in zonele Numér actiuni de diseminare in vederea
marginalizate identificdrii unor solutii
Participare si Consultare Comunitara
Directia Protectia Copilului
. L Directia Protectie Sociala
Organizarea de sesiuni de consultare Directia Strategii Comunicare
cu mem?”' comunitatii pentru @ | Numér Sesiuni semestriale de consultare 2024 -2029
asigura ca centrele comunitare vor Buget local

raspunde nevoilor si dorintelor lor.

Organizatii neguvernamentale
Structuri asociative civice

Construirea sau Renovarea Infrastructurii
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Alocarea de resurse pentru . . < Buget local
. Toate proiectele angajate au o sursd de . . . .
construirea sau renovarea | . L Directia Economica Buget de stat
. . - finantare delimitata . . L - 2024 -2029 -
infrastructurilor existente pentru a . Directia Administrativa Fonduri
servi ca centre comunitare. nerambursabile
Oferirea de Servicii Diversificate
Dezvoltarea  serviciilor integrate . . . S
NN : . . . . | Directia Protectia Copilului
oferite in cadrul centrelor comunitare | Un centru comunitar multifunctional in . . . . x
. < - : . s g ¢ Directia Protectie Sociala
(ex. asistenta sociala, programe | cartierul Giulesti Sarbi « x Buget local
. ’ e . ’ Centrul de Sanatate | 2024 -2029 :
educationale, servicii de sanatate, . . R . Fonduri
A . . L Multifunctional Sfantul Nectarie .
activitati culturale si de agrement | Numdr beneficiari ’ nerambursabile
etc).
Implementarea de programe spgmﬁce Nu_n_vair_cursqr/ vde formare/ ate//erg o:e Directia Protectia Copilului Buget local
pentru a combate marginalizarea, | abilitdti de viata, organizate semestrial in . . . L x
- . ’ o ; Directia Protectie Sociala Buget de stat
cum ar fi cursuri de formare | cadrul centrului comunitar . . . - 2024 -2029 -
. « - sl Directia Strategii Comunicare Fonduri
profesionald, ateliere de abilitdti de . . .
s ’ . L Directia Resurse Umane nerambursabile
viata si programe de mentorat. Numér beneficiari ’
Parteneriate cu Organizatii Locale si Nationale
Directia Protectia Copilului
Colaborarea cu organizatii non- Directia Protectie Sociald
ganizall Numdr Conventii de colaborare cu toate | Directia Strategii Comunicare
guvernamentale, Instituti de organizatile neguvernamentale — care Buget local
invatamant si alte entitati pentru a g ’ 9 2024 -2029 9

sprijini functionarea si
oferite de centre.

programele

lucreazd pentru sprijinirea persoanelor
vulnerabile

Organizatii neguvernamentale
Universitdti
Structuri asociative civice

Promovarea Voluntariatului si Angajarii Locale
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Incurajarea locuitorilor

sectorului 6 in activitatile centrelor

implicarii

Numar  Campanii  semestriale  de
promovare si recrutare a potentialilor

Directia Protectia Copilului
Directia Protectie Sociala
Directia Strategii Comunicare

- - . voluntari 2024 -2029
comunitare ca voluntari, fie ca e Buget local
L Organizatii neguvernamentale
angajati. . .. . Y . .
’ Numaér participanti Structuri asociative civice
Monitorizare si Evaluare Continud
Implementarea unui sistem de
monitorizare si evaluare pentru a | Un protocol de monitorizare si evaluare | Directia Protectia Copilului
masura eficacitatea centrelor | anuala elaborat, testat, validat si| Directia Protectie Sociala 2024 -2029
. . A . . ’ . . . - Buget local
comunitare si pentru a face ajustari | operationalizat Directia Strategii Comunicare
bazate pe feedback si rezultate.
Crearea de Servicii de Sandtate Mintald
Directia Protectia Copilului
. Directia Protectia Copilului cu
oSp 2.3. | Infiintarea de centre specializate de [ ., .. specializat infiintat Dizabilitati _ o Buget local
Introducerea/ sandtate mintala in sector, cu acces ’ Directia Protectie Sociala 2024 -2029 Fonduri
tind facil pentru toate categoriile de . L Directia Strategii Comunicare nerambursabile
extingerea . Numér beneficiari . . e
serviciilor de | populatie. Directia Economica
sinitate mintala la Directia Administrativa
nivel comunitar Directia Resurse Umane
pentru toate
categoriile de o L.
persoane aflate fin Infcrodtgceﬂrea serviciilor de sanatate Numar analize de nevoie o _ o
nevoie mintald in cadrul pachetelor de . . .. Directia Protectia Copilului Buget local
. - h . Numar resurse umane identificate . . . A 2024 -2029 :
servicii comunitare integrate si al Directia Protectie Sociala Fonduri

serviciilor oferite de echipele mobile

Numdr parteneriate cu specialisti

nerambursabile
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Organizarea de grupuri de suport si
sesiuni de terapie de grup pentru

Un Grup de suport multidisciplinar
operational

Directia Protectia Copilului

persoanele care se confruntd cu . . . - 2024 -2029
) « x Directia Protectie Sociala
diverse probleme de sdnatate . S
. o Numér beneficiari Buget local
mintala.
Servicii de Consiliere in Scoli
Un grup consultativ de lucru alcatuit din
Implementarea de programe de | specialisti ai unitatilor de invatamant si
consiliere psihologica in scoli pentru | profesionisti DGASPC operationalizat . . . -
. . . Directia Protectia Copilului
elevi, cu accent pe prevenirea Ssi . . . - 2024 -2029
) L AN . ’ . — Directia Strategii Comunicare Buget local
interventia timpurie in cazurile de | Numar actiuni
probleme de sanatate mintala.
Numér beneficiari
Promovarea sanatatii mintale, | Numdr actiuni semestriale de informare si
prevenirea cazurilor de suicid si a | constientizare in scolj, licee Directia Protectia Copilului
. . v ’ ’ LT - - 2024 -2029
comportamentului agresiv la copii, Directia Strategii Comunicare Buget local
adolescenti, tineri Numar participanti
Campanii de Constientizare si Educatie
Desfasurarea de campanii pentru a Un plan anual de campanie de informare | Directia Protectia Copilului
creste constientizarea importantei s/ constientizare Directia Protectia Copilului cu
sanatatii mintale si pentru a reduce Dizabilitati 2024 -2029
: " y Buget local

stigmatul asociat cu problemele de
sanatate mintalad

Numar Campanil/evenimente semestriale
de informare, educare, constientizare

Directia Protectie Sociala
Directia Strategii Comunicare

Colaborare cu ONG-uri siInstitutii Specializate
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Parteneriate cu
guvernamentale si

organizatii non-
institutii

Numdér Conventii de colaborare cu toate
organizatiile  neguvernamentale care

Directia Protectia Copilului
Directia Protectie Sociala
Directia Strategii Comunicare

specializate pentru a oferi un spectru ¥ o 2024 -2029
L - lucreazd pentru sprijinirea persoanelor cu
larg de servicii si pentru a facilita . : - o
’ problemele de sandtate mintala Organizatii neguvernamentale Buget local
accesul la acestea. ’
Programe de Suport Online si Telemedicind
- - . Directia Protectia Copilului
Dezvoltarea de servicii de consiliere si . . . . . . -
. - - 7| Un protocol de suport psihologic online | Directia Protectie Sociala
suport psihologic online sau prin . o .
S L elaborat, testat, validat si implementat Centrul de Sanatate Buget local
telemedicina, pentru a facilita accesul 4 . . R . 2024 -2029 - .
S . Multifunctional Sfantul Nectarie Granturi obtinute de
la aceste servicii, In special pentru . L ’ .. o
; Numar beneficiari fundatiile/asociatjile
persoanele care greu deplasabile. e
Organizatii neguvernamentale
Monitorizare si Evaluare
Implementarea unor sisteme de . . . S
o . s o . Directia Protectia Copilului
monitorizare si evaluare a eficacitatii | Un protocol de monitorizare si evaluare . . . -
- T . N ’ . - .| Directia Protectie Sociala
serviciilor de sdnatate mintald, pentru | anuald elaborat, testat, validat si « x 2024 -2029
. . . . . . | Centrul de Sanatate Buget local
a asigura calitatea si adaptabilitatea | operationalizat : . A .
2 Multifunctional Sfantul Nectarie
continua a acestora. ’
Linii de Ajutor si Servicii de Urgentd
Numdr evaluari periodice a procedurii de
lucru a operatoriflor de la linifle de
OSp 2.4. Consolidarea liniilor telefonice de te/efgn/ce de urgenfd, dar §i a echipel
Dezvoltarea . L . . mobile, . . . S
L urgentd si servicii de interventie Directia Protectia Copilului
serviciilor pentru AN - . T . . . . 2024 -2029
S . . | rapida pentru victimele violentei . sy L Directia Protectie Sociala
victimele violentei - Numar activitdti de formare periodica a Buget local
- ’ domestice. ’
domestice/ de gen acestora.
Numdér accesari
Numdr beneficiari
Servicii sociale

176




Oferirea de servicii de consiliere
psihologica si terapie pentru victimele

Toate victimele violentef luate in evidentd
beneficiaza de servicii de consiliere

Directia Protectia Copilului

violentei, pentru a le ajuta sa . - . - 2024 -2029
- N . - Directia Protectie Sociala
depaseasca traumele si sa se . S
N N . " Numér beneficiari Buget local
reintegreze in societate.
Asigurarea  sustenabilitatii  profectului D b = Copilului
Oferirea de sprijin juridic si advocacy | ~Cooperare Interinstitutionald i D;ig};:: P;giggz Sc?cpilaLljéUI
pentru victime, inclusiv asistents in | advocacy — pentru  protectia  copiilor 2094 -2029 Buget local
procesul legal si reprezentare in | Victime ale abuzului sexual si violenter o Granturi obtinute de
; = ’ Organizatii neguvernamentale - -~
instanta. . L ’ fundatiile/asociatjile
’ Numar beneficiari
. . . Directia Protectia Copilului
P . . . Numar  locuinte  protejate  pentru | . . . -
Infiintarea de locuinte protejate sigure Iy .. . . Directia Protectie Sociala Buget local
. g T : - | victimele violenter domestice . . " - :
si accesibile pentru victimele violentei . . ’ Directia Strategii Comunicare Fonduri
’ . - ’ operationalizate . . . 2024 -2029 .
domestice/de gen, oferind cazare ¢ Directia Economica nerambursabile
temporard, consiliere si suport. . S Directia Administrativa Granturi obtinute de
’ Numadr beneficiari Lo - S
Directia Resurse Umane fundatiile/asociatjile
Uniformizarea interventiei in cazul | O procedura unitarad diseminata catre toti
victimelor multiple (adulti si copii) in | angajatii.
vederea evitarii victimizarii acestora -
aplicarea metodei managementului | Un instrument de lucru unitar testat, | Directia Protectia Copilului 2024 -2029
de caz prevazuta si In HG 49 prin | validat siimplementat Directia Protectie Sociala Buget local
realizarea unei proceduri de sistem si
intarirea echipelor mobile care sa | Numar intéiniri intre angajatii care

asigure o interventie rapida.

lucreazd in acest domeniu.
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Asigurarea sustenabilitatii - functiondrif
Centrului de consiliere pentru agresori

Directia Protectia Copilului

Dezvoltarea sgrviciilor de consiliere | din cadrul proiectului ,Sprijin pentru o 2024 -2029 Biggtetdleoz?;t
pentru agresori implementarea Conventiei de la Istanbul | Organizatii neguvernamentale Fonduri
In komania nerambursabile
Numér beneficiari Granturi obtinute de
fundatiile/asociatjile
Programe de Constientizare si Educatie
Desfasurarea de campanii de
constientizare in randul populatiei cu . " . . Directia Protectia Copilului
. - . . Numar Campanil/evenimente semestriale . . . - x
privire la impactul violentei . s Directia Protectie Sociala 2024 -2029
. . A de informare, educare, constientizare . ) .. . Buget local
domestice/de gen si modalitatile de Directia Strategii Comunicare
prevenire si interventie
Programe si campanii ce au in vedere . . . S
v - . . . . . . Directia Protectia Copilului
cresterea  numarului raportarilor | Numar Campanii/evenimente semestriale | _. . . o
LT - RN - . o Directia Protectie Sociala 2024 -2029
situatilor de violentd in familie, | deinformare, educare, constientizare . . " - Buget local
- T AT ’ Directia Strategii Comunicare
inclusiv persoanele varstnice.
Programe de constientizare a . .. . . Directia Protectia Copilului
. - LT . Numar Campanil/evenimente semestriale . . . . x
riscurilor ce le implicd mentinerea . . Directia Protectie Sociala 2024 -2029
de informare, educare, constientizare Buget local

relatiei abuzive dedicate victimelor.

Directia Strategii Comunicare
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Directia Protectia Copilului

Promovarea sgrwcnlor de consiliere NumarCampaq///even/mente semestriale Directia Protectie Socials 2024 -2029 Buget local
pentru agresori de informare si promovare . . . -
7 Directia Strategii Comunicare
Parteneriate cu ONG-uri si Organizatii Specializate
Directia Protectia Copilului
Colaborarea cu organizatii non- | Numar Conventii de colaborare cu toate | Directia Protectie Sociald
guvernamentale si alte entitati | organizatile neguvernamentale care | Directia Strategii Comunicare 2024 -2029
specializate in sprijinirea victimelor | lucreazd pentru sprifinirea victimelor
violentei domestice/de gen. violentei domestice/de gen. Organizatii neguvernamentale Buget local
ANES

Realizarea unor parteneriate
interinsitutionale care sa stabileasca . T Directia Protectia Copilului

e PO Un grup de lucru interinstitutional | . . . L x
un traseu clar si facil victimelor atat in . . ’ Directia Protectie Sociala

rocesul de justitie, cat si in operafionalizat Directia Strategii Comunicare
P He, ' 2024 -2029 Buget local
accesarea de servicii colaterale . . :
- . . - ) Un protocol comun de interventie Fonduri
(medicale, inclusiv din domeniul . e ANES .
o aimper . elaborat, testat, validat si implementat o , nerambursabile

sanatatii mintale, de suport ’ Politia Sectorului 6 Granturi obtinute de
psihologic, etc). fundatiile/asociatiile
Monitorizare si Evaluare
Implementarea unui  sistem de
monitorizare si evaluare a eficacitatii | Un protocol de monitorizare si evaluare | Directia Protectia Copilului
serviciilor oferite, pentru a asigura ca | anuald elaborat, testat, validat si | Directia Protectie Sociala 2024 -2029

acestea raspund in mod adecvat
nevoilor victimelor.

operationalizat

Directia Strategii Comunicare

Buget local

Crearea de servicii integrate
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0Sp 2.5.

Servicii

socio-medicale

pentru
refugiati

migranti/

Infiintarea de centre dedicate pentru
migranti si refugiati, care sa ofere

Directia Protectia Copilului

A bR < < = . . Directia Protectie Sociala Buget local
servicii de baza, inclusiv asistenta | Un centru de asistenta si sprifin . . . - ;

. . . ’ o Directia Strategii Comunicare Fonduri
medicala, consiliere si  suport . . . 2024 -2029 .

: : : PR SV - < . Directia Economica nerambursabile
psihosocial, asistenta juridica, inclusiv | Numar beneficiari . . L - . .

- N - . Directia Administrativa Granturi obtinute de

consiliere  privind  drepturile  si L - -~
. 7 Directia Resurse Umane fundatiile/asociatjile

procesele de azil. ’
Implementarea de programe de
cons!llere Si supo.rt psihosocial, in Un Grup de suport operationalizat Directia Protectia Copilului
special pentru cei care au suferit . . . . 2024 -2029

I - L N . L Directia Protectie Sociala Buget local
traume In timpul migratiei sau in tara | Numdar beneficiari
de origine.

« | Numdar Cursuri periodice de limba romand D!reci;!a Protect!a Cop.lluluw

Dezvoltarea de programe care sa Directia Protectie Sociala Buget local
faciliteze integrarea migrantilor si . .| Directia Strategii Comunicare 9 .

- : A - Numdr Programe de mentorat si Fonduri
refugiatilor, incluzdnd cursuri de . ’ 2024 -2029 .
RIDRREAN « vocationale e nerambursabile
limba, orientare culturalad si acces la ’ Organizatii neguvernamentale - ;

. 7 . e Granturi obtinute de
educatie. . . Universitati - o

’ Numar beneficiari ’ fundatiile/asociatjile
Asigurarea accesului copiilor . .
regugiati/ migranti la servicii de un serviciu de tip Happy Bubble Directia Protectia Copilului

. T operationalizat Buget local
educatie non-formald, de dezvoltare . 2024 -2029 - -

« . - R Granturi obtinute de
personald si de petrecere a timpului Numér beneficiari Organizatii neguvernamentale fundatiile/asociatiile
liber in locatiile DGASPC S6
Colaborare cu ONG-uri si Organizatii Internationale

Directia Protectia Copilului
Parteneriate cu organizatii non- | Numar Conventii de colaborare cu toate | Directia Protectie Sociald
guvernamentale Si organizatii | organizatiile neguvernamentale care | Directia Strategii Comunicare 2024 -2029

internationale care lucreazd in
domeniul migratiei si refugiatilor.

lucreazd in domeniul

refugiatilor.

migratiei  si

Organizatii neguvernamentale

Buget local
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Monitorizare si Evaluare

Implementarea unui sistem de
monitorizare si evaluare a serviciilor

Un protocol de monitorizare si evaluare

Directia Protectia Copilului

oferite, pentru a asigura cah.tatea Si anua/a. e/qborat, testat, validat si Directia Protectie Socials 2024 -2029 Buget local
adecvarea acestora la nevoile operationalizat
migrantilor si refugiatilor.
Obiectiv strategic OS3. Infrastructura sociala de calitate pentru furnizarea eficienta de servicii la nivel comunitar
Evaluarea si Auditul Infrastructurii Existente
Realizarea unei evaludri detaliate a Directia Protectia Copilului
starii actuale a infrastructurii sociale . N . . . Directia Protectie Sociala
: - s - Un audit al intregii infrastructuri sociale . . . -
din sector pentru a identifica nevoile . Directia Strategii Comunicare 2024/2025
. . - | din sectorul 6 . . . Buget local
specifice de modernizare Si Directia Economica
imbunatatire. Directia Administrativa
Planificarea si Proiectarea Modernizarii
OSp 3.1.
Modernizarea Elaborarea unor planuri detaliate
|nfras|tructur|| pentru modernizarea infrastructurii,
sociale existente | j i sdiri
entru furnizarea de |nc|u3|.v renovarea C|adII’I|OI’,' Un plan de modernizare elaborat Directia Economica 2024/2025
pentru ¢ > | actualizarea  echipamentelor  si Directia Administrativs
servicii  sociale i | tehnologiei Si Tmbunatatirea ’ Buget local
socio-medicale accesibilitatii.
Asigurarea Finantdrii si Investitiilor
Identificarea surselor de finantare,
inclusiv.  fonduri guvernamentale, | Toate proiectele de modernizare | Directia Strategii Comunicare
: . . < ; L e Buget local
locale, europene si parteneriate | angajate au o sursa de finantare | Directia Economica 2024 -2029
- . ’ - s . . . L . Buget de stat
public-private pentru a sustine | delimitata Directia Administrativa Fonduri

proiectele de modernizare.

nerambursabile
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Imbunététirea Accesibilitatii si Confortului

Adaptarea infrastructurii pentru a fi

Centru de zi Persoane Adulte cu

Directia Protectia Copilului
Directia Centre Copii

mai accesibila si confortabila pentru | Dizabilitati reabilitat si dotat Directia Protectie Sociala Buget local
- - - . ’ N : 2024 -2029 .
toate categoriile de utilizatori, inclusiv Directia Centre Adulii Fonduri
persoanele cu dizabilitati. Numdr beneficiari Directia Economica nerambursabile
Directia Administrativa
Implementarea Tehnologiilor Moderne
Directia Protectia Copilului
. . . , Directia Centre Copii
- N Numar Sisteme informatice | 1. "I 8 S
Integrarea tehnologiei moderne in | . . L. Directia Protectia Copilului cu
. 2 . | implementate /a nivelul tuturor serviciilor R ’
infrastructura sociald, cum ar fi Dizabilitati Buget local
sisteme informatice pentru . L Directia Protectie Sociala 2024 -2029 Fonduri
. L : - Numar beneficiari — personal . . : .
gestionarea serviciilor si comunicare Directia Centre Adulii nerambursabile
digitala. Numér beneficiari - clienti D!reci;!a Strategl[ Cpmumcare
. Directia Economica
Directia Administrativa
Dezvoltarea de Spatii Multifunctionale si Prietenoase
Directia Protectia Copilului
Directia Centre Copii
Crearea de spatii multifunctionale .. . . S Directia Protectia Copilului cu
« « . - - | Toate spatiile multifunctionale asigura un o Buget local
care sa poata servi multiple scopuri - o S ? Dizabilitati 2024 -2029 :
- . . . mediu prietenos, sigur si adaptabil . - . - Fonduri
sociale, educative si comunitare. Directia Protectie Sociala .
. . ; nerambursabile
Directia Centre Adulii
Directia Administrativa
Sustenabilitate si Eficientd Energeticd
Incorporgrga . p'r|.nC|p~||Ior .d? Toate cladirile si facilitdtile respectd D!rect!a Strategu. C{omumcare Buget local
sustenabilitate si eficienta energetica . . Directia Economica 2024 -2029 :
’ ! normativele DNSH si cele NZeB Fonduri

in toate proiectele de modernizare.

Directia Administrativa

nerambursabile

Monitorizare si Evaluare
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Implementarea unui sistem de
monitorizare si evaluare pentru a

Un protocol de monitorizare si evaluare

Directia Strategii Comunicare

urmdri  progresul lucrdrilor - de | o, " oiborat,  testat, validat i | Directia Economics 2024 -2029
modernizare si pentru a asigura . . . . L - Buget local
respectarea  standardelor si  a operationalizat Directia Administrativa
termenelor.
Evaluarea s/ Planificarea Infrastructurii
Realizarea unei evaluari cuprinzatoare
a nevoilor de infrastructura sociald in | Un plan strategic multianual de | Directia Economica 2024/2025
sector si elaborarea unui plan | dezvoltare a infrastructurii elaborat Directia Administrativa Buget local
strategic pentru dezvoltarea acesteia.
Construirea de Noi Facilitati

0S 39 Construirea de noi facilitati sociale, Directia Protectia Copilului

P =" | cum ar fi centre de zi pentru copii si N . . | Directia Protectie Sociala

Dezvoltarea A - ’ Toate facilitdtile nou construite sunt in Di ias ic -

infrastructurii vgrstr.u.m, _centre pentru Persoane Cu o orad cu nevoile identificate in plan !rect!a trategl[ omunicare

sociale necesare dizabilitati, centre comunitare, cluburi comunitar Directia Economica 2024 -2029 Buget local

. pentru varstnici, centre dedicate Directia Administrativa Fonduri
pentru furnizarea de < A . ’
L ) - | pentru migranti si refugiati, centre de . . nerambursabile
servicii sociale si « A o Numér beneficiari s R
- . " | adapost sigure si accesibile pentru Organizatil neguvernamentale Granturi obtinute de

socio-medicale e ; v . ; I3
victimele violentei domestice/de gen. fundatiile/asociatjile
Tehnologie si Dotdri Moderne

Numar Dotari care sa creeze un mediu

Implementarea de tehnologii si grgz‘;gzsé‘;/ sigur in toate structurile Directia Protectia Copilului
echipamente moderne in Directia Strategii Comunicare 2024 -2029 Buget local
infrastructurile  sociale pentru a Directia Economica Fonduri

imbunatati calitatea serviciilor oferite.

Numdr Tehnologii asistive implementate

Numadar beneficiari

Directia Administrativa

nerambursabile

Accesibilitate si Design Inclusiv
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Asigurarea ca toate facilitatile noi si

Directia Protectia Copilului
Directia Centre Copii

Numdr rapoarte de analiza

renovate sunt accesibile si | Toate cladirile si facilitdtile respectd | Directia Protectia Copilului cu
. . e . o ’ Buget local
prietenoase pentru toate categoriile | principiul  accesibilitatii  universale, | Dizabilitati 2024 -2029 Fonduri
de utilizatori, inclusiv  pentru | aisgurd un mediu prietenos si sigur Directia Protectie Sociala .
e ’ . . : nerambursabile
persoanele cu dizabilitati. Directia Centre Adulii
Directia Administrativa
Sustenabilitate si Eficientd Energeticd
Integrarea principiilor de
sustenabilitate si eficientd energetica | 7oate cladirile si facilitatile respecta | .. . - s Buget local
in  proiectarea si  functionarea | normativele DNSH si cele NZeB Directia Administrativa 2024 -2029 Fonduri
infrastructurilor sociale. nerambursabile
Parteneriate Public-Private si Colaborari
. . Sondarea anuald a oportunitatilor de D!reci;!a Strategn.Cuomunlcare
Explorarea parteneriatelor public- ’ .| Directia Economica
. . .. abordare a unor proiecte derulate in . . .. .
private si colabordrilor cu alte . . . Directia Administrativa Buget local
ST . . | parteneriat public privat ’ 2024 -2029 - -
organizatii pentru a sprijini Granturi obtinute de
dezvoltarea infrastructurii sociale. . s Organizatii neguvernamentale fundatiile/asociatjile
Numdr activitati de prospectare P .
. Alte organizatii de profil
Consultare si Participare Comunitard
Numdr chestionare anuale privind
Implicarea comunitatii Tn procesul de | perceptia publica in legdturd cu
planificare Si dezvoltare a | infrastructura  sociald elaborate s/ | Directia Protectia Copilului
infrastructurii sociale pentru a asigura | aplicate Directia Protectie Sociala 2024 -2029
ca aceasta raspunde nevoilor reale Directia Strategii Comunicare Buget local
ale locuitorilor. Numar participanti

Obiectiv strategic OS4. Cresterea capacitatii administrative si institutionale pentru furnizarea si coordonarea serviciilor dedicate persoanelor vulnerabile
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OSp 4.1.
profesionala
angajatilor
(competente
profesionale
specifice,
competente
transversale)

Formarea

a

Analiza Nevoilor de Formare

Realizarea unei analize detaliate a | Numdar chestionare anuale privind nevoile
nevoilor de formare ale angajatilor | de formare ale angajatilor aplicate . .
. i : ¢ 2024 -2029
pentru a identifica competentele Directia Resurse Umane Buget local
specifice si transversale necesare. Numar analize de nevole realizate
Realizarea unui plan de formare a Directia Protectia Copilului
ersonalului P Un plan anual de formare a personalului | Directia Protectie Sociala 2024 -2029 Buget local
P ) Directia Resurse Umane 9
Programe de Formare Continud
Dezvoltarea si implementarea de
programe de formare continud si de Directia Protectia Copilului
dezvoltare profesionald in domenii | Numdr Programe anuale de formare Directia Protectie Social3
specifice Si transversale a | continud si dezvoltare profesionald Directia Strategii Comunicare 2024 -2029 Buget local
profesionistilor implicati in oferirea Directia Resursge Umane
acestor serviciilor integrate - asistenti | Numadr participanti ’
sociali, psihologi, personal didactic,
personal medical etc
Numdr furnizori de formare pe teme ce
vizeaz munca cu copii si tinerf identificati
Directia Protectia Copilului
Organizarea de programe de | Numar furnizorilor de formare selectati Directia Resurse Umane
specializare pentru profesionisti care 2024 -2029
lucreaza cu copii si tineri Numar cursuri accesate de cdatre | Universitati
profesionistii din domeniu Furnizori acreditati Buget local
Numér participanti
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Pregatirea si formarea profesionistilor
implicati (asistenti sociali, personal

Numér programe anuale de formare
specificd la care participd angajatii si
colaboratorii ce asigurd identificarea s/

Directia Protectia Copilului
Directia Protectie Sociala
Directia Resurse Umane

medical, politie) in identificarea si | interventia in cazurile de violentd 2024 -2029 Buget local
interventia Th cazuri de violenta | domesticd ANES
domesticd/de gen
Numar participanti
Asigurarea formdrii adecvate si a Qlu:;%cavp r/ggf:r?: ‘Z%ij'eg o:fn 7;0.;’;;.‘3;6;.
abilitatilor necesare pentru a oferi clg/aboraz‘or/'/' ce 55/. uré? /ucrga/zz:i o Directia Protectie Sociala 2024 -2029
ingrijire de calitate a personalului care X . 9 Directia Resurse Umane Buget local
lucreaza cu persoanele varstnice persoane varstnice Buget de stat
Numér participanti
Directia Protectia Copilului
Oferirea de formare in domeniul | Numdr cursuri de formare anuald | Directia Protectie Sociald
diversitatii culturale si a barierelor | organizate Directia Resurse Umane 2024 -2029
lingvistice, pentru personalul social si Buget local
socio-medical Numar participanti Organizatii neguvernamentale
Oferirea de formare in domeniul Numar sesiuni formare anuald la care
managementului  si  leadershipului articios Midlemanacementul DGASPC Directia Protectia Copilului
pentru a dezvolta competente ’g ‘ '06 9 Directia Protectie Sociala 2024 -2029
transversale cum ar fi comunicarea, ector Directia Resurse Umane Buget local
luarea deciziilor si  gestionarea . - .
echipelor Numaér participanti
Parteneriate cu Institutii de Invdtamant
gglfot;cr::::%f:f;:igﬁ;lsgtsgnilrhn;tggrl; Numdér Con yen,g‘ﬁ de c:o/aborace /”nche/'a'z‘e D?rect?a Protect?a Cop.ilului
cursuri specializate si programe de cu toate unitdtile de invatamant superior | Directia Protectie Sociald 2024 -2029
o " de profil Directia Strategii Comunicare
certificare. Buget local
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Workshop-uri si Seminarii

Organizarea de workshop-uri,

Un plan anual de dezvoltare profesionald
nonformald

Directia Protectia Copilului
Directia Protectie Sociala

seminarii si alte evenimente de | Numdar Workshop- | ~. . . - _
instruire  pentru a  Tmbunatati | wri/ateliere/evenimente dedicate celor Directia Strategii Comunicare 2024 -2029
competentele angajatilor. mai sensibile zone de interventie sociald i Buget local
’ ’ ’ Organizatii neguvernamentale - -
’ Granturi obtinute de
Numér participanti fundatiile/asociatjile
Evaluare si Feedback
Numdr sesiuni de follow up care sd
Implementarea unor sisteme de | mdsoare  modul in care  sunt| .. . . S
. . . . .| Directia Protectia Copilului
evaluare a performantei si de | implementate cunostintele s/ A ; . .
= L A e L. N Directia Protectie Sociala 2024 -2029
feedback dupa participarea la | competentele dobdndite si modulin care . . . - Buget local
- opx . .| Directia Strategii Comunicare
programele de formare. imbunétitesc  performanta  fiecdrui
angajat.
Utilizarea Tehnologiei in Formare
Numar oferte de formare online
promovate in randul anagajatilor
Intggrarga tehnologiilor de |nva’;{are Numér activitati implicénd oferirea bazei D!reci;!a Protect;!a Cop.llulw
online si a platformelor e-learning . ’ o . Directia Protectie Sociala 2024 -2029
T tehnice necesare accesarii platformelor | . . . .
pentru a facilita accesul la formare. ; Directia Strategii Comunicare
de e-Learning Buget local
Numar participanti
Promovarea Auto-Dezvoltarii
Numadar actinui de promovare in réndul
A . o « .. anagatilor a oportunitatilor de formare Directia Protectia Copilului
Incurajarea angajatilor sa participe la . . . -
rograme de auto-dezvoltare si _ D!rect!a Protect!fe Soaale] 2024 -2029
p " | Numar sesiuni de follow-up Directia Strategii Comunicare Buget local

invatare pe tot parcursul carierei.

Numér participanti

Directia Resurse Umane
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OSp 4.2 Dezvoltarea
unui management al
carierei eficient Ia
nivelul DGASPC S6

Recrutarea fortei de muncd

Atragerea, recrutarea si mentinerea

Numar stagii de practicd, programe de
Intership organizate cu scopul de
atragere a fortei de muncd tinere

Directia Protectia Copilului

unei forte de munca calificata cu . . . - x
A . - Directia Protectie Sociala
varsta activd medie, cu scopul de a . L . . . . - 2024 -2029
A ) < | Numar participanti Directia Strategii Comunicare
preveni imbatranirea fortei de munca ’ : .
N L . LT Directia Resurse Umane Buget local
in serviciile sociale din sectorul 6. . . o ’
Numdér propuneri de modificare a
conditiflor de aplicare pentru posturile
libere din cadrul organizatiei.
Mentinerea personalului specializat
O strategie multianuald elaborata si
Realizarea si implementarea unei | implementatd
strategii care sa permitd mentinerea
fortei de munca calificate cu varsta | Numdr Cursuri de inductie
activa medie: crearea unor posturi Directia Protectia Copilului
pentru  debutanti asociate cu | Numar sesiuni de Mentorat si coaching . . . priut
N Directia Protectie Sociala
programe de adaptare in DGASPC S6 . . . . 2024 -2029 Buget local
. . . . . L Directia Strategii Comunicare
(cursuri de inductie), precum si cu un | Numdr programe Intership si trainee . .
- . Directia Resurse Umane
sistem de mentorat, realizarea unor ’
programe de trainee in parteneriat cu | Numdr participanti
universitatile din domeniu,
oportunitati de avansare in cariera. Numdr propuneri de adaptarea conditiilor
de accesare a pozitiilor
. - Numar intainiri/workshopuri cu specialisti | Directia Protectia Copilului
Realizarea si implementarea unor . . . S s . . s
7 . NN din  domeniu: mindfulness, viata | Directia Protectie Sociald
programe de wellbeing (echilibru intre . < . i . . -
viata profesionald si cea profesionals) sanato:asa, gesr/qnarea sz‘regu/w D!rect!a Strategii Comunicare
’ " profesional, 21 de zile de recunostint, | Directia Resurse Umane 2024 -2029 Buget local

cunoscand faptul ca profesiile ce
activeaza in serviciile sociale sunt
supuse unui stres profesional ridicat.

etc

Numér participanti

Organizatii neguvernamentale

Granturi obtinute de
fundatiile/asociatjile
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Realizarea unei proceduri privind | Un protocol elaborat, testat, validat si | Directia Protectia Copilului
analizarea si stabilirea situatiilor de | /implementat Directia Protectie Sociala
O e . - . - 2024 -2029
abuz ce i implica pe angajatii Directia Strategii Comunicare
DGASPC. Numar sesizari Directia Resurse Umane Buget local
Monitorizare si feedback
Numdr chestionare anonime realizate si | . . . -
. 7 | Directia Protectia Copilului
- « aplicate . . . - x
Dezvoltarea unui sistem de masurare Directia Protectie Sociala 2024 -2029
a satisfactiei angajatilor Numé . . Directia Strategii Comunicare Buget local
umdar sesiuni de feedback si focus | . .
. . Directia Resurse Umane
grupuri organizate ’
Directia Protectia Copilului
Directia Protectie Sociala
Crearea unui sistem de monitorizare | Un protocol de evaluare anuald elaborat, | Directia Strategii Comunicare
. . . . ; . : . - 2024 -2029
si evaluare a performantelor eficient testat, validat si operationalizat Directia Economica Buget local
Directia Administrativa
Directia Resurse Umane
Dezvoltarea de Standarde si Protocoale de Supervizare
OSp 4.3. Directia Protectia Copilului
Dezvoltarea Crearea si implementarea unor R . , Directia Protectie Sociald
serviciilor de . Céte un protocol privind supervizarea
; standarde si protocoale clare pentru rofesionald pentru fiecare meserie 2024 -2029
supervizare pentru | supervizarea activitatilor si serviciilor I/?n Jicats in furlfg/'zarea de servicii sociale Universitati
personalul existent sociale. o | Asociatii profesionale de profil Buget local
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Implementarea supervizarii interne,

Numér supervizori interni identificati si

Directia Protectia Copilului

dar si a unei supervizari externe. recrutati Directia Protectie Sociald 2024 -2029
Buget local
Formarea Supervizorilor
Asigurarea c& supervizorii sunt bine | Numar specialisti care alcdtuiesc corpul
formgtl 3! gchlpatl pentr'u'aj .|ndepI|n| de supervizori Directia Protectia Copilului Buget local
rolurile  si responsabilitatile lor, . . . - 2024 -2029
. - ’ . ’ . . . .. .. | Directia Protectie Sociala
inclusiv formarea Th managementul | Numdr cursuri parcurse de specialisti
conflictelor si leadership. care alcdtuiesc corpul de supervizori
incurajarea si sprijinirea supervizorilor | Numar cursuri de formare pentru
in participarea la programe de | supervizori promovate Directia Protectia Copilului
formare continud si dezvoltare Directia Protectie Sociala 2024 -2029
. < 7 . o . < Buget local
profesionala Numar supervizori care realizeazd
periodic (anual) un numar de 2 cursuri
Evaludri Regulate si Feedback
Imple[ngntarea unul 5'“9”‘ de Numar Sedinte de intervizare si de
evaludri regulate si mecanisme de S . . . S
- evaluare periodica Directia Protectia Copilului
feedback pentru a monitoriza . . . s 2024 -2029
Directia Protectie Sociala Buget local

performanta si a identifica domeniile
de imbunatatire.

Numar participanti

Dezvoltarea Capacitatii de Rezolvare a Problemelor
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incurajarea supervizorilor sa dezvolte

Numar Sedinte de intervizare

Directia Protectia Copilului

abilitati de rez.ol.\./are a problemelor si | Numadar participdri la cursuri specifice Directia Protectie Socials 2024 -2029 Buget local
de luare a deciziilor.
Numaér participanti
Comunicare si Colaborare
Numar Sedinte de intervizare
Promovarea unei comunicari deschise . o . -
. PN .~ | Numar participdri la cursuri specifice . . . .
si colaborarii intre supervizori si Directia Protectia Copilului 2024 -2029
angajati, pentru a asigura un mediu de Numér ravoarte feedback orimit de Directia Protectie Sociala Buget local
lucru armonios si productiv. . P P
7 midle menagement, dar si de la
supervizati
Implementarea unui Software de Gestionare a Datelor
O solutie informaticd integrata inovativa,
ca masurd de simplificare a procedurilor
administrative cu caracter general de tip
front-office si back-office, in vederea
furnizarii serviciilor de asistentd sociala
oSp 4.4. la nivelul sectorului 6 in format digitalizat
D.ezvolta.rea unui B | Osolutie informatica integratd de . . . o
sistem integrat de | Alegerea siimplementarea unor solutii management al documentelor; Directia Protectia Copilului
colectare a datelor | software eficiente de gestionare a Directia Protectie Sociala 2024 -2029
p”V'nfj “serV|cnIe_ $! | datelor care sa integreze informatii | Upgrade program evidentd contabils, Directia Strategii Comunicare
beneficiile  sociale | gin diferite servicii si departamente gestiune, monitorizare stocuri; Directia Economic3 Buget local
furnizate Un program evidenta si gestiune Buget de stat
prog ia 51 g Fonduri

managmentul resurselor umane

Implementarea la nivel local a
Observatorului  Copilului -  sistem
informatic in care vor fi inregistrati tofi
copili aflati in risc de separare de familie
care locuiesc in Sectorul 6

nerambursabile

191




O solutie software de evaluare si
monitorizare a progresului persoanelor in
cadrul programelor sociale sau de
Interventie pilotata

Numar beneficiari

Standardizarea Proceselor de Colectare a Datelor

Crearea unor protocoale si proceduri
standardizate pentru colectarea si
introducerea datelor, pentru a asigura

Un protocol unic de colectare s/
introducere a datelor, pe fiecare

Directia Protectia Copilului
Directia Protectie Sociala

2024 -2029

consistenta Si acuratetea | categorie majord de activitate Directia Strategii Comunicare Buget local

informatiilor.

Formare silnstruire pentru Utilizarea Sistemului

Oera?rrl:za;a a('jaetiisesg:gl c\j/irfo[l?ﬁ;z Numar Sesiuni de formare Directia Protectia Copilului

P 9ajal ) . Directia Protectie Social3 2024 -2029

sistemul, pentru a asigura utilizarea . .. . . . . - Buget local
SR < . Numar participanti Directia Strategii Comunicare

eficienta si corecta a acestuia. ’

Integrarea Diferitelor Tipuri de Servicii si Beneficii

Asigurarea ca sistemul poate integra . . . -

si gestiona diferite tipuri de servicii si | Un sistem calibrat, testat, validat si B:ig};:: E:gizg: ggg‘gljgu' 2024 -2029

beneficii sociale, de la asistenta | operationalizat Buget local

medicald la suport educational.

Directia Strategii Comunicare

Securitatea si Confidentialitatea Datelor
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Implementarea unor masuri stricte de
securitate si confidentialitate pentru a

Toate sistemele utilizeaza solutii de
securitate

Directia Protectia Copilului

. . - . . Directia Protectie Sociala 2024 -2029
proteja datele personale ale | Tofi angajati  respectd prevederile Directia Strategii Comunicare Buget local
beneficiarilor. privind protectia datelor cu caracter 9
personal
Analiza si Raportarea Datelor
Datele colectate si rapoartele generate
Utilizarea datelor colectate pentru a | stau /a baza . . . .
enera rapoarte analitice care pot D!rect!a Protect!a Cop.llulw
g o N - . s - ... .| Directia Protectie Sociala 2024 -2029
informa deciziile de politici si strateqii | Numar decizii informate privind politicile . . . - Buget local
N - - LT . ; I Directia Strategii Comunicare
in domeniul serviciilor sociale. in domeniu luate in baza rapoartelor
generate
Feedback si Evaluare Continud a Sistemului
Sfillii;izrr?asi feejaijlls:feka-muériogfcé lz Directia Protectia Copilului
- T ) P - Numdr Evaluari anuale ale sistemului Directia Protectie Sociala 2024 -2029
sistemului pentru a identifica nevoi de . . " - Buget local
- st . Directia Strategii Comunicare
imbunatatire sau actualizare.
ldentificarea si Angajarea Actorilor Locali Relevanti
Numar potentiali parteneri identificati D!rect!a Protect;!a Cop.llulw
o | periodic Directja Protectie Sociala
Identificarea organizatiilor, institutiilor P Directia Strategii Comunicare
O.Sp 4.5 I;)ezvoltqrea $i grupurilor comunitare locale care Numar intilniri  de informare anuale
dialoguluicomunitar | pot  contribui  la  imbunatatirea . Organizatii neguvernamentale 2024 -2029
. - R | organizate 7 . L
serviciilor sociale si initierea dialogului Structuri asociative civice Buget local

pentru colaborare.

Numar Acorduri de colaborare anuale
Inchelate cu toti partenerii

Asociatif profesionale de profil
CSR companii
Alte organizatii de profil

Granturi obtinute de
fundatiile/asociatjile
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Un grup consultativ cu reprezentantir

Directia Protectia Copilului
Directia Protectie Sociala

Promovarea parteneriatelor public . . . . i, -
privat in zona responsabilitatii sociale CSR operationalizat Directia Strategii Comunicare 2024 -2029 Buget chal
d Granturi obtinute de
Numar parteneriate CSR companii fundatiile/asociatjile
Donatii
Organizarea de Intéiniri si Ateliere de Lucru
Directia Protectia Copilului
Crearea unei platforme de discutie B:;:gg:: g':?;teeq;iecsc?riﬁrlﬁcare
(ex. formare Grupuri de lucru, | O platformd de discutie operationalizatd 9
organizare ateherP: de lucru si |ntaln|r|2 s . . . ~... _.| Organizatii nequvernamentale 2024 -2029
pentru a dezvolta intelegerea comuna | O Analiza anuald a functionalitdtii si ’ . L
- - oo s L . Structuri asociative civice Buget local
si a identifica oportunitatile de | eficientei L . .
’ ’ 4 Asociatii profesionale de profil
colaborare. -
CSR companii
Alte organizatii de profil
Proiecte siInitiative Comune
Directia Protectia Copilului
Dezvoltarea si implementarea de . . . . Directia Protectie Sociala Buget local
- A ~ | Numar Proiecte comunitare pilot propuse . - " - :
proiecte si initiative comune care s& - .| Directia Strategii Comunicare Fonduri
« « . o anual spre dezbatere in cadrul grupului 2024 -2029 .
raspundd nevoilor specifice ale . nerambursabile
- consultativ R - ;
comunitatii. Organizatii neguvernamentale Granturi obtinute de
CSR companii fundatiile/asociatiile
Donatii
Schimb de Cunostinte si Resurse
Facilitarea schimbului de cunostinte, . . . . Buget local
expertizd si resurse intre parteneri Directia Protectia Copilului Fonduri
P ' P Numér intéiniri organizate Directia Protectie Sociala 2024 -2029

pentru a Timbunatati calitatea si
eficienta serviciilor oferite.

Directia Strategii Comunicare

nerambursabile
Granturi obtinute de
fundatiile/asociatjile

Monitorizare si Evaluare
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Implementarea unor mecanisme de
monitorizare si evaluare a

Numdr rapoarte verificdri si imbundtatiri

Directia Protectia Copilului

parteneriatelor pentru a asigura ca o . Directia Protectie Sociala 2024 -2029
. A . periodice a procedurilor de lucru . . " - Buget local
acestea sunt eficiente si indeplinesc Directia Strategii Comunicare
obiectivele stabilite.
Comunicare si Promovare
Derularea unor  campanii de | Numaér Campanir anuale de
constientizare a rolului implicarii | constientizare a  rolului  implicarii | Directia Protectia Copilului
comunitare, adresate atat | comunitare, adresate atdt persoanelor | Directia Protectie Sociala
. - ) ; . P N B . ; 2024 -2029
persoanelor din categorii vulnerabile | din categorii vulnerabile cat si populatiei | Directia Strategii Comunicare Buget local
cét si populatiei generale generale
Sustenabilitate si Dezvoltare Continud
. - . Numar rapoarte Monitorizare si analizd
Asigurarea ca parteneriatele sunt . ’ . . . -
sustenabile si se adapteaza Ia anuald D!reci;!a Protect!a Cop.||u|u| Buget local
’ Directia Protectie Sociala 2024 -2029

schimbarile si nevoile comunitatii pe
termen lung.

Numar rapoarte anuale despre starea
dialogului comunitar

Directia Strategii Comunicare
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Anexa 1 - Situatia proiectelor derulate/in curs de implementare

1. SAFE-Sanatate, Accesibilitate, Facilitate, Educatie

Program: ” Provocari in sanatatea publica la nivel european EEA Grants 2014-2021"

Promotor de Proiect: Directia Generala de Asistenta Sociala si Protectia Copilului sector 6,

Parteneri de proiect: Partener 1 - Fundatia Estuar,

Partener 2 - Centrul de Sanatate Multifunctional "Sfantul Nectarie

Proiectul isi propune dezvoltarea a unui pachet complex de servicii integrate de sanatate, de calitate,

avand caracter inovativ prin oferirea de masuri concrete pentru 4000 de persoane din grupuri

vulnerabile din care 800 romi, pentru o perioada de 18 luni, avand mai multe componente, astfel:

a)

Infiintarea unei sectii de radiologie in cadrul proiectului, sectie care va deservi pe termen
lung populatia vulnerabila din Bucuresti, cu prioritate din Sectorul 6 al Capitalei.

O componenta de servicii medicale de preventie, care include servicii de screening de
sanatate si servicii de radiologie care va deservi 4000 de persoane vulnerabile, din care 800
de persoane de etnie roma, din Bucuresti, cu prioritate din sectorul 6 al Capitalei.

O componenta de servicii terapeutice de sanatate mintala pentru 100 de persoane cu
diagnostic psihiatric si 50 de apartinatori ai acestora.

O componenta de formare pentru 50 de persoane din sistemul sanitar. Formarea are scopul
imbunatatirii competentelor profesionale, comunicarii eficiente cu membrii grupurilor
vulnerabile si oferirii de servicii medicale imbunatatite.

O campanie de informare si sensibilizare pentru cresterea gradului de constientizare privind
accesul la servicii medicale preventive in randul categoriilor vulnerabile, prin abordarea temei
privind prevenirea bolilor respiratorii (incluzand boala TBC) si a sanatatii populatiei din
grupurile vulnerabile in general si a persoanelor cu probleme de sanatate mintala in

particular.

Rezultate asteptate: 1 Sectie de radiologie nou finfiintata si functionala; 1 Serviciu medical de

sanatate oferit pentru 4000 de persoane vulnerabile, din care 800 romi; 1 serviciu de terapie oferit

pentru 100 de persoane cu diagnostic psihiatric ce vor fi consiliate; 100 de persoane din grupuri tinta

secundare (apartinatori si personal sanitar) care primesc servicii de suport si instruire; 1 Campanie

de informare si promovare realizata.
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Bugetul total al proiectului: : 986.448 €
Durata proiectului: 18 luni oct 2022 —apr 2024

Proiectin perioada de implementare 5 ani

2. Reabilitarea/renovarea Centrului de Zi pentru Persoane Adulte cu Dizabilitati

Proiectul are ca scop cresterea calitatii vietii pentru un grup de persoane cu dizabilitati si a
familiilor acestora, prin promovarea activa a incluziunii sociale, prin informare, consiliere, terapie
ocupationald si sustinerea activitatii unui atelier de ergoterapie (atelier confectii textile) care vizeaza
refacerea deprinderilor si capacitatilor beneficiarilor pentru asigurarea adaptarii optime la mediu.
Fiecare beneficiar care va accesa serviciile sociale mentionate va fi abordat in mod individualizat, in

concordanta cu tipul de handicap (somatic, fizic, auditiv, vizual, mental).

Obiectivele specifice sunt urmatoarele: reabilitarea/renovarea centrului de zi pentru persoane
adulte cu dizabilitati din sectorul 6, dotarea centrului de zi cu echipamente specifice necesare
derularii activitatilor de terapie ocupationala si ergoterapie si facilitarea accesului persoanelor cu
dizabilitati la serviciile oferite in centrul de zi si furnizarea de servicii sociale corespunzatoare
nevoilor evaluate ale persoanelor adulte cu dizabilitati, pentru dezvoltarea si/sau consolidarea

deprinderilor de viata independenta.

Beneficiarii directi ai proiectului vor fi minim 16 persoane cu dizabilitdti si minim 5 asistenti

personali/reprezentati legali/apartinatori.
Proiectul se desfasoara pe o perioada de 23 de luni, nu mai tarziu de 31.12.2024.

Activitatile proiectului sunt urmatoarele: managementul proiectului, desfasurarea activitatilor de
achizitii, lucrari de amenajare/reparatii si dotare a spatiului, furnizarea serviciilor pentru
imbunatatirea abilitatilor si capacitatilor persoanelor cu dizabilitati in vederea integrarii sociale si pe
piata muncii, informare si publicitate. Activitatea furnizarea serviciilor pentru Tmbunatatirea
abilitatilor si capacitatilor persoanelor cu dizabilitati in vederea integrarii sociale si pe piata muncii
cuprinde 4 subactivitati: activitati de informare si consiliere, instruirea teoretica si practica a grupului
tintd, activitati de abilitare/reabilitare prin terapie ocupationald, activitati de ergoterapie in ateleriul

confectii textile si activitati recreative, culturale si de socializare.

Rezultatele activitatilor enumerate sunt urmatoarele: un spatiu amenajat, un panou de proiectie
interactivd pe perete digital LCD (stimulare senzoriald) montat si pus in functiune, un atelier de
confectii textile dotat si amenajat, minim 20 de persoane cu dizabilitati informate si consiliate, minim

10 apartinatori informati si consiliati, minim 10 persoane cu dizabilitati instruite teoretic si practic,
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minim 5 apartinatori instruiti teoretic si practic, minim 16 persoane cu dizabilitati care beneficiaza de
abilitare/reabilitare prin terapie ocupationald, minim 10 persoane cu dizabilitati care beneficiaza de
ergoterapie 1n atelierul confectii textile, minim 5 apartinatori care beneficiaza de ergoterapie, minim
20 de persoane cu dizabilitatii care beneficiazd de de activitati recreative, culturale si socializare,

minim 10 apartinatori care participa la activitati recreative, culturale si socializare.

Costul total al proiectului, inclusiv cheltuielile diverse si neprevazute, max.10% din valoarea finantarii
nerambursabile solicitate, este de 423 079.55 lei, din care valoarea cheltuielilor directe este de 384

617.77 lei, iar cheltuielile diverse si neprevazute sunt in valoare de 38 461.78 lei.

Proiectin perioada de implementare

3. Construire Centru de servicii de recuperare neuromotorie de tip ambulatoriu pentru

persoane adulte cu dizabilitati Constantin Brancusi

PNRR Componenta 13 Reforme sociale - tinta 396, 12 Reabilitarea, renovarea si dezvoltarea
infrastructurii sociale pentru persoanele cu dizabilitati, apelul "Dezvoltarea infrastructurii sociale

pentru persoanele cu dizabilitati — Sesiunea 2

Scopul proiectului:
Cresterea calitatii vietii pentru un grup de persoane cu dizabilitati si a familiilor acestora, prin
promovarea activa a incluziunii sociale, prin accesarea serviciilor socio-medicale de recuperare si

reabilitare neuromotorie.

Obiectiv specific 1: Constructia centrului de recuperare neuromotorie
Atingerea acestui obiectiv se va realiza prin lucrari de proiectare, asistenta tehnica, realizare a

investitiei de baza/constructie - necesare pentru infiintarea centrului.

Obiectiv specific 2: Dotarea centrului de recuperare neuromotorie

Atingerea acestui obiectiv se va realiza prin lucrari specifice de amenajare a spatiului interior si
exterior al centrului (gradina senzoriald), montarea mobilierului adecvat desfasurarii activitatilor,
optimizarea spatiului, dotarea si punerea in functiune a sdlilor de kinetoterapie, fizioterapie, a salilor
de masaj terapeutic, de terapie ocupationald, de stimulare psiho-senzo-motorie, a cabinetului
medical, monta si punerea in functiune a echipamentelor necesare pentru mentinerea/dezvoltarea
autonomiei si pontenialului functional al beneficiarilor, in cadrul activitatilor de reabiltare si reabilitare

prin terapiile specializate specifice (terapie cu laser, cu ultrasunete, cu curenti, neurofeedback).
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Obiectiv specific 3: Furnizarea de servicii sociale corespunzatoare nevoilor evaluate ale persoanelor

adulte cu dizabilitati, pentru dezvoltarea si/sau consolidarea deprinderilor de viatd independent

Beneficiarii directi ai proiectului vor fi persoane adulte cu handicap locomotor sau neuromotor, cu
domiciliul in Sectorul 6, care au suferit traumatisme, interventii chirurgicale, accidente vasculare
cerebrale, care prezinta afectiuni reumatismale sau alte tipuri de afectiuni care necesita recuperare
fizica. Beneficiarii indirecti vor fi familiile care au in ingrijire persoane cu dizabilitati de acest tip, prin
oferirea unei alternative in ceea ce priveste recuperarea si reintegrarea in comunitate.

Centrul va deservi minim 20 beneficiari/zi si minim 90 pe durata de implementare a proiectului.
Finantare PNRR 3342334.39 lei fara TVA

Contributie DGASPC SECTOR 6 243454215 lei fara TVA

Perioada de implementare a proiectului max 26 - nu va depasi data de 31 decembrie 2025

Proiect in perioada de implementare

4. “Aripi spre viitor”—Cod proiect MYSMIS 135937

Obiectivul general al proiectului este crearea Th Regiunea Bucuresti — lifov a unui sistem de masuri
integrate si sustenabile, care sa permita reintoarcerea Th sistemul de educatie si formare a unui nr.
de 500 de tineri care au abandonat scoala sau adulti care nu si-au finalizat educatia obligatorie si
dezvoltarea unor servicii educationale de calitate prin imbunatatirea competentelor profesionale
pentru 420 persoane din sistemul de Tnvatamant.

Parteneri: Inspectoratul Scolar al Municipiului Bucuresti, Fundatia Estuar si Asociatia Four Change
Activitati:

a) Campanie de informare si constientizare in randul copiilor, tinerilor, adultilor si parintilor despre

2n

beneficiile continuarii procesului educativ prin inscrierea in programul ,A doua sansad” si
sensibilizarea opiniei publice si a factorilor de decizie cu privire la riscul educational cu care se
confrunta copiii din Bucuresti si promovarea unor propuneri/mdasuri care sa asigure echitatea in

educatie.

b) Dezvoltare inovativa de programe tip a doua sansa pentru cresterea gradului de atractivitate a

procesului de invatamant prin platforma www.educatie?1.ro .

c) Formare profesionald a cadrelor didactice cu scopul de a contribui la dezvoltarea alfabetizarii
functionale a copiilor si imbunatatirea competentelor cheie a personalului didactic din Thvdtamantul
preuniversitar, in vederea promovarii unor servicii educationale de calitate, orientate pe nevoile

grupului tinta.
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d) Informare si consiliere pentru parinti, cu accent pe facilitarea reintoarcerii copiilor si tinerilor in
sistemul de educatie, informarea parintilor in legatura cu importanta educatiei, drepturile copilului si
modul in care acestea trebuie respectate; imbunatatirea abilitatilor parintilor de a comunica cu copiii,

de a-si ajusta asteptarile fatd de acestia in mod realist;

e) Consilierea si orientareain carierd pentru 500 persoane care nu si-au finalizat educatia obligatorie,
ce are in vedere cresterea stimei de sine pentru beneficiarii participanti in program, acestia reusind

sa se descopere si sa se dezvolte in acord cu propriile resurse.

f) Inovare sociald, organizarea si derularea atelierelor de educatie nonformald ,Abilitatile viitorului”
care vor facilita si incuraja participarea elevilor la luarea deciziilor contribuind la asigurarea dreptului

la o educatie de calitate pentru fiecare copil din Romania, indiferent de mediul din care provine.

Perioada de implementare a proiectului ianuarie 2021 - august 2023

Buget total de 9.518.252,96 de lei, Directia Generald de Asistenta Sociald si Protectia Copilului
Sector 6 va contribui cu suma de 23.715,80 lei, reprezentand 2% din valoarea eligibila in suma de
1.185.790,16 lei,

Proiect in perioada de sustenabilitate 3 ani

5. Constructie si dotare Cresa “Ingerasii”—ID 124789

Proiectul de investitii propus la finantare este in concordanta cu obiectivul specific al
prioritatii de investitii 10.1; obiectivul specific 10.1 al Axei Prioritare 10 - ,Cresterea gradului de
participare la nivelul educatiei timpurii si invatamantului obligatoriu, in special pentru copii cu risc

crescut de parasire timpurie a sistemului”.

Obiectivul general al proiectului il reprezintd cresterea gradului de participare a populatiei in
invatamantul anteprescolar si realizarea conditiilor pentru o educatie de calitate prin construirea unei

crese cu o capacitate de 124 de locuri in Sectorul 6, Bucuresti, cu regim de inaltime Ds+P+1E.

Scopul proiectului este imbunatatirea infrastructurii educationale la nivelul anteprescolar prin
realizarea unei constructii noi care sadeserveasca activitatea de invatamant anteprescolar, date fiind
cererile mai la nivel de Sector 6 dar si la nivel de Bucuresti, in concordanta cu numarul restrans d
elocuri pentru copii de varsta anteprescolara. Aceasta investitie va conduce la: imbunatatirea
siextinderea infrastructurii educatiei in mediul urban, Asigurarea egalitatii de sanse prin accesul la
educatie al persoanelor cu dizabilitati si al grupurilor defavorizate cat si al celor cu probleme de ordin

social, Prevenirea abandonului scolar, mobilier adecvat procesului educational.
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Obiectivele specifice ale proiectului:

6. Construirea, dotarea si infiinarea unei structuri care ofera servicii sociale de ingrijire si

educare tip cresa cu o capacitate de 124 de locuri.
7. Cresterea anuala a numarului de copii, in urma realizarii investitiei.

8. Accesul la procesul educational si social obligatoriu tuturor copiilor, independent de sex,

origine, religie sau convingerile lor de eventualul lor handicap.
Grupul tinta al proiectului:

Beneficiarii directi ai proiectului sunt cei 172 de viitori utilizatori ai obiectivului dupa cum urmeaza:

124 copii (0-3 ani); 48 personal angajat.

Proiectul s-a derulat in perioada 03.08.2020 - 31.08.2021, cu prelungire prin acte aditionale pana
in decembrie 2023.

Valoarea totala a finantarii este de 9.987.752,64 lei lei, din care valoarea eligibila a proiectului este
de 4.445.658,32 lei.

Proiect in perioada de sustenabilitate.

6. Cooperare interinstitutionalad si advocacy pentru protectia copiilor victim ale abuzului

sexual si violentei

Proiectul a fost depus in cadrul programului de finantare Active Citizens Fund Romania, Apel
#5 — Sprijin strategic pentru drepturile omului si tratament egal Granturi medii si mari, Runda 2,
program finantat de Islanda, Liechtenstein si Norvegia prin Granturile SEE 2014-2021. Obiectivul
programului este consolidarea societatii civile si a cetateniei active si cresterea capacitatii grupurilor

vulnerabile.

Directia Generala de Asistenta Sociald si Protectia Copilului sector 6 este partener in cadrul

acestui proiect, iar solicitantul este Organizatia Salvati Copiii.

Proiectul este un raspuns coerent si adaptat nevoilor beneficiarilor la problema retraumatizarii si
revictimizarii copilului abuzat (sexual sau alte violente) in lipsa unei abordari multidisciplinare. In
primele 9 luni ale anului 2019, pe teritoriul tarii noastre s-au inregistrat peste 11.000 de cazuri de

abuz, neglijare si exploatare a copiilor.

Proiectul isi propune pe de o parte sa faciliteze imbunatatirea gradului de constientizare la nivelul a
12.000 de persoane din Romania cu privire la drepturile copiilor, iar pe de alta parte implementarea

modelului islandez Barnahus de interventie in acest domeniu, care reuneste serviciile relevante sub
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un singur acoperis. Acest model va fi pilotat in cadrul unui centru care va fi deschis in Bucuresti si
va deservi in primele 36 de luni cel putin 100 de copii. Se vor organiza mese de lucru cu autoritati
locale pentru transfer de bune practici Th Bucuresti, lasi si Timisoara si 25 de sesiuni de educatie
pentru elevi pentru intdrirea perspectivei drepturilor omului, tratamentului egal si combaterii tuturor
formelor de abuz. Se va crea o platforma pentru promovarea drepturilor copiilor si raportarea
situatiilor de incalcare a drepturilor copiilor, se va crea si operationaliza centrul pilot Barnahus si se

vor furniza servicii multidisciplinare.
Grupul tintd este format din:

» 100 copii victime ale abuzului sexual/violentei. Vor fi selectati copiii abuzati/cu suspiciune de

abuz de 2-17 ani cu domiciliul/resedinta in Bucuresti.
» 500 copii cu risc de incalcarea dreptului omului din Bucuresti, lasi, Timisoara.
» 180 persoane din institutii si autoritati publice, actori relevanti ;
» 20 angajati si voluntari ai solicitantului.
Durata proiectului este de 18 luni martie 2022-august 2023
Valoarea totala a proiectului: 742.224 14 lei

Proiect in perioada de sustenabilitate 5 ani

7. Sprijin pentru implementarea Conventiei de la Istanbul in Roméania

Proiectul este finantat prin intermediul Mecanismului Financiar Norvegian 2014-2021, in
cadrul programului ,Justitie”, gestionat de catre Ministerul de Justitie din Romania in calitate de
Operator de Program. Proiectul reprezintd o actiune strategicd menitd sa sprijine autoritatile
administratiei publice din Roméania sd& adopte o actiune coordonata in abordarea provocarilor

reprezentate de punerea in aplicare a Conventiei de la Istanbul.

Obiectivul general: sustinerea punerii in aplicare a Conventiei de la Istanbul in Roménia si vizand in
mod implicit, reducerea violentei in familie si a violentei impotriva femeilor, acest proiect este
destinat sa faciliteze schimbul de bune practici cu institutii norvegiene relevante, cu experienta in

domeniul violentei Tn familie si a violentei impotriva femeilor.

Agentia Nationald pentru Egalitatea de Sanse intre Femei si Barbati (ANES) este solicitantul

proiectului,iar Directia Generala de Asistentad Sociala si Protectia Copilului sector 6 este partener.
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Implementarea proiectului la nivelul sectorului 6 Bucuresti va avea ca obiectiv infiintarea centrului de
consiliere pentru agresori, cu o capacitate de 10 locuri, care va functiona cel putin 24 de luni.

Perioada de sustenabilitate a proiectului este de 5 ani.

Administrarea centrului va fi responsabilitatea Directiei Generale de Asistenta Sociala si Protectia

Copilului sector 6.
Centrul de consiliere pentru agresori va oferi urmatoarele tipuri de servicii:

v" Consilierea psihologica pentru reducerea comportamentului violent si de control asupra

membrilor familiei;
v' Educatie si consiliere pentru dezvoltarea abilitatilor de viata prosocialg;
v Sprijin pentru reabilitarea, reinsertia si integrarea/reintegrarea social a agresorilor;
v Educatie cu privire la egalitatea de sanse si de tratament intre femei si barbati.
Valoarea totala a proiectului: 12.372.250 lei
Valoare D.G.A.S.P.C. 6: 198.747,82 lei
Durata proiectului: 36 luni

Proiect in perioada de sustenabilitate 5 ani

8. Leaving Care -Integrarea socio-profesionala a tinerilor care parasesc sistemul de
protectie speciala din regiunea Bucuresti-llfov - POCU/739/4/20/135808

Componenta 1 - Apel : POCU/739/4/20/ Operatiune compozitd OS 4.12, OS 4.13/20/ Operatiune
compozitda OS 4.12, OS 413

Obiectivul general al proiectului urmareste cresterea numarului de tineri care parasesc serviciile de
tip rezidential pregatiti pentru a avea o viata independenta si acompaniati in primii ani dupa incetarea

masurii de protectie.

Obiectivele specifice ale proiectului:

1. Pregatirea pentru viata independentd a unui numar de 70 tineri care urmeaza s parasesca
serviciile de tip rezidential din regiunea Bucuresti-lifov sau care au parasit sistemul de
protectie a copilului

2. Acompanierea unui numar de 20 tineri dupa incetarea masurii de protectie din serviciile de

tip rezidential.
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3. Dezvoltarea unei retele locale pentru sustinerea tinerilor care pardsesc serviciile de tip

rezidential In municipiul Bucuresti.

Tranzitia tinerilor din sistem de protectie la viata independentd are doua dimensiuni relevante:

- identitatea tinerilor din sistemul de protectie (interese educationale si profesionale; interese pentru
petrecerea timpului liber; stil de viata, vulnerabilitate psihologicd, comportamente de risc,

delincventa juvenild; relatii familiale si sociale, legaturi de atasament si sentiment de apartenenta);

- pregatirea acestora pentru viata independenta: abilitati practice de viatd independent (auto-
ingrijire, abilitati practice etc.); atitudini si nevoi asociate cu pregatirea in vederea tranzitiei spre viata

independenta (e.g. surse de suport social cu rol facilitator, bariere, solutii).

Proiectul este implementat de catre Directia Generala de Asistenta Sociala si Protectia Copilului
sector 6, partener, impreund cu Asociatia SOS Satele Copiilor din Romania (lider de proiect) si

Directia Generala de Asistenta Sociala si Protectia Copilului sector 3, partener.

Proiectul se adreseaza atat copiilor si tinerilor cu varsta intre 16-26 ani care se afld inca intr-un
serviciu de tip rezidential, cat si tinerilor care au iesit din sistemul de protectie incepand cu anul 2016

si care nu au implinit varsta de 25 ani.

Valoarea totald a proiectului este 4.751.497,88 lei, din care cofinantarea UE este 3.801.198,29
lei. Contributia Directiei Generale de Asistentd Sociald si Protectia Copilului sector 6 este de
18.625,69 lei.

Durata de implementare a proiectului 36 luni (septembrie 2020 - septembrie 2023).

Proiect in perioada de sustenabilitate 6 luni

9. ,TEAM-UP: Progres in calitatea ingrijirii alternative a copiilor”
Programul Operational Capital Uman 2014-2020, Reducerea numarului de copii si tineri plasati in

institutii, prin consolidarea retelei de asistenti maternali” AP 4/ PI 9.iv/OS 4.5 &4.14;

Obiectiv general
Cresterea calitatii sistemului de asistentd sociala si a numarului de asistenti maternali la nivelul
comunitatii, prin introducerea de instrumente si proceduri si prin imbunatatirea nivelului de

competente al profesionistilor din sistem.
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la nivel national, proiectul se adreseaza unui grup tinta format din 15 000 persoane (inclusiv

provenite din mediul rural si de etnie roma), din care:

Asistenti maternali care beneficiaza de sprijin — 4000 (din care 2000 din mediul rural). Se va
avea in vedere identificarea si recrutarea persoanelor interesate sa devind asistenti
maternali in vederea asigurarii, pe de o parte a resursei umane necesare reducerii numarului
copiilor care urmeaza sa fie separati de familie Tn urma confirmarii riscului de separare a
copilului de familie.

Personal specializat din cadrul institutiilor cu responsabilitati in domeniul asistentei sociale
(cu atributii in domeniul protectiei speciale a copilului separat de familie si al prevenirii
separarii copilului de familie)

Persoane care beneficiaza de formare (asistenti maternali)— 11000 ( din care 5500 din mediul
rural). La finalul proiectului vor fi certificate cel putin 12000 de persoane, acestea

imbunatatindu-si nivelul de calificare ca urmare a sprijinului primit.

La nivelul sectorului 6, 18 asistenti maternali angajati si formati si 57 asistenti maternali formati.

Valoare proiect Sector 6 14.640.047,00
Contributia DGASPC Sector 6 292.907,00
Durata proiectului 61 luni (decembrie 2018 - decembrie 2023

Proiect in perioada de sustenabilitate 3 ani

70. Parteneriatin dezvoltarea de politici sociale la nivel local

Cererea de proiecte POCA/660/2/1 (CP14/2021 pentru regiunea mai dezvoltatd) Consolidarea

capacitatii ONG-urilor si partenerilor sociali de a se implica in formularea si promovarea dezvoltarii

la nivel local

Scop: Cresterea capacitatii Centrului pentru Legislatie Nonprofit si a partenerilor acestuia de a se

implica in formularea si promovarea dezvoltarii politicilor din domeniul protectiei sociale la nivelul

Sectorului 6 Bucuresti.

Atingerea scopului se va realiza prin dezvoltarea unui parteneriat la nivel local in vederea evaluarii si

monitorizarii independente a politicilor sociale de la nivelul Sectorului 6 si instruirea a 55

reprezentanti ai societatii civile, alesi locali si functionari din administratia publica locala. Prin

obiectivele specifice propuse, proiectul contribuie la imbunatatirea capacitatii tehnice a organizatiei
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de a dezvolta instrumente de evaluare de politici publice si de a dezvoltarea repelei de parteneri in

domeniul social. De asemenea, va creste gradul de implicare a cetatenilor, ONGurilor si partenerilor

sociali in procesul de luare a deciziilor.

Obiective

Obiectiv program

OS 2.1: Introducerea de sisteme si standarde comune Th administratia publicd locald ce

optimizeaza procesele orientate catre beneficiari in concordanta cu SCAP;

Obiective proiect

Implementarea unui instrument de monitorizare si evaluare independenta a politicilor si
strategiilor in domeniul protectiei sociale la nivelul Sectorului 6 intr-o perioada de 14 luni;
Dezvoltarea unui mecanism de consultare a autoritatilor si institutiilor publice cu ONG-urile,
partenerii sociali, institutiile de invatdmant superior acreditate precum si a cetatenilor in
elaborarea politicilor si strategiilor in domeniul protectiei sociale la nivelul Sectorului 6 intr-o
perioada de 14 luni;

Cresterea capacitatii a 10 reprezentanti ai ONG-urilor si 10 angajati ai Primariei Sector 6 de
a monitoriza si evalua impactul masurilor de politicd publica in domeniul protectiei sociale

intr-o perioada de 10 luni;

Grup tinta

71.

40 reprezentanti ai societatii civile
5 alesi locali (ex. consilieri locali, viceprimari);
20 persoane din autoritatile si institutiile publice locale (personal de conducere si de

executie)

~Primdrie fara hartie Il - Digitalizarea DGASPC Sector 6 prin solutie informatica inovativa
ca masurd de simplificare administrativd si de optimizare a furnizarii serviciilor de

asistentd sociala pentru cetateni”— Cod proiect:153535

Obiectiv general: Cresterea eficientei serviciilor de asistenta sociala la nivelul DGASPC Sector 6 prin

dezvoltarea si implementarea unei solutii informatice integrate innovative, ca masura de simplificare

a procedurilor administratice catre cetateni.

Obiectivele specifice ale proiectului
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1: Dezvoltarea si implementarea unor instrumente informatice inovatoare (componente de front-
office si backoffice) ce sustin eficientizarea activitatilor interne si reducerea birocratiei institutionale

in vederea furnizarii serviciilor de asistenta sociala pentru cetatenii sectorului 6.

2: Dezvoltarea unui website pentru facilitarea accesului cetatenilor la serviciile oferite de catre
DGASPC Sector 6

Grup tinta

Componenta grupului tinta este determinatd de atributiile curente ale angajatilor DGASPC Sector 6
in conformitate cu organigrama institutiei si incadrarea acestora pe functii, acestia fiind cei care vor
beneficia de instruire privind utilizarea aplicatiei informatice. Nominalizarea va fi realizata
respectandu-se principiile egalitétii de sanse, nediscriminarii si egalitatii de gen. in ceea ce priveste
nivelul de munca al angajatilor generat de activitatile manuale (consumatoare de timp si resurse
financiare), prin implementarea solutiei informatice se va reduce atat efortul depus, céat si timpul de
raspuns al solicitarilor. Astfel, prin implementarea proiectului vor fiimbunatatite fluxurile de lucru atat

la nivel inter-departamental, cat si cu solicitantii externi - cetatenii Sectorului 6.
Rezultate asteptate

Proceduri simplificate pentru reducerea birocratiei pentru cetateni la nivel local corelate cu Planul

integrat de simplificare a procedurilor administrative pentru cetateni implementate

Rezultat de proiect R1: Platforma informatica (front-office, back-office) de gestiune integrata si

standardizata a serviciilor de asistenta sociala la nivelul DGASPC Sector 6 implementata.

Durata proiectului iunie 2022 - septembrie 2023

Proiect in perioada de sustenabilitate 5 ani.
12. Banca de Alimente si Cantina Sociala

Prima initiativa de acest fel lansata de o autoritate publica din Romania. Ridicate pe un teren generos
donat de Biserica Ortodoxa Romana, aceste doua facilitati promit sa devina un centru de speranta
si ajutor pentru cei In nevoie.

Banca Locala de Alimente Sector 6 este rodul unui parteneriat public-privat intre Directia Generala
de Asistenta Sociala si Protectia Copilului Sector 6 si Asociatia Diaconia, Th cadrul caruia autoritatile
locale sunt initiatorul si promotorul programului. Proiectul prevede posibilitatea implicarii unor
asociatii de binefacere, organizatii nonguvernamentale din domeniul social sau ecologic, alte

institutii publice, firme, voluntari, in cadrul unor acorduri de colaborare cu responsabilitati precise.
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Constructia, gestionatd de DGASPC Sector 6, se apropie de finalizare, avand un grad de realizare
de peste 90%. La Banca de Alimente, muncitorii sunt in plin proces de finisare, lucrand la camerele
de congelare, instalatia de stingere a incendiilor, finisaje, montarea obiectelor sanitare si pregatirea
spatiilor de depozitare si distributie.

Aceasta banca de alimente, un concept inovator, se va intinde pe o suprafata generoasa de 1.300
mp la parter, unde vor fi amenajate rafturi pentru produse alimentare neperisabile, camere frigorifice
si de refrigerare, precum si spatii dedicate ambalarii si distributiei alimentelor. La etaj, vor fi
amplasate birouri, vestiare si toalete.

Cantina Sociald, amplasata intr-un spatiu luminos de 400 mp, cu pereti de sticla, va oferi un loc de
masa primitor pentru persoanele defavorizate. Bucataria si spdaldtoria vor fi situate in spatele

cantinei. In prezent, se lucreazj la finisaje si montarea instalatiilor si echipamentelor necesare.

Banca de Alimente va juca un rol crucial in colectarea de produse alimentare de la marile magazine,
produse care altfel ar risca sa nu fie vandute si sa ajunga la expirare. Aceste alimente vor fi apoi
preparate in cantina sociala si distribuite celor mai sarmani membri ai comunitatii.

Se asteapta ca, dupa finalizarea lucrarilor si angajarea personalului necesar, Banca de Alimente si
Cantina Sociald sa isi deschida portile in cursul acestui an, marcand un pas important in lupta

impotriva saraciei si a risipei alimentare in Romania.

Anticipam ca 18.000 de persoane varstnice si 1000 de familii monoparentale sau cu multi copii vor

primi hrana prin intermediul Bancii Locale de Alimente Sector 6.

Finantare de la bugetul local si donatii

Proiectin implementare
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Anexa 2 - Pandemia de coronavirus 2020 - 2021

Odatd cu declansarea pandemiei de coronavirus, una din principalele preocupari ale
institutiei noastre a constat in reducerea pe céat posibil a raspandirii CoVid-19 si combaterea
efectelor sociale negative ale pandemiei, prin protejarea in primul rand a categoriilor sociale
vulnerabile.

Pentru atingerea acestor obiective pe termen scurt, mediu si lung, a fost pusa in practica o strategie
pe mai multe directii:

- Organizarea unui sistem rapid si eficient de comunicare la distantd cu cetatenii, in principal
cu persoanele afectate de pandemie;

- Sustinerea persoanelor aflate in regim de izolare la domiciliu care nu beneficiaza de sprijin
din partea familiei, a prietenilor sau vecinilor. Este vorba in principal de asigurarea produselor
si serviciilor de baza, pe care aceste persoane nu le puteau procura singure in conditiile starii
de urgents;

- combaterea raspandirii virusului prin masuri de ordin sanitar si organizatoric, inclusiv prin
asigurarea bazei materiale necesare desfasurdrii activitatilor in conditile de siguranta
impuse de normele de siguranta

- Sprijinul acordat persoanelor din categorii sociale vulnerabile pe timpul starii de urgenta,
constand in principal in procurarea de hrana si alimente;

- Promovarea si derularea campaniei de vaccinare la nivelul sectorului 6

Aparitia si evolutia ulterioard a pandemiei a avut efecte in toate ariile socio-economice,
manifestdndu-se din sfera vietii individuale péna in planul dinamicilor Tntregii comunitati. Din acest
motiv raspunsul serviciilor sociale a fost unul integrat, conectand diversele procese de evaluare,
interventie specializata si monitorizare, in asa fel incat ansambilul solutiilor identificate sa raspunda
cu maxima eficienta nevoilor individuale si colective.

Incepand cu identificarea si acoperirea unor nevoi de bazi ale persoanelor expuse la infectarea
cu noul coronavirus, trecand prin suportul informational si emotional acordat diverselor categorii de
persoane afectate de pandemie, alaturi de implementarea unor modele de management al riscului
sanitar la nivel organizational prin actiuni specifice de dotare cu materiale si echipamente de
dezinfectie, testare periodica si sustinere a campaniei de vaccinare, toate demersurile institutiei au
fost géndite in asa fel incat sa genereze un rdspuns cat mai coerent.

Avénd convingerea ca, in momentele ei dificile, identitatea unei comunitati autentice este
reconfirmata de capacitatea acesteia de a genera un raspuns colectiv in care fiecare individ sa se

regaseasca, DGASPC a urmarit constant nu doar sa pund la dispozitia persoanelor aflate in situatie
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de risc propriile resurse materiale si de interventie specializata, ci in egald masura sa capaciteze

resurse din zona societatii civile si a organizatiilor neguvernamentale.

call Center

Acest serviciu urma sd acopere si nevoia de consiliere si sprijin emotional pentru multe dintre
persoanele singure din Sectorul 6, care simteau nevoia de a vorbi cu cineva Tn conditiile restrictiilor
de deplasare si a obligatiei de a rdméane cat mai mult timp posibil la domiciliu. De asemenea, exista
0 mare nevoie de a contacta un numar important de cetateni, medici de familie, etc, pentru a

identifica atat persoanele aflate in situatii limita cat si nevoile lor cele mai urgente.

Un prim obiectiv I-a constituit identificarea si centralizarea situatiei persoanelor peste 65 de ani din
sectorul 6, in vederea informarii acestora cu privire la procedura prin care pot primi ajutor la
procurarea cumparaturilor de alimente de baza si medicamente. Activitatea a fost realizata la debutul
starii de urgentd, prin contactarea telefonica a persoanelor din categoria de varsta mentionata.
Aceast proiect a fost realizat in 4 zile, cu implicarea a 65 de angajati.

Reteaua telefonica de comunicare a cuprins doua linii telefonice destinate cetatenilor, una
reprezentand numarul general valabil 021.9970, dedicat tuturor celor care se confrunta cu probleme
legate de pandemia CoVid-19. Aceasta linie telefonica a fost destinata in principal persoanelor
varstnice din comunitate, o categorie sociald vulnerabild si numeroasa, care ne-a apelat in numar
mare. Acest departament de Call Center a functionat cu un numar de 10 angajati si un voluntar,
reprezentand personal de specialitate din cadrul structurilor subordonate DGASPC sector 6, care
ofera informatii siindrumare pentru toata gama de solicitari si sesizari care le sunt adresate, intreaga
activitate desfasurata fiind supervizata de catre un coordonator.

Al doilea numar de telefon, functional in regim non stop, a fost destinat persoanelor aflate in

regim de autoizolare la domiciliu. Trainingul a vizat instruirea membrilor echipei cu privire la setul de
informatii pe care urmeaza sa il transmita persoanelor aflate in regim de autoizolare la domiciliu,
familiarizarea echipei cu procedurile de lucru si tehnicile de comunicare, oferirea de suport emotional
apelatilor, rezolvarea unor situatii de criza la nivel psihologic.
Intreaga echipa a fost pregétita in tehnici de mediere de conflicte, solutionare a unor situatii dificile,
evaluarea rsicului, informare si consiliere, acordare de suport emotional, in conditiile Th care nevoie
de sprijin material era de multe ori devansata de unele nevoi de sprijin emotional si rezolvatrea unor
stari psihice conflictuale. Foarte multe persoane au declarat ca cea mai mare nevoie era aceea de a
vorbi pur si simplu cu cineva.

in urma informarii cetatenilor Sectorului 6 si popularizarii acestui instrument pe toate canalele

de comunicare, reteaua telefonica a indeplinit urmatoarele obiective:
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- Oferirea de informatii privind regulile de deplasare, distantare sociald, igiena si prevenire a
pandemiei CoVid-19, asa cum au fost ele emise de autoritati

- Suport specific pentru persoanele aflate in carantina sau in autoizolare la domiciliu

- Oferirea de informatii privind modalitdtile de accesare la distantd a serviciilor sociale
acordate de institutie pe perioada pandemiei

- Informarea apelantilor cu privire la masurile si serviciile sociale speciale, dedicate categoriilor
sociale vulnerabile pe perioada pandemiei

- Redirectionarea apelantilor catre alte servicii sociale competente

- Contactarea unor entitati juridice precum medici de familie sau presedinti de asociatii de
locatari, in scopul identificarii de persoane si familii vulnerabile si colaborarii pentru
ajutorarea lor

- Determinarea tuturor cazurilor sociale care necesita interventie de urgenta si informarea
prompta a departamentelor competente pentru a actiona in teren

- Consiliere si suport emotional

Un numar de 10800 de persoane in varsta au fost contactate in primele zile de la declararea starii
de urgentd, in vederea identificarii nevoilor acestora. A fost deschisd o linie telefonica de tip
callcenter, 0219970, dedicata persoanelor varstnice, 65 + ani, functionald in fiecare zi a saptamanii,

in intervalul orar 08,00 — 20,00. Au fost primite 5500 apeluri prin intermediul acestei liniii telefonice.

Autoizolati

Activitatea de sprijin la domiciliu a persoanelor izolate a fost coordonata de o structura constituita
la nivelul DGASPC Sector 6. Zilnic, in urma apelurilor telefonice primite sau efectuate, se stabilea
traseul, componenta echipelor, tipul si cantitatea produselor de strictd necesitate ce trebuiau
distribuite. intreg personalul angajat in aceasta activitate a fost instruit in ceea ce priveste regulile

de comunicare si protectie sanitara.

Afost pusa la punct o retea de aprovizionare cu apa, alimente, medicamente si ridicare gunoi menajer
pentru persoanele aflate in regim de izolare la domiciliu care nu au beneficiat de acest sprijin din
partea altor persoane. Echipe dotate cu autoutilitare si echipament de protectie au raspuns tuturor

apelurilor.

Pentru sprijinul persoanelor aflate in regim de izolare la domiciliu, au fost mobilizate 3 echipe de cate

2 persoane fiecare, dotate cu autoutilitarea si materiale de protectie corespunzatoare.

Autoiozolati 2020: Activitatea de sustinere la domiciliu a persoanelor din Sectorul 6 aflate in regim

de izolare este un proces complex, care implica resurse umane si materiale considerabile si care a
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strans, pana azi, cifre impresionante: Au fost contactate 7500 persoane, au primit sprijin 1781 familii
cu 3494 membri, s-au distribuit 1065 pachete cu alimente pentru adulti, 166 pachete cu alimente

pentru copii, 7882 litri de apa si 516 seturi de igiena.

Proiectul Oamenii Sunt Grija Noastrd

in principal au fost intreprinse actiuni de igienizare a centrelor si sediilor din subordine, precum si a
scarilor de bloc din Sectorul 6, si a fost implementat un proiect cu finantare in Fondul European de

Dezvoltare Regionala pentru asigurarea bazei materiale necesare.

Implementarea proiectului a fost realizatd prin activitati precum: realizarea necesarului pentru
fiecare unitate, contractare a unor firme distribuitoare de materiale anti CovVid-19, receptionare si
distribuire Tn toate locatiile vizate a acestor materiale. Au fost achizitionate in principal
combinezoane, viziere, manusi, masti de protectie, biocide, dispozitive de purificare a aerului. Toate
materialele mentionate sporesc capacitatea de ingrijire a rezidentilor si de protectie impotriva riscului
de infectare si de raspéndire a infectiei cu COVID-19 a persoanelor care locuiesc in centrele

rezidentiale din subordinea Directiei Generale de Asistenta Sociala si Protectia Copilului Sector 6.

Un total de 3.179.767,86 lei, din care 1.742.920,27 lei reprezinta fonduri europene nerambursabile,
reprezintd suma alocata Proiectului "Oamenii sunt grija noastra”. Materialele achizitionate au fost
instrumente de lupta impotriva CoVid-19, precum combinezoane, viziere, manusi, masti de protectie,
biocide, dispozitive de purificare a aerului. Acestea au avut ca destintari beneficiarii centrelor
rezidentiale din Sectorul 6 care ofera servicii pentru batrani, persoane cu dizabilitati sau copii.
Pentru dezinfectarea tuturor scarilor de bloc din Sectorul 6, Th perioada starii de urgenta, s-au folosit

materiale dezinfectante si combustibil au fost implicati un numar de 20 angajati DGASPC Sector 6.

Au fost dotate 11 centre cu urmatoarele materiale: Dispozitiv dezinfectie aer UV — 80 buc, Dispozitiv

generator ozon buc - 200 buc.

Proiectul La Distanta Dar Aproape De Tine

Copiii cu dizabilitati reprezinta o categorie vulnerabild oricum, cu atat mai mult in perioada
pandemiei, cAnd au aparut si alte provocari. Lupta cu noua situatie, perceputa ca fiind periculoasg,
limitarea spatiului fizic, limitarea altor libertati, petrecerea unei perioade mari de timp cu copiii
(parintii nefiind abillitati Tn managerierea tuturor dificultatilor generate de dizabilitate) au creat
anxietate si reactii diverse din partea beneficiarilor. Din reactiile parintilor si comunicarea cu acestia,
precum si prin colaborarea si preocuparea specialistilor centrului s-au conturat cadteva modalitati de

interactiune si interventie.
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Cei 20 de copii inscrisi In cadrul Centrului de Zi de Recuperare pentru Copii cu
Dizabilitati"Orsova” si familiile acestora beneficiaza de serviciile psihologice, interventii educationale
si alte tipuri de terapii oferite de cei 12 specialisti. Astfel ca, pentru pregatirea activitatii online, s-au
constituit echipe, pentru fiecare copil, din care au fdcut parte un psiholog, un educator si terapeutul

3C (comun tuturor copiilor).

Cainstrumente de comunicare s-au utilizat atdt Whatsapp, cat si conferinte prin aplicatia
ZOOM, mailuri, comunicari telefonice si prin sms. De asemenea, s-au folosit accesarea site-urilor
si a materialelor didactice informative, atat de catre specialisti, cat si de catre persoanele adulte

de referinta care asistau copiii acasd, sub supravegherea angajatilor.

Astfel, pentru fieacre beneficiar in parte a fost conceput un plan de interventie individualizat
lunar, in care au fost propuse activitdti pe care pdrintele le poate realiza cu copilul pentru pastrarea
achizitiflor. De asemenea, saptdmanal, parintilor le-au fost propuse cédte 3-5 activitati de indeplinit
alaturi de cel mic; realizarea acestora a fost inregistrata video de cdtre pdrinte si trimisd echipei de
caz din centru. In urma analizei acestor inregistréri si a discutiilor dintre specialisti acestia
concepeau o fisd de feedback ce cuprinde sfaturi pentru o indeplinire cdt mar eficientad a obiectivelor
propuse, dar mai ales pentru gestionarea comportamentelor opozitioniste ale copilului. In paralel,

pdrintii au fost sprijiniti prin consiliere psihologica si educationald realizate telefonic.

In perioada de urgents, s-au realizat urmatoarele: Planuri individualizate lunare: 63, Activitati
saptaménale propuse: 630, Fise de feedback: 151, Vizionare si analiza filmulete: 1623, Note

telefonice: 276, Consiliere psihologica telefonicd parinte: 46.

Centre de Vaccinare

in perioada premergétoare aparitiei si omologarii vaccinurilor, atat personalul cat si beneficiarii adulti
din centrele rezidentiale, au fost testati periodic. in cazul fiecdrei situatii deosebite generate de
aparitia unei confirmari de infectare, s-a actionat rapid, conform reglementarilor sanitare, in vederea

localizarii si neutralizarii unui posibil focar de infectie.

Odata cu aparitia vaccinurilor anti Covid, institutia noastra s-a implicat activ atat in procesul de
promovare cat si in cel de accesibilizare a acestei solutii medicale, pentru toate persoanele de pe

raza sectorului 6.

in acest sens, inca din 19 ianuarie 2021, a fost inaugurat primul centru de vaccinare, organizat in
incinta unei locatii din structura DGASPC Sector 6. Totodatd, am asigurat acoperirea fluxurilor de
vaccinare, prin alocarea resursei umane necesare, atat in privinta personalului medical céat si a

personalului care a asigurat informarea si consilierea.
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Modalitatea de abordare a fost una proactiva, urmand permanent trendurile manifestate de populatia
generald, in ceea ce priveste apetitul pentru vaccinare. Au fost organizate maratoane ale vaccinarii,
in cadrul carora au fost mobilizate resurse umane si comunicationale consistente, scopul acestui
demers fiind acela de a incuraja si facilita vaccinarea unor categorii cat mai diverse ale populatiei. in

acest moment la nivelul sectorului 6 sunt active 2 centre de vaccinare sustinute de institutia noastra.

pentru a facilita accesul cat mai facil al unor largi categorii de cetateni, incepand cu luna mai 2021 a
fost operationalizat un centru de vaccinare drivethru, iar incepand cu luna octombrie 2021 a fost

deschis un al doilea centru permanent de vaccinare

Numar personal propriu vaccinat 504

Numar beneficiari adulti din centrele rezidentiale vaccinati 79

Numar total teste pcr administrate in 2020 personal si beneficiari 11649
Numar total teste pcr administrate in 2021 personal si beneficiari 13323

Numar total teste rapide administrate in 2021 personal si beneficiari 4760

Proiectul Solidar Social

Evolutia intracomunitard a epidemiei SARS-CoV-2 a presupus mobilizarea unui numar
insemnat de personal medical la nivelul spitalelor bucurestene. Unul din scopurile proiectului a fost,
in momentele critice ale evolutiei pandemiei, sa usureze garzile medicilor din spitale, extenuati de
orele de muncad, oferind o masa calda din sursa sigura.

Totodata, ca si consecinta directa a prevederilor legale, un numar insemnat de beneficiari ai
unor servicii din subordinea DGASPC Sector 6, s-au aflat in imposibilitatea deplasarii de la domiciliu,
satisfacerea nevoilor zilnice de hrana ale acestora fiind mult ingreunata. Odata cu relaxarea
masurilor restrictive, a devenit evidenta orientarea eminamente sociald a proiectului, mentinadndu-
se sprijinul acordat persoanelor celor mai vulnerabile precum batréni singuri, familii cu copii cu
handicap sau familii cu multi copii in risc socio economic.

in ceea ce priveste cazurile referite de departamentele specializate din cadrul DGASPC
Sector 6 pe parcursul anului 2020, cifrele demonstreaza ca proiectul a acoperit un spectru larg de
categorii in potentiald situatie de risc, toate aflandu-se in contextual delicat generat de aparitia si
propagarea virusului.

Pentru zeci de batréni singuri, livrarea zilnicd a mesei calde a depdsit sfera satisfacerii unei
nevoi de baza, constituindu-se in unica punte de legaturd resimtita concret de catre persoana
varstnica, devenind un element de suport emotional valoros pe perioada starii de urgenta, supusa
rigorilor limitative prevazute de lege.

Un punct major de interes al proiectului Solidar Social, I-a constituit asigurarea continuitatii

ininteractiunea cu membrii comunitatii defavorizate din cartierul Giulesti Sérbi, zonain care DGASPC
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Sector 6 deruleaza un amplu si complex proiect de prevenire a abandonului scolar - Proiect Integrat
Educatie pentru Diversitate. Odatd cu redeschiderea scolilor am considerat firesc sa sprijinim
activitatea centrelor de zi din comunitatea defavorizatd Giulesti Sarbi, unde toti copiii care
frecventeaza cursurile after school au beneficiat zilnic de o masa calda.

Proiectul a sustinut efortul cadrelor angajate in campania de vaccinare, acordand o masa
calda personalului din cadrul primului centru deschis pe raza sectorului 6, pe intreaga perioada in
care apetitul cetatenilor pentru vaccinare a fost semnificativ.

Nu Tn ultimul rdnd, pe perioada vacantei de vara, am fost aldturi de colegii nostri si cateva
zeci de tineri voluntari, alimentand, in felul in care acest proiect o putea face, energia a o suta de
copii participanti la activitatile din cadrul Taberelor de cartier organizate la Centrul de recreere si

dezvoltare personald Conacul Golescu Grant.

beneficiari unici proiect Solidar Social

-

40

79
40

® persoane in risc socio economic = persoane varstnice = copil cu handicap
cadre medicale spitale covid = cadre centre vaccinare = carantinati covid
= Conacul Golescu - tabere cartier = adaposturi noapte = centre de zi

portii distribuite proiect Solidar Social

=

= portii cadre medicale = portii cazuri sociale

Anexa 3 - Criza persoanelor refugiate din Ucraina, gazduite pe teritoriul sectorului 6 - 2022
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Inca de la inceputul lunii martie 2022, Directia Generald de Asistentd Sociald si Protectia
Copilului Sector 6 s-a angajat activ in efortul general al autoritatilor romane de a veni in sprijinul
migrantilor ucraineni, in marea lor majoritate mame cu copii, care au fost orientati de la punctele de
frontiera catre servicii de pe raza sectorului 6 al capitalei.

Pana la data de 15 octombrie 2022, un numar total de 2304 refugiati au ajuns in ce 5 centre
de asistenta de pe raza sectorului 6, dintre acestia 1387 fiind adulti si 914 copii. Marea majoritate a

acestora s-au aflat in tranzit, scopul declarat al acestora fiind acela de a se indrepta catre alte tari

din spatiul UE.
Numarul total de refugiati pentru care s-au furnizat servicii directe
Adulti COPII (baieti) COPII (fete)
‘ | Total 0- 4- | 6- | 10- | 13- 0- 4- | 6- | 10- | 13-
Barbati | Femei adulti 36. 5. 9. 12. 18. 36. 5‘ 9‘ 12‘ 18‘ Total
luni ani ani ani ani | Total | luni ani ani ani ani
386 1001 1387 67 55 | 113 76 155 466 63 54 94 75 165 451 2304

Refugiati pentru care s-au furnizat servicii directe

451 ’

= barbati = femei copii baieti copii fete

O parte semnificativa a capacitatii Sectorului 6 de a diversifica aria de interventie se
datoreaza capacitatii serviciilor sociale publice de a se asocia in proiecte comune in beneficiul
refugiatilor cu organizatii nonguvernamentale semnificative, precum UNICEF Romania, SOS Satele
Copiilor Romania, World Vision Romania, Asociatia ADRA.

Pentru o interventie pe termen mediu in cazul refugiatilor ucraineni, atat in privinta celor care
tranziteaza cat si al celor care ar putea considera oportuna optiunea ramanerii pe teritoriul Romaniei,
cu accent pe interventia in cazul mamelor cu copii, la nivelul DGASPC Sector 6 am identificat o serie
de prestatii si servicii ale caror obiective au fost:

- asistenta de urgentd acordata refugiatilor ucraineni, orientati de autorititile competente si

preluati in reteaua de centre de primire si asistenta de pe raza sectorului 6
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- cresterea capacitatii de rezilienta si integrare sociala a refugiatilor ucraineni care opteaza

pentru a ramane pe termen mediu/lung pe teritoriul Romaniei

Dincolo de evaluarea si acoperirea nevoilor de baza ale refugiatilor ucraineni, in covérsitoare
majoritate mame si copii, dorim ca interventia noastrd comuna sa acopere o gama cat mai variata
de activitati care sa vina atat in sprijinul integrarii acestora Th comunitate, facilitarii accesului copiilor
la procesul educational, al insertiei persoanelor adulte pe piata locald a muncii.

Prin transformarea Centrului de primire si asistenta Plevnei in centru Blue Dot, cu sprijinul
UNICEF, DGASPC Sector 6 isi propune ca acesta sa devind un complex de servicii pe termen mediu,
capabil sa implementeze un model de interventie care s vizeze atat monitorizarea fluxurilor de
refugiati la nivelul sectorului 6 cat si sa asigure asistenta acestora pe cele mai importante arii, astfel
incat sa reprezinte un real suport in procesul de integrare sociala.

Proiectul initiat cu sprijinul SOS Satele Copiilor s-a derulat in prima etapa (mai-iunie) in 4
centre de primire si anume Camin Leu Corp C, Centrul Constantin si Elena precum si Apartamentele
sociale Stavrinos si Valea Viilor iar incepénd cu luna iulie are in vedere si beneficiarii Centrului Blue
Dot Plevnei. Evolutia formulelor de sprijin acordate prin intermediul acestui proiect au urmat
indeaproape dinamica evenimentelor raportandu-se inainte de orice la perspectiva refugiatilor Tn
legatura cu formulele de sprijin pe care doresc sa le acceseze.

Daca la inceputul proiectului sustinut financiar de catre Asociatia SOS Satele Copiilor,
majoritatea refugiatilor de pe raza sectorului 6 erau gazduiti in centre de tip rezidential precum
Camin Leu Corp C, acest fapt determinand alocarea unor resurse importante in vederea asigurarii
unor conditii decente din punct de vedere al igienei si cazarmamentului, in timp, odata cu orientarea
refugiatilor catre formula de gazduire in spatii de locuit apartindnd unor cetateni roméani, sprijinita
prin decizie guvernamentala asumata prin act normativ, proiectul a reorientat resurse semnificative

inspre acordarea unui sprijin pentru integrare in comunitate.
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