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1 Scopul diagnozei sociale

Grupuri vulnerabile
3 Copii
19 Copii cu dizabilitati
31  Persoane varstnice

41 Persoane fara adapost

53 Persoane adulte cu dizabilitati
66 Persoane aflate in risc de saracie/romi

Victime ale violentei domestice si persoane

78 .
cu adictii

94  Alte grupuri vulnerabile
104 Zone urbane marginalizate

112 Chestionar comunitate

116 Concluzii



SCOPUL

Scopul principal al diagnozei sociale este de a fundamenta politicile publice locale in
domeniul asistentei sociale. Pentru realizarea prezentei diagnoze sociale s-a trecut prin
urmatoarele etape: centralizarea datelor obtinute, clasificarea, analizarea obiectiva a
informatiilor si definirea necesititilor, priorititilor. In realizarea diagnozei sociale,
accentul a cazut atat pe identificarea, cat si pe intelegerea realitatii problemelor sociale
de la nivelul municipiului Timisoara.

Conform Legii 292/2011 - legea asistentei sociale, autoritatile administratiei publice
locale au atributia de a colecta, prelucra si administra datele si informatiile privind
beneficiarii, furnizorii publici si privati si serviciile administrate de acestia.

Potrivit REGULAMENTULUI-CADRU de organizare si functionare al directiei de asistenta
sociald organizate in subordinea consiliilor locale ale municipiilor si oraselor, aprobat
prin HG 797/2017, una dintre principalele functii ale Directiei de Asistentd Sociald este
“de realizare a diagnozei sociale la nivelul unititii administrativ-teritoriale respective,
prin evaluarea nevoilor sociale ale comunititii, realizarea de sondaje si anchete sociale”.

Specialistii Directiei de Asistentd Sociald a Municipiului Timisoara (Serviciul Strategii -
Programe) au colectat date de la nivelul comunitatii folosind diverse metode: chestionare
dedicate furnizorilor de servicii sau grupurilor vulnerabile, adrese prin care se solicita
date statistice si informatii de la furnizori de servicii, cercetari pe teren, analiza rapoarte
publice.

Au fost colectate date din comunitate cu privire la 8 grupuri vulnerabile: (1) copii, (2) copii
cu dizabilitati, (3) persoane varstnice, (4) persoane fara adapost, (5) persoane adulte cu
dizabilitati, (6) persoane aflate in risc de saracie si persoane de etnie roma, (7) victime ale
violentei domestice si persoane cu adictii, (8) alte grupuri vulnerabile: persoane care au
savarsit fapte penale, migranti, victime ale traficului de persoane. Datele respective se
regasesc In capitolele diagnozei sociale, dedicat fiecaruia dintre cele 8 grupuri vulnerabile
si structurate dupd cum urmeaza:

- date statistice care includ date culese din rapoartele publice ale
institutiilor/organizatiilor care oferad servicii grupurilor vulnerabile, date obtinute ca
urmare a solicitarii de informatii de la institutii/organizatii,

- servicii de sprijin existente In comunitate pentru grupul vulnerabil

- furnizori publici si privati acreditati care ofera servicii sociale pentru grupul vulnerabil,
asa cu se regasesc in Registrul electronic al furnizorilor acreditati

- consultiri publice, realizate cu furnizori publici si privati de servicii, referitoare la
probleme cu care se confruntd grupul vulnerabil si propuneri de solutii la aceste
probleme

- concluzii si recomandari pentru ameliorarea situatiei grupului vulnerabil



SCOPUL

In plus, diagnoza sociald cuprinde un capitol dedicat zonelor urbane marginalizate.
Datele cu privire la aceste zone au fost obtinute In urma unor cercetari pe teren
realizate de echipe ale Directiei de Asistentd Sociald a Municipiului Timisoara,
sprijinite de studenti ai Universitatii de Vest Timisoara.

Nu in ultimul rand mentiondm scurtul capitol final dedicat unui chestionar in
comunitate, la care au raspuns furnizori de diverse servicii din comunitate (sociale,
medicale, educationale, ordine publicd). Prin chestionar au fost colectate date cu
privire la principalele probleme si provociri sociale cu care se confrunta
comunitate si modalititi adecvate de a raspunde acestora.

In ceea ce priveste mirimea esantionului si perioada de colectare a datelor, acestea

au variat in functie de datele culese. Astfel:

- pentru culegerea datelor din zonele urbane marginalizate au fost chestionati 3.874

locuitori din 1.235 gospodarii, in perioada 2018 - 2019;

- pentru culegerea datelor de la furnizori de servicii din comunitate, au fost
colectate 40 de chestionare de la furnizori de servicii sociale si servicii conexe

(medicale, educationale, ordine publica), in anul 2020;

- 25 organizatii publice si private au furnizate date statistice prin intermediul unor

adrese scrise, 1n anul 2020
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DATE STATISTICE

COPII - SISTEMUL DE PROTECTIE

Conform Directiei Regionale de Statistica Timis, populatia persoanelor cu varsta
cuprinsa intre 0-18 ani, cu domiciliu Tn municipiului Timisoara, la nivelul lunii ianuarie
2020, era de 51.199.

Exista o serie de indicatori ai situatiei de vulnerabilitate Th care se poate afla un copil,
printre care se numara: includerea in sistemul de protectie a copilului, parintii plecati la
munca n strainatate, saracia familiilor cu copii.

In ceea ce priveste numarul de copii aflati in sistemul de protectie speciald, la finalul
anului 2019, Regiunea Vest se situeaza sub media nationala, cu un numar de 4893 de
copii aflati Tn acest sistem, fata de o medie nationala de 6300. Cu toate acestea judetul
Timis se afla pe locul patru in ceea ce priveste numarul de copii aflati in sistemul de
protectie a copilului — 1981 copii, dupa judetele lasi, Vaslui si Constanta (sursa:
Ministerul Muncii si Protectie Sociale).

La nivelul municipiul Timisoara, conform datelor furnizate de DGASPC Timis, s-a
observat o usoara tendinta de scadere a numarului copiilor aflati in plasament, in
perioada 2017-2019. Astfel in anul 2017 au fost 265 copii Th plasament, in anul 2018 au
fost 263 copii in plasament si in anul 2019 au fost 218 copii In plasament. Dintre
acestia, numai 12 copii au fost integrati in familii pe parcursul celor 3 ani.
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DATE STATISTICE

In ceea ce priveste tipul plasamentului, cel mai adesea se alege solutia plasamentului
la rude, urmata de plasamentul la asistent maternal profesionist si optiunea cu cea mai
mica pondere este plasemntul la o persoana sau intr-o familie, dupa cum se poate
observa in tabelul si reprezentarea grafica de mai jos.
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DGASPC Timis a transmis si date statistice cu privire la numarul de sesizari de abuz
asupra copilul, In municipiul Timisoara si tipurile de abuz: neglijare, abuz fizic, abuz
emotional, abuz sexual. In anul 2019 au fost 279 de sesizari de abuz asupra copilului in
Timisoara. Dintre acestea, majoritatea covarsitoare au fost clasificate ca si cazuri de
neglijare (235 cazuri), urmate de cazuri de abuz emotional (31 de cazuri), abuz fizic (10

cazuri) si abuz sexual (3 cazuri).
Neglijare
Abuz emotional

Abuz fizic

Abuz sexual
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DAS Timisoara, prin Serviciul Management de Caz pentru Copil si Familie,
informeaza, consiliaza, monitorizeaza copiii aflati in diverse situatii de vulnerabilitate, de
pe raza municipiului Timisoara. Analizand datele statistice de la nivelul acestui serviciu, se
pot observa cateva dinamici privitoare la situatia copiilor vulnerabili.

anul 2018

anul 2019

anul 2020
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Se observa o crestere exploziva a
numarului copiilor cu parinti plecati
la munca in strainatate, monitorizati
de catre Serviciul Management de
Caz pentru Copil si Familie. Tn anul
2018 au fost 32 de copii in atentia
serviciului, in anul 2019 numarul a
crescut la 986 si in anul 2020 s-a
ajuns la 1037 de copii. Reprezentantii
Serviciului Management de Caz spun
ca aceasta crestere a numarului de
cazuri raportate se datoreaza unor
schimbari procedurale si apelarii la
unitatile de Tnvatamant pentru a
sesiza aceste cazuri.



DATE STATISTICE

COPII IN SITUATIE DE VULNERABILITATE

La nivelul judetului Timis, un numar de 1948 de copiii erau cu parinti plecati la munca in
strainatate la data de 30.09.2019. Dintre acestia, 235 copii erau cu ambii parinti plecati in
strainatate, 1419 copii cu un singur parinte plecat in strainatate si 294 copii cu un parinte
unic sustinator. Daca facem o comparatie, vom vedea ca peste jumatate din cazurile
sesizate sunt la nivelul municipiului Timisoara. 986 de copii cu parinti plecati la munca n
strainatate, au ajuns in atentia Serviciului Management de Caz din structura DAS
Timisoara, la sfarsitul anului 2019. Mentionam ca nu toate cazurile sunt de copii cu
domiciliul in Timisoara si o parte dintre ei doar urmeaza scoala in oras. In cazul lor, au fost
sesizate primariile de domiciliu.

Judetul Timis

Municipiul Timisoara
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Tn anul 2020, din cei 1037 copii raportati

de catre unitatile scolare, 642 copii au

domiciliul in municipiul Timisoara si un Copii raportati scoli
numar de 112 copii au ramas 1in
evidenta Serviciului Management de
Caz pentru Copil si Familie. S-a ajuns
la 16 delegari de autoritate parinteasca
(catre persoane in grija carora se afla  copji evidenta DAS T™
copii, in general rude) obtinute prin

judecatorie. 0 250 500 750 1.000 1.250

Copii cu domicliul Tn oras

parinte unic plecat
13.4%

Din cei 1037 copii, un numar de 98
copii au ambii parinti plecati, 131
copii au parintele unic sustinator
plecat, 749 copii au un singur parinte
plecat la munca si 59 copii sunt
reveniti Tn tara dupa o sedere de un
an n strainatate.
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DATE STATISTICE

COPII - IN SITUATIE DE VULNERABILITATE

In ceea ce priveste copiii identificati ca fiind in situatii de risc, se observa o crestere a
numarului acestora de la 101 cazuri noi identificate Tn anul 2018, la 257 in anul 2019 si
apoi o0 usoara scadere la 225 cazuri noi in anul 2020.

O schimbare mai mare este in numarul cazurilor de familii monitorizate in vederea
respectarii drepturilor copiilor, in anul 2018 nefiind nici o familie Tn aceasta situatie, in anul
2019 s-a ajuns la 300 de cazuri monitorizate, iar in anul 2020 s-a ajuns la 330 cazuri
monitorizate.
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anul 2019 24 si in anul 2020 s-a ajuns la 9 de copii. Este
posibil sa existe o scadere reala a numarului

acestor cazuri sau sa se fi produs schimbari in

ceea ce priveste alte institutii/organizatii care

acorda sprijin in astfel de situatii (de exemplu,

anul 2020 sa fie angajati asistenti sociali in
spitale/maternitati), iar cazurile sa nu mai

ajunga in evidenta Serviciului Management de

0 10 20 30 S .
Caz pentru Copil si Familie.

Cazuri inregistrare tardiva a nasterii



DATE STATISTICE

COPII - SARACIE

In ceea ce priveste nivelul de saracie al familiilor cu copii, putem folosi ca indicator statistic
numarul mediu lunar de familii beneficiare de alocatie pentru sustinerea familiei (ASF)
acesta fiind o forma de sustinere financiara care se acorda familiilor cu copii care au
venituri mici. La nivelul judetului Timis avem 1.160 familii beneficiare, cel mai mic numar
de familii din tard (cu exceptia judetului llfov si mun. Bucuresti). In Timisoara un numar
mediu de 160 de familii, incluzand 385 de copii, primeau aceasta forma de sprijin in luna
noiembrie 2020. Un alt indicator de saracie, ajutorul social pentru asigurarea venitului
minim garantat (VMG) are cei mai putini beneficiari din tara la nivelul judetului Timis - 1403
(cu exceptia judetului lIifov si mun. Bucuresti). In Timisoara, la nivelul lunii noiembrie 2020,
avem un numar mediu de 233 dosare de ajutor social si 529 de persoane care primesc
acest beneficiu social. Mentionam ca cele doua tipuri de sustinere sunt cumulative, o
familie putand beneficia de ambele tipuri de sprijin. Dupa cum se observa in imaginile
grafice de mai jos, in Timisoara sunt foarte putine familii cu copii care se afla intr-o situatie
de saracie extrema si primesc aceasta forma de sustinere financiara (VMG si/sau ASF).

Situatie venit minim garantat
VMG - media celor 42 judete 4033

VMG total judet Timis = 1403

VMG Timisoara

233
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SERVICII DE SPRIJIN

SERVICII DE SPRIJIN

SPRIJIN IN COMUNITATE

Directia Generala de Asistenta Sociala si Protectia Copilului Timis este
responsabila de interventia in regim de urgenta atunci cand sunt sesizate cazuri de
abuz, exploatare, neglijare a copilului. DGASPC Timis raspunde la sesizarile
organizatiilor publice si private, copiilor si a altor persoane interesate din comunitate i
este singura institutie care poate decide sa inlature copilul din familie, atunci cand apar
riscuri semnificative cu impact direct asupra dezvoltarii acestuia. DGASPC Timis
actioneaza la nivel de judet si colaboreaza cu serviciile publice de la nivel local
(municipiu, oras, comuna) sau cu persoanele responsabile cu activitatea de asistenta
sociala de la nivelul primariilor. Pentru copiii care, din diferite motive, nu pot fi ingrijiti Tn
cadrul familie, DGASPC Timis poate dispune plasarea intr-un centru rezidential/casa de
tip familial sau plasamentul la rude, alte persoane sau asistenti maternali profesionisti.
DGASPC Timis asigura servicii de management de caz si furnizeaza servicii sociale
pentru familii si copii din tot judetul.

Directia de Asistenta Sociala a municipiului Timisoara intreprinde actiuni de sprijin,
acorda servicii sociale si implementeaza proiecte destinate copiilor, pentru copii si familii
din municipiul Timisoara.

Compartimentul de Prevenire a Separarii Copilului de Familie (din structura DAS
Timisoara - Serviciul Management de Caz pentru Copil si Familie) isi desfasoara
activitatea Tn interesul superior al copiilor aflati in risc de separare de parinti, al copiilor
care au avut o masura de protectie speciala si ulterior au fost reintegrati in familie, copiilor
predispusi abandonului scolar sau care se confrunta cu probleme de absenteism, celor
aflati aflati Tn risc de abuz si neglijare sau exploatarea, al copiilor ai caror parinti sunt
plecati la munca in strainatate, al copiilor cu custodie comuna care necesita monitorizarea
relatiilor personale, al copiilor care desfasoara activitati remunerate in domeniul cultural,
artistic, sportiv, publicitar si de modeling.

DAS Timisoara are dezvoltate doua tipuri de servicii sociale pentru copii si familie - un
centru de zi pentru copii Si un centru de consiliere si sprijin pentru parinti si copii.
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SERVICII DE SPRIJIN

SERVICII DE SPRUJIN

SPRIJIN IN COMUNITATE

Serviciul Autoritate Tutelara din cadrul Primariei Municipiului Timisoara are ca obiectiv
protejarea si reprezentarea intereselor minorilor si ale altor categorii de persoane ocrotite
legal, prin activitati specifice, in fata instantelor de judecata, a organelor de cercetare
penala si a tuturor institutiilor/ autoritatilor in cauze/proceduri unde acestia sunt parte.
Serviciul Autoritate Tutelara: efectueaza anchete psihosociale, la solicitarea instantelor de
judecata/a birourilor notariale, privind exercitarea autoritatii parintesti, stabilirea domiciliului
minorilor, stabilirea pensiei de intretinere/a unui program de vizitare pe seama minorilor,
stabilirea filiatiei si Tncuviintare purtare nume minor, ajutorul public judiciar, etc; promoveaza
actiuni judecatoresti in cauzele aflate pe rolul instantelor de judecata care vizeaza interesul
superior al minorilor; monitorizeaza, protejeaza si reprezinta interesele minorilor asupra
carora s-a instituit tutela prin sentinta judecatoreasca; efectueaza anchete sociale pentru
alocarea alocatiei de stat pentru copii, obtinerea indemnizatiei pentru cresterea si ingrijirea
copilului si a stimulentului de insertie, pentru minorii care au comis fapte penale, in vederea
expertizarii psihiatrico-legale, asista minorii in varsta de pana la 14 ani care au calitatea de
martori, in fata organelor de cercetare penala.



SERVICII DE SPRIJIN

SERVICII DE SPRIJIN

SPRIJIN IN COMUNITATE

O serie de organizatii private dezvolta proiecte care vin in sprijinul copiilor din comunitate
sau finanteaza astfel de proiecte. Dintre acestea amintim:

Organizatia Salvati Copiii - filiala Timisoara implementeaza o serie de proiecte destinate
prevenirii si reducerii abandonului scolar (scoala dupa scoalda, a doua sansa, gradinita
estivald), reducerii impactului negativ al emigratiei asupra copiilor ramasi acasa,
Tmbunatatirii accesului la educatie prescolara, copiilor si tinerilor cu sindrom Down.

United Way Romania - filiala Timisoara. Activitatile United Way Romania se bazeaza pe
principul ,,Live United”, care este sustinut de certitudinea ca, impreuna, membrii comunitatii
si stakeholderii pot contribui la o viata mai buna pentru toata lumea: accesul la o educatie
de calitate duce la obtinerea unui loc de munca stabil, ceea ce Tnseamna un venit care
poate sustine o familie si accesul la servicii de sanatate. Fundatia United Way - filiala
Timisoara finanteaza mai multe organizatii neguvernamentale si proiecte ale acestora prin
intermediul carora sunt sprijiniti copii si familii vulnerabile din oras.

Academia Mamicilor din Timisoara (AMT) este un proiect care functioneaza din luna
ianuarie 2014, in cadrul Asociatiei "Centrul de Asistenta Sociala si Cercetare a Interactiunii
Copil-Parinte”. Interesele organizatiei sunt in domeniul educatiei timpurii, campanii de
strangere de fonduri, proiecte de sprijin pentru copii internati in spitale si de prevenire a
abandonului scolar.

Asociatia Scoala Mamei Junior are proiecte in domeniul educational, medical, social si
de caritate. In domeniul educational asociatia desfisoard cursuri de puericulturd, cursuri
prenatale, aplicatii pentru tinerii parinti. In domeniul social si caritabil asociatia a fost
implicata in activitati de combaterea saraciei, activitati de ajutorare si sustinere intre mame,
activitati de recuperare pentru copii cu dizabilitati.

11



12

DIRECTIA DE ASISTENTA
SOCIALA TIMISOARA

Serviciul Management de Caz

pentru Copil si Familie

330

225
130

330
15

1037
642

112

Familii consiliate si informate
Copii in situatii de risc identificati

Intocmire Planuri de servicii pentru copii
in situatii de risc

Monitorizare Planuri de servicii pentru
copii In situatii de risc

Propuneri de luare masuri speciale
(scoaterea copilului din familie)

Inregistrare tardivd nastere

Anchete sociale la solicitarea
instantelor judecdtoresti

Monitorizare reintegrare in familii copii

Copii cu parintii plecati in strainatate -
raportati de catre unitatile scolare

Copii cu parintii plecati in strainatate cu
domiciliul in Timisoara

Copii cu parintii plecati in strainatate
ramasi in evidenta DAS Timisoara
Copii pentru care se realizeaza

monitorizarea relatiilor cu parintele cu care
nu locuieste Tn mod constant

Anchete sociale pentru a obtine bursa
sociala



FURNIZORI PUBLICI Sl PRIVATI

In municipiul Timisoara o serie de furnizori publici si privati oferd servicii sociale pentru
copii. Conform Registrului electronic unic al serviciilor sociale de pe site-ul Ministerului
Muncii si Protectiei Sociale, la nivelul municipiului Timisoara, in anul 2020 existau un
numar total de 10 furnizori de servicii destinate copiilor.

Directia Generala de Asistenta Sociala si Protectia Copilului Timis furnizeaza servicii
sociale de tip rezidential pentru copiii abandonati, ai caror parinti nu-i pot ingriji sau pentru
copiii abuzati ori neglijati Tn cadrul familiei. DGASPC Timis are licentiate 2 servicii
rezidential de tip familial, cu 22 de locuri, un centru rezidential de interventie in regim de
urgenta, cu 15 locuri, un serviciu rezidential de primire in regim de urgenta cu 32 de locuri
si un serviciu maternal cu 8 locuri.

Alti 3 furnizori privati de servicii - Federatia Caritas, Asociatia Evanghelistica si de Caritate
Isus Speranta Romaniei si Fundatia Rudolf Walther au licentiate servicii de tip
rezidential/de ingrijire de tip familial pentru copii. Acestea au, in total, 132 de locuri.

Un furnizor privat - Fundatia Missio Link International are licentiat un serviciu de tip centru
maternal cu 6 locuri.

Directia de Asistenta Sociala a municipiului Timisoara furnizeaza servicii sociale de tip
centru de zi pentru copii, cu 50 de locuri disponibile si centru de consiliere si sprijin pentru
parinti si copii cu o capacitate de 4 cazuri/zi.

Alti 3 furnizori privati - Asociatia Crestina for Help, Fundatia Umanitara Chosen, Societatea
pentru Copii si Parinti SCOP, au licentiate servicii sociale de tip centru de zi pentru copii,
cu un total de 64 de locuri. Ultimele doua organizatii sunt finantate si din fondurile
bugetului local pentru a acorda aceste servicii.

Un alt furnizor privat, Organizatia Salvati Copiii - filiala Timisoara are licentiat un serviciu
social de tip centru de consiliere pentru parinti cu o capacitate de 9 locuri.

Serviciile de tip centru de zi se adreseaza copiilor din familii vulnerabile si desfasoara
activitati cu copiii, dar si cu parintii acestora. Aceste servicii sunt foarte importante pentru
prevenirea abandonului scolar, copiii fiind ajutati la efectuarea temelor, dar primind si
servicii de consiliere psihologica, sociala si fiind mentinuta legatura cu institutia de
Tnvatamant.

Directia de Asistenta Sociala a municipiului Timisoara este interesata de dezvoltarea
retelei de servicii sociale pentru copii in zone urbane marginalizate. In cadrul unui
parteneriat intre primarie si DAS Timisoara, au fost depuse si selectate pentru finantare
prin POR 2014-2020, 3 proiecte prin care vor fi construite doua centre de tip
multifunctional si un centru cultural si educational in trei zone marginalizate ale orasului -
Kuncz, Ronat si Freidorf. Aici vor fi acordate servicii sociale de zi pentru copii si familiile
acestora, ulterior construirii centrelor.
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° ° o oo

Furnizori servicii Centrul de 21 . Nicolae %0
. ocuri

SOCIale Centrul de consiliere si spriiin

pentru parinti si copii 4

ASOCIATIA CRESTINA Centrul de zi pentru cclcé)cilimlZI 8
FOR HELP locuri
RETOENAT A ISPS Serviciu de Tingrijire de tip 04
PPERALNL oy ROLANTEL fam - Fratii lui Onisim locuri
" ocuri
FEDERATIA CARITAS A Centrul de tip rezidential pentru 12
DIECEZI'EI TIMISOAR 2 copii Casa Mama-Copil locuri
FUNDATIA MISSIO Centrul Maternal 6
LINK INTERNATIONA Casa Mitspa locuri
= 36
FUNDATIA UMANITARA
CHOSEN ROMANIA
96
FUNDATIA RUDOLF . ane i
8 Case de tip familial locuri

Centrul de zi locuri
ORGANIZATIA

SALVATI COPIII Centrul de consiliere | o
P! m . arinti ocuri
Municipiul Timisoara pentru parinti 20

SOCIETATEA PENTRU Centrul educational locuri

FURNIZORI

PRIVATI

-

COPII SI PARINTI SCOP si pentru prevenirea abandon scolar

v v




CONSULTAR! PUBLICE

IDENTIFICARE PROBLEME
SI SOLUTII

FURNIZORI SERVICII, ASOCIATII PROFESIONALE, ORGANIZATII
REPREZENTATIVE

In perioada octombrie - decembrie 2020, DAS Timisoara a realizat o serie de consultari
online, la care au fost invitati furnizori de servicii sociale publici si privati, asociatii
profesionale si organizatii reprezentative ale beneficiarilor, in scopul definirii problemelor
cu care se confrunta diverse grupuri vulnerabile si pentru propunerea unor evantuale
solutii.

La consultarile dedicate grupului vulnerabil copii au participat 17 persoane, reprezentand:
DAS Timisoara - Complex de Servicii Pentru Copii "Sf. Nicolae”, Servicii Management de
Caz Pentru Copii si Familie, Serviciul de Autoritate Tutelara, Serviciul Public Crese,
DGASPC Timis, Inspectorat Scolar Timis, Organizatia Salvati Copii, Clinicile de Obstretica
si Ginecologie Odobescu si Bega, Spitalul Clinic Judetean de Urgenta, Spitalul Clinic de
Copii Luis Turcanu, Asociatia Crestina For Help, Fundatia Umanitara Chosen, United Way
Romania, Fundatia Rudolf Walther, Scoala Mamei Junior, Academia Mamicilor din
Timisoara.

Pe parcursul derularii intalnirii au fost identificate o serie de probleme, la care au facut
referire majoritatea participantilor, cum ar fi: impactul pandemiei de COVID-19 asupra
copiilor si familiilor, servicii de zi si programe de tip scoala dupa scoala pentru a preveni
abandonul scolar, Tnrautatirea situatiei financiare a familiilor datorita pandemiei.

Au fost oferite si 0 serie de solutii care sa raspunda problemelor cu care se confrunta
grupul vulnerabil. Printre propunerile Thaintate se numara: servicii de consiliere/terapii
pentru copii Si pentru parinti, finantarea mai multor proiecte de tip scoala dupa scoala care
sa se deruleze n spatiile institutiilor de Tnvatamant, cursuri de formare pentru profesionisti,
grup de suport pentru profesionisti, grupuri de lucru cu intalniri periodice.
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probleme
grup
vulnerabil
copii

Principalele probleme identificate
pe parcursul consultarilor
organizate de DAS Timisoara in
luna noiembrie 2020.
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copii ramasi

si profesorii au
nevoie de sprijin si
formare cu privire

singuri deoarece la derularea L.
parintii suntizolati activitatii presiunile puse
munca/parintii au ol COVID-19
decedat asupra copiilor,
familiilor si
este nevoie de Profesionistilor
conflictele pr;’fgtﬁf?fh%%f'p
familliaC}e au dupé
escaladat, a .
crescut numarul ;ng'gﬁlriiae

divorturilor cu
impact asupra
relatiei copilului cu
parintii

copiii cu
parinti plecati
la munca in
strainatate

comportamente de
consum de droguri,
tulburari de

probleme

lipsa parintilor si

lipsa device-uri,
spatiu insuficient
pentru mai multi
copii dintr-o
familie, familii care
nu sunt conectate
la electricitate

copiii nu pot fi

atenti mai mult
timp, au nevoie de
sprijin suplimentar
pe care parintii nu

li-l pot acorda

familii/copii care
nu au acte de

parinti care si-au
pierdut locul de
munca si familii
in situatie de
sardacie

lipsesc retele de
colaborare intre
profesionisti,
activitati
integrate, servicii
de supervizare

abandonul si
esecul scolar

familii/copii care

saracia poate duce

comportament,
afectiuni psihice,
infractionalitate

la efecte negative in

mediul scolar cu
probleme de

comportament ale

identitate nu potaccesa
deoarece locuiesc  servicii de sprijin si
in locuinte beneficii sociale

improvizate sau
chirii la negru

deoarece le lipsesc
actele de identitate

copiilor (bullying)

fetele, unde lipsesc
parintii/sarace, mai
predispuse sprea

cadea victime

retelelor de trafic de
persoane sau a
deveni mame

adolescente

saracia care
afecteaza si
vulnerabilizeaza
familii si copii

lipsa
locuintelor
sociale pentru
familii afectate
de saracie



solutii
grup
vulnerabil
copii

Solutii identificate pe parcursul
consultarilor organizate de DAS

Timisoara in luna noiembrie 2020.

monitorizarea
periodica a
copiilor cu

parinti plecati
la munca in
strainatate

servicii sociale
care acorda
sprijin pentru
cop1ii S1 pentru
v e .
parinti

identificarea de
solutii de sprijin
material a copiilor
saraci, cum ar fi
tichete de masa (in
locul programului
cornul si laptele)

retele de
voluntari/organizatii
care sa se implice in
sprijinul copiilor
afectati de pandemia
COVID-19

servicii de
consiliere/terapie
fgratuite pentru
amilii (parinti si
copii) vulnerabile

solutii

Platformé
online/site web
cu informatii
despre servicii si
activitati de
suport

grup de lucru al

specialistilor cu
intalniri
periodice

formarea
specialistilor,
inclusiv formare
pentru folosirea
instrumentelor
electronice

servicii de tip
after-school in
sediile scolilor,
dupa amiaza,
pentru copiii
vulnerabili

grup de suport
pentru asistent1
sociali/profesionisti
care lucreaza cu
copii si familii
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CONCLUZII

CONCLUZII

RECOMANDARI

fn contextul pandemiei COVID-19 au aparut o serie de noi probleme
cu care se confrunta copiii si familiile lor sau s-au acutizat probleme
mai vechi.

Exista probleme sistemice, cum ar fi saracia, lipsa unor conditii de
locuire adecvate, care afecteaza profund familiile si copii, pe mai
multe paliere (esec scolar, probleme de comportament, trafic de

persoane, mame adolescente, infractionalitate, consum de
substante).

Abandonul scolar este o problema cu care se confrunta comunitatea
si care are cauze complexe si interconectate (saracie, parinti plecati
la munca in strainatate).

Este nevoie de monitorizare indeaproape a copiilor in situatii de risc,
cum ar fi cei cu parinti plecati la munca in strainatate.

Este nevoie de servicii de consiliere sociala si psihologicalterapii
pentru familii si copii in diverse situatii de risc.

Este nevoie de activitati de tip scoala dupa scoala pentru copiii
vulnerabili, pentru a preveni esecul si abandonul scolar.
Profesionistii care lucreaza cu familii si copii vulnerabili au nevoie de
servicii de supervizarel/grupuri de supervizare, de formare
profesionala si este nevoie de munca in retea.

Este nevoie de o sursa de informare usor accesibila (online) cu
privire la toate serviciile si proiectele care sprijina copii si familii in
situatii de vulnerabilitate.

Finantarea serviciilor de sprijin pentru familii Si copii (centre de zi/centre de
consiliere, Scoala dupa Scoala etc.) Si monitorizarea situatiei copiilor vulnerabili

Crearea de retele de lucru pentru a oferi o interventie integrata, formare
profesionalad, grupuri de suport Si servicii de supervizare pentru profesionisti

|dentificarea de oportunitati de finantare pentru masuri care sa aibd ca rezultat
creSterea calitatii vietii familiilor Si copiilor in situatii de vulnerabilitate (tichete de
masd, locuinte sociale)

O mai buna vizibilitate in comunitate a serviciilor de sprijin Si a proiectelor care vin
18 in sprijinul copiilor vulnerabili
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Copii cu
dizabilitati

GRUP VULNERABIL

DIRECTIA DE ASISTENTA SOCIALA A MUNICIPIULUI
TIMISOARA



DATE STATISTICE

COPII INCARDATI IN
GRAD DE HANDICAP

Incadrarea in grad de handicap se face prin prezentarea la Serviciul de Evaluare
Complexa a Copilului cu Dizabilitati din cadrul Directiei Generale de Asistenta Sociala
si Protectia Copilului Timis.

Datele statistice privind incadrarea in grad de handicap vor fi privite cu precautie. Pe
parcursul consultarilor cu furnizorii de servicii din comunitate, a rezultat ca multi parinti
ezita sa solicite incadrarea oficiala a copilului lor intr-un grad de handicap de teama
stigmei care ar insoti aceasta etichetare de "copil cu handicap”.

Alti copii nu ajung sa fie incadrati in grad de handicap deoarece parintii lor nu stiu ce
demersuri trebuie intreprinse in acest sens sau nu cunosc etapele care trebuie
parcurse pentru a obtine incadrarea in grad de handicap.

Impactul asupra copiilor este semnificativ, deoarece interventia timpurie este de
maxima importanta pentru recuperarea unor functii in cazul copiilor cu dizabilitati.

In cazul copiilor provenind din familii unde exista vulnerabilititi multiple

(cum ar fi familii sarace) lipsa tncadrarii intr-un grad de handicap poate duce

la neaccesare terapiilor de recuperare oferite gratuit in cadrul serviciilor

sociale din comunitate.

Anul 2017
Anul 2018

Anul 2019

0 copii 250 copii 500 copii 750 copii
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DATE STATISTICE

TIPURI DE HANDICAP

in functie de gravitatea bolii, copii pot fi incadrati Th grad usor, mediu, accentuat, grav/grav cu
asistent personal de handicap. Exista 10 tipuri de handicap Tn are pot fi incadrati copiii: fizic,
somatic, auditiv, vizual, mental, psihic, asociat, HIV/SIDA, boli rare, surdocecitate.

Usor
1%

Boala
1.5%

ANUL 2017 Mediu ANUL 2018

19.3%

Mediu
23.6%

Accentuat
10.1%

Grav cu as. pers.
55.2%

Accentuat

Grav cu as. pers. 10.3%

9
59.4% Grav

8.7%

Grav
8.9%

Usor
2.2%

Mediu
26.2%

ANUL 2019

Grav cu as. pers.
52.7%

Accentuat
12.9%

Grav
6%

Dupa cum se observa in diagramele de mai sus, peste 50% dintre copiii care trec prin procesul de
evaluare a gradului de handicap, sunt incadrati in gradul grav cu asistent personal. In cazul acestor
copii, boala de care sufera este atat de grava incat unul dintre parinti (in general mama) renunta la
locul de munca si ramén sa ingrijeasca copilul in calitate de asistent personal. Acesti parinti nu au
prea multe alegeri, mai ales in lipsa asistentilor personali profesionisti.

Pe locul doi ca si pondere, se situeaza copii cu grad mediu de handicap, in procent de peste 20%.
Demn de mentionat, Tn cazul acestor copii, este ca diagnosticul le permite recuperarea unor functii
cu conditia ca interventia sa se faca cat mai timpuriu.
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DATE STATISTICE

DISTRIBUTIA PE GRUPE DE VARSTA

Mai jos sunt prezentate o serie de date privind distributia pe grupe de varsta in functie de gradul de

handicap. Datele prezentate sunt la nivelul anului 2019.

HANDICAP USOR

14-18 ani
21.4%

0-2 ani
28.6%

HANDICAP ACCENTUAT

0-2 ani
17.2%

14-18 ani
26.6%

3-6 ani
18.8%

3-6 ani
7-13 ani 14.3%

35.7% 7-13 ani
37.5%

HANDICAP MEDIU HANDIC1A4£ aGmRAV
0-2 ani 10.9% 0-2 ani

15.4%

14-18 ani 19.9%

25.4%

6-13 ani
15.4%

3-6 ani
25.4%

7-13 ani
33.8%
3-6 ani
53.8%

Dupa cum se observa, la grupa de varsta 0-2 ani, cei mai multi dintre copii au fost incadrati in gradul de
handicap usor, urmati de cei incadrati in grad mediu si accentuat Si cei mai putini sunt incadrati in gradul
grav. Reamintim ca foarte putini copii sunt incadrati intr-un grad de handicap de la aceasta varsta, iar in
cazul unor boli, pe masura de accesul la terapii de specialitate este intarziat, recuperarea se face tot mai
greu. O alta posibila explicatie este ca anumite forme de handicap se observa pe masura ce copilul
Tnainteaza in varsta si nu dobandeste abilitati in concordanta cu varsta biologica. Este nevoie de educatie n
randul cadrelor medicale si parintilor pentru ca un posibil handicap sa fie observat cat mai devreme.

In cazul grupei de varsta 3-6 ani, cei mai multi copii - peste 50%, sunt incadrati in gradul grav de handicap,
urmati de cei incadrati in gradul mediu - 20 %. Reiteram importanta interventiei timpurii si a accesului la
terapii de specialitate in cazul acestor copii, in special cei incadrati in gradul mediu putand recupera mai
multe functii.

Pentru grupa de varsta 7-13 ani, procentele sunt foarte apropiate in cazul gradelor usor, mediu si accentuat
si sunt mai putini incadrati in gradul grav de handicap. Putem presupune ca in unele cazuri suspiciunea unui
handicap apare datorita greutatilor intAmpinate in mediul scolar. Aceeasi tendinte se pastreaza in cazul celor
din grup de varsta 14-18 ani.
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DATE STATISTICE

TIP DE HANDICAP

Mai jos sunt prezentate o serie de date privind tipul de handicap in care au fost incadrati copiii. Datele

prezentate sunt la nivelul anului 2019.

psihic
27.3%

somatic
72.7%

HANDICAP USOR

boli rare
3.1% fizic
asociat 15.6%

17.2%

mental
12.5%

somatic

vizual 32.8%

3.1%

auditiv

156%  HANDICAP ACCENTUAT

boli rare fizic

asociat
12.3%

psihic
6.2%

somatic
22.3%

HANDICAP MEDIU

auditiv
3.1%

ment;al vizual
31.5% 10.8%

boli rare fizic
55% 5.5%

somatic
12%

auditiv
2.4%

asociat

45.2% mental

16.8%

~ne HANDICAP GRAV
11.6%

In cazul copiilor incadrati in gradul usor de handicap, cei mai multi sunt incadrati intr-un tip de handicap
somatic. In cazul copiilor incadrati in gradul mediu, cei mai multi suferd de un handicap mental, urmati de ci
care sufera de handicap somatic si cei care au un tip asociat de handicap. Pentru copiii incadrati in gradul
accentuat de handicap, cel mai intalnit tip de handicap este cel somatic, urmat de cel asociat si de cel fizic.
Copiii Incadrati in gradul grav de handicap sunt incadrati intr-un tip de handicap asociat - in proportie de

45%, urmat de cel mental si de cel somatic.



SERVICII DE SPRIJIN

SERVICII DE SPRIJIN

SPRIJIN IN COMUNITATE

Directia Generala de Asistenta Sociala si Protectia Copilului Timis (DGASPC Timis)
realizeaza demersurile pentru incadrarea in grad de handicap a copilului cu dizabilitati la
nivelul acestei institutii fiind organizat Serviciul de Evaluare Complexa a Copilului cu
Dizabilitati, elaboreaza Planurile de abilitare-reabilitare, intreprinde demersuri pentru
plata unor beneficii sociale si acorda servicii sociale de tip rezidential copiilor cu
dizabilitati.

Directia de Asistenta Sociala a municipiului Timisoara intreprinde o serie de actiuni
pentru a veni Tn sprijinul copiilor cu dizabilitati aflati in comunitate si a familiilor acestora:
acorda servicii de evaluare si management de caz pentru copiii cu dizabilitati si copiii cu
cerinte educationale speciale, monitorizeaza activitatea asistentilor personali ai copiilor si
acorda servicii sociale de recuperare.

In anul 2020 un numar de 816 copii cu dizabilitdti au fost sprijiniti de DAS Timisoara prin
intermediul Serviciului Management de Caz pentru Copil si Familie. Au fost realizate
evaluari initiale si sociale pentru copiii cu dizabilitati, evaluari initiale si sociale a orientarii
scolare si profesionale pentru copii cu cerinte educationale speciale (CES), au fost
Tntocmite contracte de monitorizare a planurilor de reabilitare, monitorizate aceste planuri
si intocmite planuri de interventie pentru copiii cu dizabilitati, au fost informati si consiliai
social parintii copiilor pentru obtinerea drepturilor.

Monitorizarea asistentilor personali ai copiilor cu dizabilitati se face la nivelul
Complexului de Servicii pentru Persoane Adulte cu Dizabilitati din structura DAS
Timisoara. In anul 2020, din totalul de 537 de persoane cu handicap grav cu asistent
personal, un numar de 212 copii (28%) au fost asistati prin asistent personal.

Centrul Judetean de Resurse si Asistenta Educationala Timis ofera servicii de
evaluare, de asistenta psiho-educationala, de orientare scolara si de orientare
profesionala a copiilor, a elevilor si a tinerilor cu cerinte educationale speciale.

O parte dintre copiii cu dizabilitdti sunt integrati in fnvatamantul de masa, dar
majoritatea au nevoie de profesori de sprijin pentru a face fata cerintelor scolare. O alta
parte sunt incadrati in invatamantul special (gimnaziu-liceu).

Spitalul de Copii Louis Turcanu ofera servicii medicale de specialitate prin Clinica de
Psihiatrie Pediatrica.
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Informare si sprijin parinti pentru
538 obtinerea drepturilor si facilitatilor
DIRECTIA DE ASISTENTA

R evaluare prima incadrare in
SOCIALA TIMISOARA 100 orad de handicap

reevaluare pentru incadrare

420 in grad de handicap prin anchet3
sociala

Serviciul Management de Caz . .
. . . contracte monitorizare Planuri
pentru Copil si Familie 415 abilitare - reabilitare

vizite semestriale la domiciliu pentru

8 1 6 monitorizare Planuri abilitare -

reabilitare

intocmire Planuri de interventie pentru
420 cazuri din evidenta

evaluare copii cu cerinte educationale
speciale si informare parinti

-l -l orientare scolara si profesionala copii cu
CES - evaluare prin ancheta sociala



SERVICII SOCIALE

SERVICII SOCIALE

FURNIZORI PUBLICI SI PRIVATI

In municipiul Timisoara o serie de furnizori publici si privati ofera servicii sociale pentru
copiii cu dizabilitati si familiile lor. Un numar de 249 de copiii cu dizabilitati primesc servicii
sociale de la furnizori acreditati, dintre care 165 primesc servicii de tip centru de zi in
comunitate.

Furnizorii publici sunt organizati ca directii de asistenta sociala in subordinea consiliului
judetean, respectiv local. Acestia ofera 4 servicii sociale de tip rezidential (DGASPC
Timis) pentru 84 de copii institutionalizati si 1 serviciu social de zi, de recuperare (DAS
Timisoara), care acordat servicii sociale unui numar de 75 de copii din comunitate Tn anul
2019.

Furnizorii privati ofera servicii de recuperare, in cadrul unor centre de zi. Aceste centre
sunt fie centrate pe un anumit tip de dizabilitate, cum ar fi Asociatia Casa Faenza care
are un centru de zi pentru 20 de copiii cu autism, fie pe copii cu diverse dizabilitati, cum
ar fi Fundatia de Abilitare Speranta si Asociatia Micile Comori care acorda servicii de tip
centru de zi pentru 70 de copiii cu dizabilitati.

Conform datelor statistice furnizate de DGASPC Timis, in anul 2019 erau 508 copiii
Tncadrati in grad de handicap in municipiul Timisoara. Potrivit profesionistilor implicati Tn
furnizarea de servicii pentru copii cu dizabilitati, participanti la sesiuni de consultare
privind serviciile sociale, Tn Timisoara traiesc multi alti copii cu dizabilitati care nu sunt
incadrati in grad de handicap. Doar 148 de locuri sunt disponibile in cadrul centrelor de
zi din comunitate pentru copiii cu dizabilitati care locuiesc cu familiile lor, pentru a urma
terapii de recuperare. Serviciile sociale sunt insuficient dezvoltate Tn raport cu nevoile din
comunitate, fapt pus Tn evidentd si de catre profesionistii prezenti la consultari. n
aprecierea acestei situatii nu trebuie sa uitam nevoia copiilor cu dizabilitati de a primi
servicii cat mai de timpuriu, daca dorim sa avem succes in recuperarea unor functii.

copii cu grad de handicap

locuri in centre de zi

0 200 400 600
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FURNIZORI ranr Al
PUBLICI . .
rezidentiale

84 locuri

DAS TIMISOARA

CENTRU DE ZI

Furnizori

58 locuri

servicii sociale 5 beneticiar

FURNIZORI
PRIVATI

2020

CASA

FAENZA
CENTRU DE ZI

20 locuri

FUNDATIA DE
ABILITARE
SPERANTA

50 locuri

ASOCIATIA

. .. MICILE COMORI
Municipiul Timisoara CENTRU DE ZI

26 20 locuri

Serviciu de ingrijire
de tip familial
Serviciu de tip
rezidential
Serviciu de ingrijire
de tip familial
Serviciu de
recuperare

Centrul de
recuperare Podul
Lung

Centrul de zi pentru
copii cu autism

Centrul de zi pentru
copii

Centrul de zi pentru
copii cu dizabilitati



CONSULTARI PUBLICE

IDENTIFICARE PROBLEME
SI SOLUTII

FURNIZORI SERVICII, ASOCIATII PROFESIONALE, ORGANIZATII
REPREZENTATIVE

In perioada octombrie - decembrie 2020, DAS Timisoara a realizat o serie de consultari
online, la care au fost invitati furnizori de servicii sociale publici si privati, asociatii
profesionale si organizatii reprezentative ale beneficiarilor, Tn scopul definirii problemelor cu
care se confrunta diverse grupuri vulnerabile si pentru propunerea unor evantuale solutii.

La consultarile dedicate grupului vulnerabil copii cu dizabilitati au participat 17 persoane,
reprezentanti ai: DGSAPC Timis, Inspectoratului Scolar Judetean Timis, Asociatiei Casa
Faenza, Asociatiei Micile Comori, Centrului de Recuperare pentru Copii cu Dizabilitati "Podul
Lung”, Serviciului Management de Caz pentru Copii si Familie (DAS Timisoara), Fundatiei de
Abilitare Speranta, Centrului Judetean de Resurse si Asistenta Educationala Timis, Spitalului
Clinic de Copii Luis Turcanu, Clinicii de Neuropsihiatrie Infantila din cadrul spitalului de copii.

Pe parcursul derularii intalnirii au fost identificate o serie de concepte cheie, la care au facut
referire majoritatea participantilor, cum ar fi: importanta interventiei timpurii, identificarea de
modalitati eficiente (site web, brosuri) de informare a parintilor, importanta interventie integrate
(existenta unei legaturi Tntre sistemul social, medical, educational), importanta serviciilor sociale
pentru copii si familii, nevoia unui punct unic de intrare in sistem si a unei metodologii de
colectare a datelor cu privire la categoria vulnerabila.

Au fost oferite si o serie de solutii care sa raspunda problemelor cu care se confrunta grupul
vulnerabil. Printre propunerile Tnaintate se numara: "Colaborare interinstitutionala cu activitati
specifice pentru centralizarea serviciilor si beneficiarilor pe tip de serviciu acordat si finantarea
acestor servicii”, "Elaborarea unui document informativ cu privire la toate drepturile (inclusiv
financiare-suma exacta care i se cuvine si unde poate apela pentru obtinerea dreptului”,
"Elaborarea unei brosuri , punerea la dispozitie a unui birou de informatii sau o platforma online,
telverde, unde parintele are acces la toate informatiile si drepturile”, "Stabilirea unui cost
standard pentru fiecare tip de serviciu de recuperare, tip de interventie oferit precum si
stabilirea/recomandarea unui pachet maxim de servicii terapeutice si interventii specifice si
cuprinderea sumelor estimate pentru potentialii beneficiari”.
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CONCLUZII

CONCLUZII

RECOMANDARI

Nu avem o imagine exacta asupra numarului copiilor cu
dizabilitati din comunitate deoarece nu exista date statistice cu
privire la cei care nu solicita incadrarea in grad de handicap
Jumatate dintre copiii incadrati in grad de handicap sunt
incadrati in gradul grav cu asistent personal
Jumatate dintre copiii de varsta prescolara sunt incadrati in
gradul grav de handicap cu asistent personal ceea ce are impact
direct asupra incadrarii pe piata muncii a parintilor
Principalele tipuri de handicap sunt somatic, mental, asociat,
indiferent de gravitatea handicapului
Numai un sfert dintre copiii incadrati in grad de handicap au
acces la servicii sociale din comunitate de tip centre de zi Si/sau
centre de recuperare

Metodologii de identificare a copiilor cu dizabilitati Si de monitorizare a acestora Si
a serviciilor de care beneficiaza

Interventie cat mai timpurie in scopul recuperdrii unor functii

Finantarea serviciilor sociale care sa asigure interventii specializate, inclusiv terapii
de recuperare pentru copii cu dizabilitati

Interventie integrata Si bazata pe colaborarea profesionistilor din diferite domenii
Formarea profesionistilor

Resurse grupate in format fizic Si digital pe care sa le poata accesa cu usSurinta
parintii
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DATE STATISTICE

PERSOANE VARSTNICE

Roménia se confrunta cu o tendintd accentuata de imbatranire a populatiei. Se
estimeaza ca ponderea populatiei cu varsta mai mare sau egala cu 65 de ani se va
dubla, de la 15% la 30%, pana in anul 2060, existand posibilitatea de a exercita o
presiune puternica asupra costurilor aferente pensiilor, serviciilor medicale si serviciilor
de ingrijire de lunga durata.

in anul 2020, la nivelul municipiului Timisoara, populatia cu varsta peste 65 de ani este
de 58.250 persoane, ceea ce reprezinta 18,24% din populatia municipiului Timisoara
de 319.279 persoane (sursa: recensamantul populatiei Romaniei).

Pentru a observa unele tendinte in ceea ce priveste persoanele varstnice din
Timisoara, am folosit date statistice furnizate de catre Casa Judeteana de Pensii Timis
si Raportul privind starea de sanatate la nivelul judetului Timis, pe anul 2019, realizat
de catre Directia de Sanatate Publica.

In ceea ce priveste numarul pensionarilor, acesta ramane constant in ultimii trei ani
(2017 - 2019). Totusi exista usoare modificari in ceea ce priveste categoriile de varsta
ale pensionarilor. Astfel in ceea ce priveste pensionarii care au sub 65, se poate
observa o usoara tendinta de scadere a numarului lor, de la un an la altul, si in
paralel creste lent numarul persoanelor pensionate care au varsta intre 65 si 80
de ani. In cazul populatiei cu varsta de peste 80 de ani are loc o usoara crestere a
numarului lor (cu 700 persoane).

30.000 40.000
10.000
30.000
7.500
20.000
20.000 5.000
10.000
10.000 2500
0 0 0
2017 2018 2019 2017 2018 2019 2017 2018 2019
sub 65 de ani 65-80 de ani peste 80 de ani
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DATE STATISTICE

TIP DE PENSIE

Din numarul total de pensionari - 71.123, mai mult de 85%, adica 60.560, sunt persoane
care s-au pensionat la limita de varsta. O categorie de persoane deosebit de vulnerabila
este cea a pensionarilor care au pensia minima. Valoarea acestei pensii era in anul 2019
de 704 lei si 8% dintre pensionarii din Timisoara, adica 5.607, aveau o astfel de pensie, in
anul 2019. Tn anul 2020 pensia minim& a crescut pana la valoarea de 800 lei. Tot in jur de
8%, adica 5.888, erau, in anul 2019, pensionarii care primeau pensie de invaliditate, iar in
cazul lor vulnerabilitatea data de veniturile mici se combina cu vulnerabilitatea data de
invaliditate (boald). Aceste persoane sunt deosebit de vulnerabile si este nevoie de mai multe
eforturi pentru a fi identificate in comunitate si asistate, in functie de nevoi.

total pensionari 2019
pensie limita varsta
pensie minima

pensie invaliditate

0 25.000 50.000 75.000



DATE STATISTICE

PERSOANE VARSTNICE

Cand vorbim de persoanele varstnice, nu putem sa ignoram starea de sanatate
deoarece varstnicii bolnavi si lipsiti de sprijin reprezinta o problematica importanta
din punct de vedere ale sistemului social. Conform raportului Directiei de Sanatate
Publice Timis in anul 2019, la nivelul judetului Timis varsta medie de deces este 72 de
ani (68.6 barbati si 75.28 femei). Principalele cauze de deces sunt: bolile
cardiovasculare, tumorile si bolile aparatului respirator atat la femei cat si la barbati.
Varstele medii la deces releva un model caracteristic unei populatii cu tendinte de
imbatranire. Cele mai mari varste medii au fost inregistrate la bolile sistemului nervos
si la cele ale aparatului circulator. Aceste afectiuni cronice sunt mari consumatoare de
resurse atéat la nivelul sistemului medical cat si al celui social, mai ales daca este vorba
de persoane varstnice lipsite de sprijinul familiei. In cazul in care boala o permite si
exista Tn comunitate suficiente servicii de ingrijire la domiciliu, eventual combinate
cu solutii IT care sa permita supravegherea la domiciliu a starii de sanatate a
persoanei Varstnice, persoana poate ramane in mediul de viatd. In cazul unor boli
grave poate fi nevoie de ingrijire permanenta in sistem rezidential, cum ar fi in
centre de Tngrijire paliative sau centre socio-medicale pentru bolnavi cronici.

La nivelul municipiului Timisoara lipseste un sistem de monitorizare a tuturor
persoanelor varstnice care au nevoie de servicii de Tngrijire si asistenta.

boli de sange

boli sistem nervos

boli sistem circulator
boli sistem renal

diabet zaharat si nutritie
boli sistem respirator
boli psihice

tumori

0 ani 25 ani 50 ani 75ani 100 ani
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SERVICII DE SPRIJIN

SERVICII DE SPRIJIN

SPRIJIN IN COMUNITATE

Directia Generala de Asistenta Sociala si Protectia Copilului Timis ofera servicii de ingrijire
pentru varstnici cu domiciliul in judetul Timis, inclusiv cei din Timisoara. Serviciile acordate sunt
de tip rezidential si se adreseaza varstnicilor dependenti, fiind acordate in cadrul Centrului
pentru persoane cu handicap suferinde de maladia Alzheimer Ciacova cu o capacitate de 50
de locuri. Din pacate, capacitate centrului este prea mica avand in vedere numarul mare al
persoanelor care au nevoie de acest tip de serviciu.

Directia de Asistenta Sociala a municipiului Timisoara intreprinde actiuni de sprijin, acorda
servicii sociale si implementeaza proiecte destinate persoanelor varstnice.

Serviciul de Supraveghere si Interventie de tip Teleasistenta si Telefonul de urgenta 0356-
981 (care functioneaza n regim non-stop) asigura beneficiarilor monitorizare si interventie de
urgenta in caz de necesitate socio-medicala, prin deplasarea unei echipe compuse din medic,
asistent social, psiholog si sofer, de urgenta, la domiciliul beneficiarilor cu Ambulanta Sociala.
Se colaboreaza si cu Serviciul de Ambulanta 112, daca natura problemelor reclamate de
beneficiar sau sesizate de echipa de interventie necesita servicii medicale specializate.

In anul 2020, in contextul pandemiei COVID-19, persoanele varstnice au reprezentat o
categorie deosebit de vulnerabila, iar DAS a operationalizat o echipa de interventie care sa
vina Tn sprijinul acestora. Telefonul de urgente sociale 0356981 a fost pus la dispozitia
comunitatii pentru a sesiza cazuri in dificultate si a solicita ajutor. S-au primit 757 apeluri in
perioada starii de urgentd/alerta in anul 2020, solicitdnd sprijin de la echipa de interventie.
Sprijinul a constat Tn ajutor cumparaturi, ridicare retetd/medicamente, plata facturi, pentru
beneficiarii varstnici.

In calitate de partener al Ministerului Muncii si Protectiei Sociale, DAS Timisoara a
implementat proiectul "Sprijin pentru persoanele vulnerabile in contextul epidemiei COVID-19".
11 asistenti sociali, angajati ai DAS Timisoara, au asistat 1100 persoane varstnice si persoane
cu dizabilitati. Au fost furnizate servicii suport si materiale de igiena si protectie sanitara.
Beneficiarii au fost monitorizati periodic si indrumati catre servicii sociale sau medicale de
specialitate, in functie de nevoi.

Casa Judeteana de Pensii Timis a dezvoltat o serie de masuri pentru accesibilizarea
serviciilor. Tn contextul pandemiei COVID-19 au fost desemnate echipe mobile pentru
colectarea dosarelor de pensionare de la persoanele ce nu se pot deplasa si, de asemenea,
institutia dispune de un serviciu on-line de preluare a documentelor de pensionare.

Spitalul Clinic Municipal si Spitalul Judetean Timis sprijina persoanele varstnice prin
acordarea de servicii medicale necesare si efectuarea investigatiilor clinice si paraclinice
pentru acest grup vulnerabil. In cazul persoanelor varstnice fard apartinitori Si care au nevoie
de sprijin, asistentii sociali din cadrul unitatii medicale acorda servicii de sprijin Th acest sens.

Casa de Ajutor Reciproc a Pensionarilor are ca scop in principal sprijinirea membirilor prin

acordarea de Timprumuturi rambursabile, ajutoare pentru acoperirea cheltuielilor cu

inmormantarea fostilor membri, organizarea de activitati de socializare (cor, ansamblu
34  folcloric), consultatii in cabinete medicale.



SERVICII SOCIALE

SERVICII SOCIALE

FURNIZORI PUBLICI $SI PRIVATI

In municipiul Timisoara o serie de furnizori publici si privati oferd servicii sociale pentru
persoanele varstnice. Conform Registrului electronic unic al serviciilor sociale de pe site-ul
Ministerului Muncii si Protectiei Sociale, la nivelul municipiului Timisoara, Th anul 2020 existau un
numar total de 16 furnizori de servicii destinate persoanelor varstnice.

Directia de Asistenta Sociala a municipiului Timisoara este singurul furnizor public care
acorda servicii sociale localizate in Timisoara acestei categorii vulnerabile. Serviciile sociale,
furnizate de DAS Timisoara, sunt de mai multe tipuri: 1 serviciu de tip rezidential (camin
persoane varstnice), 2 centre de zi/club, 1 serviciu de ingrijire la domiciliu. In plus, in cadrul
Centrului de asistenta si recuperare pentru persoane in nevoie, un centru de zi, se acorda
servicii persoanelor bolnave de maladille Alzheimer si Parkinson, majoritatea persoane
varstnice. Prin intermediul proiectului "GERAS - Generam eficient, rapid si sustenabil servici
pentru persoanele varstnice”, finantat prin POCU 2014 - 2020, s-au extins o serie de servicii
acordate persoanelor varstnice: servicii In centrul de zi, ingrijire la domiciliu si hrana la domiciliu .

Majoritatea furnizorilor privati din Timisoara asigura servicii de tip rezidential (camine).
Acest tip de serviciu este necesar pentru persoanele ajunse la o varsta Tnaintata sau aflate intr-o
stare avansata de dependenta. Furnizorii de servicii sociale private de tip centru rezidential
functioneaza dupa principiul rentabilitati economice si pot suplini nevoie de servicii sociale
numai in cazul persoanelor varstnice care, fie ei, fie familiile lor, dispun de resurse financiare
necesare achitarii costurilor serviciilor.

In cazul persoanelor varstnice cu vulnerabilitati multiple, cum ar fi cele cu venituri mici si care
nu au familie (copii) care sa-i sprijine financiar sau a caror familii nu-si permit costurile unui
camin privat, nu se poate apela la solutia internarii in centre rezidentiale private.

in Timisoara, exista si doi furnizori privati care asigurd servicii de ingrijire la domiciliu, cu
mentiunea ca ambii furnizori primesc subventie de la bugetul local pentru sustinerea acestor
servicii. Atat furnizorul public, cat si furnizorii privati, asigura ingrijire la domiciliu pentru persoane
varstnice care nu au un grad ridicat de dependenta. Varstnicii primesc, saptamanal, una sau
doua vizite la domiciliu. Nu sunt furnizate servicii sociale de ingrijire la domiciliu pentru persoane
incadrate in grade mai ridicate de dependenta. Nu sunt folosite solutii IT pentru monitorizarea
situatiei varstnicilor.

In municipiul Timisoara lipsesc centre rezidentiale de Tngrijire si asistentd medico-sociala pentru
persoane varstnice, bolnavi cronici in faza terminala (centre rezidentiale de ingrijiri paliative)
pentru persoane lipsite de resurse financiare.

Avand in vedere numarul de persoane varstnice si nevoile acestora, serviciile sociale sunt
insuficient dezvoltate, mai ales in cazul varstnicilor cu vulnerabilitati multiple: grad de
dependenta ridicat, venituri mici, lipsa sprijinului familiei.
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FURNIZORI
Furnizori servicii sociale

FURNIZORI

PRIVATI

Municipiul Timisoara

DAS TIMISOARA

UNIUNEA ADAM MULLER
GUTTENBRUNN

ASOCIATIA ASISTENTA

ENMAISON

FEDERATIA
COMUNITATILOR
EVREIESTI

ASOCIATIA ELENA SI
MARIUS TUTUNARU
ASOCIATIA FABIAN
ASOCIATIA SERVICIUL
DE AJUTOR MALTEZ
CASA PAULA'S S.R.L

CENTRUL DE INGRIJIRE

PERSOANE VARSTNICE
NELLY S.R.L

FEDERATIA CARITAS A
DIECEZEI TIMISOARA

ASOCIATIA LUMINITA
SERII

.C. CASA NOASTRA
BS S.R.L.

S.C. MIRAFLOR S.R.L

VIVA GOZNA S.R.L

Camin persoane varstnice 82

. .o .o locuri
Serviciu ingrijire 54
domiciliu locuri 4o
Centrul de zi locuri
Clubul Pensionarilor 70

. . locuri
Camin persoane 80
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Serviciu ingrijire 50
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domiciliu 45 50
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Centru rezidential
45
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varstnice 20
Camin persoane .
A . locuri
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Serviciu ingrijire 50
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Camin persoane 23 )
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Camin persoane
~ . 35
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. e 30
domiciliu .
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Camin persoane 53
varstnice locuri

Camin persoane 27
varstnice locuri

Camin persoane 112
varstnice locuri

Camin persoane 30
varstnice locuri



CONSULTAR! PUBLICE

IDENTIFICARE PROBLEME
SI SOLUTII

FURNIZORI SERVICII, ASOCIATII PROFESIONALE, ORGANIZATII
REPREZENTATIVE

In perioada octombrie - decembrie 2020, DAS Timisoara a realizat o serie de consultari
online, la care au fost invitati furnizori de servicii sociale publici si privati, asociatii
profesionale si organizatii reprezentative ale beneficiarilor, Tn scopul definirii problemelor cu
care se confrunta diverse grupuri vulnerabile si pentru propunerea unor evantuale solutii.

La consultarile dedicate grupului vulnerabil persoane varstnice au participat 18 persoane,
reprezentand: Casa Judeteana de Pensii Timis, Spitalul Clinic Municipal, Spitalul Judetean
Timis, DAS Timisoara (camin persoane varstnice, servicii de zi si de ingrijire la domiciliu, cantina
sociala), Uniunea Adam Muller Guttenbrunn, Federatia Caritas, Asociatia Evanghelistica si de
Caritate Isus Speranta Romaniei, Casa Paula's SRL, Centrul de Ingrijire Persoane Varstnice
Nelly SRL, SC Miraflor SRL.

Pe parcursul derularii intalnirii au fost identificate o serie de concepte cheie, la care au facut
referire majoritatea participantilor, cum ar fi: nevoia unor servicii rezidentiale de tip socio-medical
pentru persoane varstnice grav bolnave, dependente de ingrijiri Si care nu au resurse pentru a
achita costurile unui centru privat de ingrijire, servicii rezidentiale insuficiente pentru persoane
varstnice cu venituri mici, servicii de Tngrijire la domiciliu insuficiente, presiunea pusa asupra
persoanelor varstnice in contextul pandemiei COVID-19 (nu se mai pot intalni cu membri ai
familiei, se simt izolati, nu pot frecventa serviciile sociale de zi, nu au acces la serviciile medicale
de care au nevoie).

Au fost oferite si 0 serie de solutii care sa raspunda problemelor cu care se confrunta grupul
vulnerabil. Printre propunerile Tnaintate se numara: "dezvoltarea de servicii online pentru

persoane varstnice”, "adaptarea serviciilor sociale la situatii neprevazute, cum ar fi pandemii,
dezastre naturale”, "extinderea serviciilor de ingrijire la domiciliu”, "importanta interventie timpurii
pentru a pastra persoana varstnica in comunitate”, "identificarea de solutii de finantare pentru
dezvoltarea de servicii de tip rezidential, inclusiv socio-medicale, pentru persoane varstnice

dependente”.
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Principalele probleme identificate
pe parcursul consultarilor
organizate de DAS Timisoara in
luna noiembrie 2020.
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consultarilor organizate de DAS

Timisoara in luna noiembrie 2020.
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CONCLUZII

CONCLUZII

RECOMANDARI

Reteaua de centre rezidentiale (camine) private pentru persoane
varstnice este destul de dezvoltata la nivelul municipiului Timisoara.
Persoanele varstnice cu vulnerabilitati multiple (saracie, dependente,

singure) nu pot accesa serviciile rezidentiale private deoarece
costurile sunt prea mari raportate la resursele lor.

Reteaua de servicii - servicii de ingrijire la domiciliu, echipe mobile,
asistenti personali profesionisti, care ar permite persoanei varstnice
sa ramana in comunitate cat mai mult, este insuficient dezvoltata.
Serviciile sociale, fie ca sunt acordate de furnizori privati sau publici,
hu sunt suficient cunoscute in comunitate si nu are loc o interventie
timpurie si actiuni de prevenire.

Nu exista o retea de servicii de zi/de tip club dezvoltata la nivel de

cartiere pe baza principiului proximitatii serviciilor.

Nu se folosesc tehnologii asistive pentru servicii la domiciliu.

Varstnicii cu probleme de sanatate, dependenti si cu resurse
financiare insuficiente nu pot accesa servici rezidentiale de ingrijire
socio-medicala
Aparitia unor situatii deosebite, cum ar fi pandemii, dezastre naturale,
afecteaza mai ales persoanele varstnice si este nevoie de servicii

reziliente care se pot adapta cu usurinta

Identificarea de resurse financiare pentru dezvoltarea serviciilor sociale de care au
nevoie persoanele vérstnice (centre de zi/de tip club in cartiere, ingrijire la
domiciliu, echipe mobile, tehnologii asistive la domiciliu, centre de tip rezidential,
centre de ingrijire de tip socio-medical etc.

Identificarea persoanelor vulnerabile Si interventie cat mai timpurie in scopul unei
preventii eficiente

Crearea /dezvoltarea de servicii reziliente pentru persoanele varstnice

Interventie integrata Si bazata pe colaborarea profesionistilor din diferite domenii



RAPORT DIAGNOZA SOCIALA 2021

Persoane
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GRUP VULNERABIL

DIRECTIA DE ASISTENTA SOCIALA A MUNICIPIULUI
TIMISOARA



FEANTSA (Federatia Europeana a organizatilor care se ocupa cu persoanele fara
adapost) a dezvoltat o tipologie pentru definirea persoanelor fara adapost si a excluziunii
de la locuinta, tipologie ce poarta numele de ETHOS. O versiune a tipologiei, numita
ETHOS Light, este folosita in tarile europene in scop statistic, pentru a culege date
privitoare la persoanele fara adapost.

La nivelul municipiului Timisoara, majoritatea datelor statistice colectate sunt cele cu privire
la persoanele fara adapost aflate Tnh categoria 2 (persoane care primesc cazare de urgenta)
Si categoria 3 (persoane care traiesc in centre rezidentiale pentru oameni fara adapost).

1
Persoane care traiesc pe strada Traiesc pe strada sau in spatii publice
fara un acoperis deasupra capului
2 Persoane care nu sunt rezidente pe o
Persoane care primesc cazare de perioada mai lunga de timp intr-un anumit
< o . loc, care se muta frecvent de la un tip de
urgenta (in adaposturi de noapte)
z cazare la altul
3

Persoane care locuiesc in centre unde

Persoane care traiesc in centre . e e e .
perioada de cazare este limitata si nu se

rezidentiale pentru oameni fara asigura solutii de locuire pe termen lung
adapost
4 Persoane care stau in institutii medicale o
perioada mai lunga pentru ca nu au
Persoane care traiesc in institutii solutii de locuire

Persoane care nu au unde locui dupa ce
vor parasi penitenciarul

9 .. ~ : Persoanele folosesc astfel de adaposturi
Persoane care traiesc in locuinte sau entry ca nu au alte solutii de locuire si

adaposturi improvizate deoarece nu acestea nu constituie resedinta lor
au o locuinta obisnuita.

Exista o alta categorie de persoane fara adapost (categoria 6), cei care locuiesc temporar
cu membri ai familiei sau prieteni (pentru ca nu au locuinta). Este foarte greu ca aceste
persoane sa fie contorizate deoarece organizatiile nu au, Tn general, acces la date cu privire 41
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DATE STATISTICE

PERSOANE FARA ADAPOST

In cazul persoanelor fard adapost care sunt incluse in servicii rezidential, datele privind
numarul acestora sunt mai usor de obtinut deoarece furnizorii de servicii sociale, publici
si privati, care administreaza aceste centre, intocmesc rapoarte anuale privitoare la
numarul beneficiarilor. Tn perioada 2018 - 2020, o medie de 169 persoanelan au
beneficiat de servicii de cazare temporara (intre 1 si 3 luni), In situatii de urgenta sau
pe perioada iernii pentru persoanele fard adapost, furnizate de DAS Timisoara. In
perioada 2018 - 2020, o medie de 66 persoanelan au beneficiat de servicii de cazare
furnizate de DAS Timisoara, intr-un centru rezidential (din cadrul complexului de servicii
Sf. Francisc).

Sectorul non-guvernamental a dezvoltat o serie de servicii sociale dedicate persoanelor
fara adapost si altor persoane vulnerabile care se incadreaza in tipologia ETHOS Light,
cum ar fi victime ale violentei domestice sau tineri dezinstitutionalizati. Toate aceste
servicii sociale dezvoltate de furnizori privati au fost subventionate din bugetul local al
municipiului Timisoara. In perioada 2018 -2020, o medie de 180 persoane/an au
beneficiat de serviciile Azilului de noapte si o medie de 73 persoanel/an au primit
servicii de tip rezidential de la un furnizor privat (Fundatia Timisoara 89). In medie 48 de
victime ale violentei domestice au fost gazduite anual intr-un adapost dedicat lor (in
perioada 2018 - 2020). In ceea ce priveste tinerii proveniti din sistemul de protectie
a copilului, exista trei servicii sociale dedicate lor, pe raza municipiului Timisoara.
Detinem date statistice cu privire la tinerii gazduiti de Asociatia Evanghelistica si de
Caritate "Isus Speranta Romaniei”, unde in medie 16 tineri/an au fost gazduiti intr-un
centru privat dedicat lor. Celelalte doua servicii destinate tinerilor sunt furnizate de
DGASPC Timis si Kinderzukunft - Fundatia Rudolf Walther si, au o capacitate de 14,
respectiv 7 locuri (conform registrului furnizorilor de servicii sociale).

In ceea ce priveste persoanele care trdiesc in addposturi/locuinte improvizate, o
parte dintre acestea se afla in evidenta Directiei de Asistenta Sociala a municipiului
Timisoara. O medie de 116 persoane/an au primit servicii sociale Tn comunitate de la
Centrul de Incluziune Sociala (al DAS Timisoara) in perioada 2018 -2020. Printre
acestia se afla si 17 adulti si 23 copii aflati si in evidenta Serviciului Management de
Caz pentru Copil si Familie.

La nivelul Penitenciarului Timisoara ne-a fost furnizata o statistica cu persoanele care
au declarat ca nu au unde locui in Timisoara, ulterior parasirii penitenciarului. In medie
9 persoanelan s-au aflat in aceasta situatie tn ultimii trei ani (2018-2020).

In perioada 2018-2020, asistenti sociali din cadrul Unit&tii Primirii Urgente a Spitalului
Clinic Judetean de Urgenta "Pius Branzeu” au inregistrat o medie de 155 persoane
fara adapost/an care s-au prezentat pentru a primi servicii medicale de urgenta. Este
posibil ca mare parte dintre persoanele fara adapost, prezente pentru a primi servicii
medicale, sa fie incluse si in alte servicii sociale de la nivelul orasului.



DATE STATISTICE

PERSOANE FARA ADAPOST INCLUSE IN SERVICII

Directia Generala de Asistenta Sociala si Protectia Copilului Timis (DGASPC Timis) ne-a pus
la dispozitie date cu privire la tinerii care au parasit sistemul de protectie a copilului Tn anii
2017, 2018 si 2019. Tn anul 2017, 25 de tineri au fost Tn ceasta situatie, Tn anul 2018, 11
tineri si Tn anul 2019, 28 de tineri au parasit sistemul. Acesti tineri sunt vulnerabili si, o parte
dintre ei , in risc de a deveni persoane fara adapost, in lipsa unui sprijin adecvat, in special
daca au vulnerabilitati suplimentare, cum ar fi dizabilitate.

30 tineri

20 tineri

10 tineri

0 tineri
Anul 2017 Anul 2018 Anul 2019

In concluzie, in Timisoara, in perioada 2018-2020, avem o medie anuald de 832 de
persoane vulnerabile Tncadrabile Tn categoria persoanelor fara adapost care au beneficiat
de diverse servicii. Mentionam ca desi fiecare furnizor a raportat beneficiari unici, este
posibil sa existe suprapuneri intre date (beneficiari care trec de la un serviciu la altul sau
utilizeaza simultan mai multe servicii, pe parcursul aceluiasi an). Nu avem colectate date cu
privire la persoane fara adapost care traiesc numai pe strada si care nu au apelat la servicii
sociale pe parcursul anilor 2018 — 2020. Pentru obtinerea acestor date este nevoie de
implementarea unei metodologii de "street counting” la nivelul orasului. De asemenea, nu
se colecteaza date cu privire la persoane fara adapost care locuiesc temporar (tolerati) cu
membri ai familiei sau prieteni.
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Prezentam mai jos o situatie privind numarul persoanelor fara adapost incluse in diferite
servicii sociale, Tn perioada 2018-2020.

2018 2019 2020 media (3 ani)

Persoane care Adapost de Noapte Adapost de Noapte Adapost de Noapte

primesc cazare de Federatia Caritas Federatia Caritas Federatia Caritas

urgenta - regim de 0

noapte 247 155 0139 180
Persoane cazate in Serviciul urgenta Serviciul urgenta Serviciul urgenti

q = - DAS TM - ”Sf. Francisc” DAS TM - ’Sf. Francisc” DAS TM - ”Sf. Francisc”
sistem rezidential : : :

169
170 233 105
Centrul rezidential Centrul rezidential Centrul rezidential
DAS TM - Sf. Francisc DAS TM - Sf. Francisc DAS TM - Sf. Francisc 66
70 79 49
Centrul rezidential Centrul rezidential Centrul rezidential
Fundatia Timisoara 89 Fundatia Timisoara 89 Fundatia Timisoara 89
65 96 59 73
Centrul tineri dezinst.  Centrul tineri dezinst. Centrul tineri dezinst.
Asociatia ISR Asociatia ISR Asociatia ISR
16
26 16 6
Persoane locuind in Centrul Incluziune Centrul Incluziune Centrul Incluziune
< : . iald imi il imi iala DAS Timi
adaposturil locuinte Sociald DAS Timisoara Sociald DAS Timisoara Sociala DAS Timisoara
improvizate 116

102 122 124
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SERVICII DE SPRIJIN

SERVICII DE SPRIJIN

SPRIJIN IN COMUNITATE

Persoanele fara adapost, despre care avem date statistice, sunt cele incluse in servicii
(sociale, medicale, corectionale), care primesc sprijin in ceea ce priveste cazarea Si
gasirea unor solutii de depasire a vulnerabilitatii.

Exista si initiative private care ofera sprijin persoanelor fara adapost care traiesc pe strada,
fara a contabiliza numarul sau date persoanele despre persoanele sprijinite. Spre exemplu,
in Timisoara, sunt biserici care ofera hrana persoanelor fara adapost in anumite locatii din

oras. cu frecventa saptamanala.
Directia de Asistenta Sociala a Municipiului Timisoara, are in evidenta persoanele fara

adapost care primesc ajutor social (venit minim garantat). in anul 2018 un numar de 54
persoane fara adapost au primit ajutor social, in anul 2019 numarul acestora a fost de 38 si
in anul 2020 au fost 33 persoane fara adapost care au primit aces sprijin. Persoanelor care
locuiesc pe strada si refuza sa se cazeze intr-un adapost, DAS Timisoara le ofera
posibilitatea de a se igieniza si de a primi haine curate in cadrul unui serviciu de tip triaj.
Unele dintre persoanele sau familiile care locuiesc in adaposturi improvizate si care sunt
expuse saraciei extreme se afla in evidenta serviciilor DAS Timisoara. Ele primesc fie sprijin
de la Centrul de Incluziune Sociala si Relatii cu Minoritatile pentru a-si intocmi acte de
identitate si a stabili planuri de interventie care sa duca la Tmbunatatirea situatiei lor, fie Tn
evidenta Serviciului de Management de Caz pentru Copil si Familie Tn scopul prevenirii
riscurilor pentru copii.

Complexul de Servicii "Sf. Francisc” si Centrul de Suport pentru Situatii de
Urgenta/Criza sunt servicii din structura DAS Timisoara care raspund nevoilor persoanelor
fara adapost. In contextul pandemiei COVID-19 cand au aparut noi reguli cu privire la
distantarea sociala, precum si la testarea, respectiv carantinarea persoanelor fara adapost
testate pozitiv, serviciile frunizate de catre DAS Timisoara au trebuit sa se adpateze acestor
noi realitati.

Autoritatile publice locale au asigurat spatii pentru carantinarea persoanelor fara adapost pe
perioada starii de alerta, iar DAS Timisoara, prin Centrul de Suport pentru Situatii de
Urgenta/Criza a asigurat resursa umana pentru acordarea serviciilor.

In iarna anului 2020, in conditiile starii de urgentd, autoritatile publice locale au pus la
dispozitia DAS Timisoara o serie de containere unde sa fie cazate si asistate persoanele
fara adapost, aceste containere indeplinind rolul de adapost pe perioada sezonului rece.
Avantajul containerelor este ca in ele sunt cazate 1 sau 2 persoane si scade riscul de
contagiune, in comparatie cu un spatiu comun.

Pandemia de COVID-19 a atras atentia asupra nevoii de a dezvolta servicii pentru persoane
fara adapost bazate, din ce in ce mai mult, pe locuire si nu pe cazarea in centre rezidentiale
de mari dimensiuni.
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Directia Generala de Asistenta Sociala si Protectia Copilului Timis (DGASPC Timis)
administreaza un Centru de sprijin pentru tinerii care au crescut in sistemul de protectie a
copilului si se pregatesc pentru integrarea in comunitate.

in contextul eforturilor de dezinstitutionalizare si de inchidere a centrelor rezidentiale mamut
destinate persoanelor adulte cu dizabilitati, exista o serie de initiative destinate facilitatii
traiului in comunitate al persoanelor dezinstitutionalizate si finantate din bugetele
locale (la nivel de judet si municipiu). Astfel au fost infiintate locuinte protejate destinate
persoanelor cu dizabilitati si administrate de furnizori publici sau privati. Mentionam acest
tip de servicii deoarece ele sunt extrem de importante pentru a sprijini persoanele cu
dizabilitati si a evita ca acestea sa ajunga persoane fara adapost, in contextul in care boala
si dizabilitatea combinate cu lipsa sprijinului familiei, reprezinta un risc major de pierdere a
locuintei si de trecere in categoria persoanelor fara adapost.

Locuintele sociale reprezinta un sprijin important pentru persoanele vulnerabile. Studiile
arata ca majoritatea persoanelor fara adapost prezinta factori de risc cum ar fi: saracie,
dizabilitate, Tn special boli mintale, consum de substante. Conform informatiilor furnizate de
catre Directia Cladiri, Birouri si Dotari Diverse - Biroul Locuinte din cadrul Primariei
Municipiului Timisoara, un numar de 1492 locuinte (unde sunt incluse locuintele sociale si
locuintele din fondul locativ de stat) fac obiectul repartizarii catre categorii defavorizate
(sociale si persoane evacuate din locuintele retrocedate fostilor proprietari). Dintre acestea,
un numar de 273 sunt locuinte sociale, iar 253 sunt grupate in str. Polona (blocuri de
locuinte sociale). Numarul persoanelor care beneficiau de locuinta sociala a ramas
aproximativ constant in perioada 2017-2019: 571 in anul 2017, 566 in anul 2018 si 563 Tn
anul 2019. Din totalul de beneficiari de locuinta sociala, persoane provenite din sistemul de
protectie a copilului au fost 10 Tn anul 2017 si cate 14 in anii 2018 si 2019. In medie, 60 de
persoane cu dizabilitati locuiesc in locuintele sociale administrate de catre autoritatea
publica locala. Pe lista de asteptare pentru locuinta sociala erau inscrise 432 de persoane
in anul 2017, 410 in anul 2018 si 363 in anul 2019. Timpul de asteptare este de ani
deoarece locuintele se disponibilizeaza prin decesul actualilor chiriasi sau prin rezilierea
contractului.

Chiria ce se percepe de catre municipiul Timisoara este una simbolica, subventionata,
stabilita Tn baza HG 310/2007. Persoanele cu handicap grav sau accentuat beneficiaza de
scutire la plata chiriei.

Criteriile Tn baza carora se realizeaza listele de prioritati si procedura de acces la locuintele
sociale sau locuintele din fondul locativ de stat sunt stabilite prin Legea nr. 114/1996 - legea
locuintei. Statutul de persoana fara adapost nu reprezinta un criteriu de prioritizare a
acordarii de locuinte sociale.



SERVICII SOCIALE

SERVICII SOCIALE

FURNIZORI PUBLICI SI PRIVATI

In municipiul Timisoara o serie de furnizori publici si privati oferd servicii sociale
pentru persoanele fara adapost. Conform Registrului electronic unic al serviciilor
sociale de pe site-ul Ministerului Muncii si Protectiei Sociale, la nivelul municipiului
Timisoara, Tn anul 2020, existau un numar total de 6 furnizori de servicii destinate
persoanelor fara adapost.

Directia de Asistenta Sociala a municipiului Timisoara acorda servicii sociale de
tip rezidential pentru persoanele fara adapost prin intermediul Complexului de
Servicii "SF. Francisc”. Tn centrul rezidential persoanele fard adapost cu ultimul
domiciliu Tn Timisoara pot fi cazate o perioada maxima de 2 ani, iar persoanele fara
adapost, care nu au domiciliul Tn Timisoara, pot primi servicii sociale de cazare in
situatii de urgenta pe o perioada de cazare variind intre 1 luna si 3 luni. Persoanelor
care locuiesc pe strada si refuza sa se cazeze intr-un adapost, DAS Timisoara le
ofera posibilitatea de a se igieniza si de a primi haine curate in cadrul unui serviciu
de tip triaj.

DAS Timisoara acorda si cazare pe perioada sezonului rece intr-un centru de
urgenta pentru persoane fara adapost prin Centrul de Suport pentru Situatii de
Urgenta/Criza. DAS Timisoara a licentiat si un serviciu de tip centru de zi pentru
copiii strazii.

DGASPC Timis are licentiate doua tipuri de servicii, de tip rezidential, pentru
persoane vulnerabile incadrabile Tn categoria persoanelor fara adapost: un centru
rezidential pentru tineri, cu o capacitate de 15 locuri si un adapost de zi si noapte
pentru copiii strazii cu o capacitate de 8 locuri.

Furnizorii privati ofera 4 servicii sociale pentru persoane fara adapost: unul de
gazduire pe perioada noptii pentru persoane adulte fara adapost (Federatia
Caritas), un centru de tip rezidential pentru adulti fara adapost (Fundatia Timisoara
89) si 2 centre pentru tineri dezinstitutionalizati (Asociatia Evanghelistica si de
Caritate Isus Speranta Romaniei si Fundatia Rudolf Walther). Federatia Caritas
acorda si un serviciu de tip rezidential pentru victimele violentei domestice (in
principal femei si copiii acestora).

Serviciile sociale pentru persoanele fara adapost, furnizate de catre furnizorii
privati, sunt subventionate din bugetul judetean (Fundatia Rudolf Walther) sau din
bugetul local al municipiului Timisoara (Federatia Caritas, Fundatia Timisoara 89,
Asociatia Isus Speranta Romaniei”).
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FURNIZORI

PUBLICI

Furnizori servicii sociale

FURNIZORI

PRIVATI

Municipiul Timisoara

DGASPC

Asociatia Evanghelistica
si de Caritate Isus
Speranta Romaniei

Federatia
Caritas

Fundatia
Timisoara '89

Fundatia Rudolf
Walther

8
Adapost de zi side locuri

noapte copiii strazii

Centrul pentru locuri

sprijinirea integrarii
tinerilor

Centrul pentru persoane 54
fara adapost locuri

Centrul de zi pentru 3

copiii strazi locuri

6

Serviciu de ocrotire a .
locuri

tinerilor
dezinstitutionalizati

80

Azilul de Noapte locuri

Cfntrl-JI de 45
gazduire | ;
temporata a PFA ocury
Centru 7

multifunctional |ocuri
ocrotire tineri



CONSULTAR! PUBLICE

IDENTIFICARE PROBLEME
SI SOLUTII

FURNIZORI SERVICII, ASOCIATII PROFESIONALE, ORGANIZATII
REPREZENTATIVE

In perioada octombrie - decembrie 2020, DAS Timisoara a realizat o serie de consultari
online, la care au fost invitati furnizori de servicii sociale publici si privati, asociatii
profesionale si organizatii reprezentative ale beneficiarilor, in scopul definirii problemelor
cu care se confrunta diverse grupuri vulnerabile si pentru propunerea unor evantuale
solutii.

La consultarile dedicate grupului vulnerabil persoane fara adapost au participat 10
persoane, reprezentand: Serviciul de Evidenta a Populatiei, Agentia Judeteana de
Ocupare a Fortei de Munca Timis, Spitalul Judetean Timis, DAS Timisoara, Fundatia

Timisoara 89, Fundatia de Abilitare Speranta.
Pe parcursul derularii intalnirii au fost identificate o serie de probleme, la care au facut

referire majoritatea participantilor, cum ar fi: lipsa serviciilor de tip medico-social pentru
persoanele fara adapost varstnice sau suferind de boli cronice si care au nevoie de
asistenta permanenta pentru a se ingriji, locuinte sociale insuficiente si acces extrem de
limitat al persoanelor fara adapost la locuintele sociale existente, lipsa unor solutii de
sprijin pentru persoane vulnerabile (persoane suferind de dizabilitati mintale, de exemplu)
care primesc o locuinta sociala ceea ce le expune la riscul de a pierde locuinta,
dezinstitutionalizarea persoanelor vulnerabile fara a exista suficient sprijin Tn comunitate
pentru acestea (de exemplu, tranzitia de la institutie la traiul Tn comunitate sa se faca
treptat initial persoanele locuind intr-o locuinta protejata, apoi, in functie de venit, intr-o
locuinta sociala sau o locuinta inchiriata), birocratie excesiva care ingreuneaza obtinerea
actelor de identitate sau a unei locuinte.

Au fost oferite si 0 serie de solutii care sa raspunda problemelor cu care se confrunta
grupul vulnerabil. Printre propunerile Tnaintate se numara: mai multe locuinte sociale,
promovarea modelului Housing First, servicii de sprijin pentru persoane vulnerabile
pentru a preveni pierderea locuintei, nediscriminare la obtinerea actelor de identitate etc.
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Principalele probleme identificate
pe parcursul consultarilor
organizate de DAS Timisoara in
luna noiembrie 2020.
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consultarilor organizate de DAS
Timisoara in luna noiembrie 2020.
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CONCLUZII

CONCLUZII

RECOMANDARI

Persoanele fara adapost sunt persoane afectate de vulnerabilitati
multiple (saracie, dizabilitate, consum de substante, trecut in
institutii).

Nu sunt dezvoltate solutii de locuire (cum ar fi locuinte sociale,
locuite protejate, chirii subventionate) care sa le permita persoanelor
fara adapost sa aiba o locuinta.

Lipsesc serviciile de sprijin pentru persoane deosebit de vulnerabile
(cum ar fi cele cu dizabilitati), iar in lipsa acestor servicii riscul de a
ajunge in strada este ridicat.

Lipsesc servicii rezidentiale de tip socio-medical pentru persoanele
fara adapost dependente de ingrijiri, iar in cazul celor varstnice lipsa
resurselor financiare face ca orice tip de serviciu rezidential sa fie
greu de accesat.

Persoanele fara adapost se confrunta cu dificultati in obtinerea

actelor de identitate sau a unei locuinte sociale.

Intreprinderea de masuri pentru creSterea stocului de locuinte sociale, prioritizarea
persoanelor cu vulnerabilitati multiple la obtinerea locuintelor sociale.

Dezvoltarea de servicii de sprijin pentru persoanele deosebit de vulnerabile (cu
dizabilitati, cu istoric de institutionalizare etc.), cum ar fi locuinte protejate, echipe
mobile de sprijin la domiciliu etc.

Promovarea modelului Housing First ca solutie de eliminare a lipsei de adapost in
oras.

Dezvoltarea de centre rezidentiale, inclusiv socio-medicale, care sa asigure asisteta
pentru persoanele fdra adapost care sufera de boli cronice Si sunt dependente de
ingrijiri.

Debirocratizare Si nediscriminare in obtinerea unor drepturi cum ar fi cel la act de
identitate sau la locuinta.
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acestor drepturi.

DATE STATISTICE

PERSOANE ADULTE CU
DIZABILITATI

Dizabilitatea este o dimensiune universala, inevitabila, a diversitatii umane. Omenirea
a evoluat Tn modul in care a privit persoanele cu dizabilitati, de la obiect al caritatii in
sarcina societatii, la persoane detinatoare de drepturi, active si respectate in societate,
pentru care este obligatorie atat recunoasterea drepturilor si libertatilor fundamentale,
cat si luarea masurilor de asistenta si suport, pentru a asigura exercitarea deplina a

Evolutia numarului persoanelor cu dizabilitati (incadrate intr-un grad handicap) din

Timisoara,

(sursa - date furnizate de DGASPC Timis):
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DATE STATISTICE

PERSOANE ADULTE CU DIZABILITATI

Handicap accentuat Handicap grav
SHELL 4.000

3.000
4.000

2.000
2.000

1.000

0
¢ anul 2017 anul 2018 anul 2019

anul 2017 anul 2018 anul 2019

Total persoane incadrare in grad de handicap
25.000

20.000

15.000

10.000

5.000

an 2017 an 2018 an 2019

Dupa cum se poate observa numarul persoanelor incadrate in grad de handicap
urmareste un usor trend crescator, in acord cu trendul la nivel national (la nivel national
in anul 2019 se inregistrau 778420 adulti cu dizabilitati iar in 2017 se Tnregistrau 734573
— sura http://anpd.gov.ro/web/transparenta/statistici)
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DATE STATISTICE

PERSOANE ADULTE CU DIZABILITATI

In ceea ce priveste repartitia pe tipuri de dizabilititi si distributia pe grupe de
varste numarul cel mai mare al adultilor cu dizabilitati se regaseste in grupa de
varsta 60-64 ani (cu un total de 1750 persoane in anul 2017, 1778 in anul 2018
respectiv, 1648 in anul 2019) si in grupa de varsta 65-69 ani (cu un total de
1556 persoane in anul 2017, 1598 in anul 2018 respectiv, 1658 in anul 2019)
(sursa: DGASPC Timis).:
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DATE STATISTICE

PERSOANE ADULTE CU DIZABILITATI

Situatia persoanelor care beneficiaza de pensie de invaliditate cu domiciliul in
Timisoara a inregistrat o usoara tendinta de descrestere de la 7003 persoane in
anul 2017 la 5888 persoane in 2019. Pensia de invaliditate se cuvine persoanelor
care nu au Tmplinit varsta standard de pensionare si care si-au pierdut total sau
cel putin jumatate din capacitatea de munca, si care au realizat stagiu de
cotizare, in conditiile legii. Tn fapt tendinta de scadere a numarului de pensii de
invaliditate nu reflecta o Tmbunatatire a starii generale a populatiei intrucat
pensionarii de invaliditate ulterior Tmplinirii varstei standard de pensionare
beneficiaza de pensie de limita de varsta nemaifiind evidentiati in statistici
specifice.



SPRIJIN IN COMUNITATE

Directia Generala de Asistenta Sociala si Protectia Copilului Timis (DGASPC Timis)
realizeaza demersurile pentru incadrarea in grad de handicap a adultilor cu dizabilitati la
nivelul acestei institutii fiind organizata Comisia de evaluare pentru incadrare in grad de
handicap, elaboreaza Planurile de abilitare-reabilitare, intreprinde demersuri pentru plata
unor beneficii sociale si acorda servici sociale de tip rezidential copiilor cu dizabilitati.

Directia de Asistenta Sociala a Municipiului Timisoara intreprinde o serie de actiuni
pentru a veni in sprijinul adultilor cu dizabilitati aflati in comunitate si a familiilor acestora
dupa cum urmeaza:

Compartimentul de Servicii la domiciliu destinate persoanelor adulte cu dizabilitati
prin asistent personal efectueaza anchete sociale la domiciliul/adultului cu handicap grav
urmarind stabilirea compatibilitatii dintre persoana care solicita angajarea ca asistent
personal si persoana cu handicap, acorda consiliere si evaluare psihologica pentru
asistentii personali si persoanele cu handicap grav aflate in grija asistentilor personali;
efectueaza anchete sociale in vederea monitorizarii activitatii asistentilor personali. Un
numar mediu de 766 asistenti personali pentru persoane incadrate in grad de handicap
grav au fost angajate in anul 2020.

Serviciul Management de caz pentru Persoane Adulte cu Dizabilitati faciliteaza
accesul persoanelor adulte cu dizabilitati’/handicap la servicii sociale, beneficii sociale sau
alte facilitati disponibile in comunitate sau reglementate prin legi speciale. In acest sens
realizeaza evaluarea si reevaluarea nevoilor individuale si specifice ale persoanelor adulte
cu dizabilitati; acorda serviciilor de informare, consiliere, elaboreaza planul de interventie;
evalueaza statusului psiho-social in care traiesc persoanele din comunitate prin ancheta
sociala in vederea incadrarii in grad de handicap/ revizuirii certificatului de Tncadrare n
grad de handicap/ admitere in centre rezidentiale si eliberare dovada, solicitare din alte
judete etc;

In cursul anului 2020 au fost efectuate si redactate un numar de 1638 anchete sociale
din care din care 962 pentru incadrarea in grad de handicap si 650 pentru reevaluarea
gradului de handicap.
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SERVICII DE SPRIJIN

SERVICII DE SPRUJIN

SPRIJIN IN COMUNITATE

Serviciul Autoritate Tutelara are ca scop protejarea si reprezentarea intereselor
persoanelor adulte cu dizabilitati asupra carora s-a dispus luarea unei masuri de
protectie juridica pe cale judecatoreasca. Acorda consiliere juridica/de specialitate
acestor categorii de persoane si reprezentantilor legali ai acestora, monitorizeaza
cazurile si efectueaza cercetari, la solicitarea instantelor de judecata cu privire la
exercitarea masurii de protectie juridica atat fata de persoana céat si fata de patrimonial
acesteia. Promoveaza actiuni judecatoresti in cauzele aflate pe rolul instantelor de
judecata care vizeaza interesul persoanelor cu dizabilitati care beneficiaza de o masura
de protectie juridica, exercitand toate caile de atac necesare in indeplinirea obiectivului
Autoritatii Tutelare si apararii intereselor persoanelor protejate de lege.

In furnizarea de servicii pentru persoanele cu dizabilitati sunt implicate totodata si
numeroase institutii medicale printre care la nivel local amintim: Spitalul Judetean Timis,
Spitalul Clinic Municipal Timisoara, Spitalul Clinic de Boli Infectioase si Pneumftiziologie
Dr. Victor Babes Timisoara, cabinete medicale private si cabinete medicale de medicina
de familie. Organizatii neguvernamentale reprezentand interesele persoanelor cu
dizabilitati (Asociatia Ceva de Spus, Asociatia Handicapatilor Locomotori, Asociatia
Nevazatorilor, Asociatie Persoanelor cu Surdocecitate sunt implicate in acordarea de
sprijin pentru persoane cu dizabilitati.



FURNIZORI PUBLICI SI PRIVATI

In municipiul Timisoara o serie de furnizori publici si privati oferd servicii sociale pentru
persoanele adulte cu dizabilitati. Conform Registrului electronic al serviciilor sociale (site-ul
Ministerului Muncii si Protectiei Sociale), la nivelul municipiului Timisoara, Th anul 2020
existau un numar total de 4 furnizori de servicii destinate persoanelor adulte cu dizabilitati

Directia de Asistenta Sociala a municipiului Timisoara este un furnizor public care
acorda servicii sociale localizate Th Timisoara acestei categorii vulnerabile. Serviciile sociale
sunt acordate intr-un Centru de zi pentru persoane in dificultate, cu un numar de 100 de
locuri. Beneficiarii centrului sunt persoane suferind de boala Alzheimer, de boala Parkinson,
care se recupereaza in urma unui accident vascular cerebral, persoane cu hemipareza,
persoane cu dizabilitati. Servicile au drept scop integrarea/reintegrarea sociala a
beneficiarilor, recuperarea/reabilitarea unor functii, supravegherea si mentinerea sanatatii Si
vin atat in sprijinul beneficiarilor directi, cat si a familiilor acestora.

Furnizorii privati din Timisoara asigura servicii de tip rezidential - locuinte protejate si
servicii de tip centru de zi.

Serviciile de tip locuinte protejate sunt acordate doar de doi furnizori privati asigurand
servicii pentru un total de numai 33 persoane. Fundatia pentru Voi detine in prezent 5
locuinte protejate cu un numar total de 23 locuri, iar Fundatia de Abilitare Speranta
acorda servicii pentru 10 adulti cu dizabilitati Tn 3 locuinte protejate. Pentru furnizarea
serviciilor cei doi furnizori de servicii primesc subventie - Fundatia Pentru Voi este
subventionata din bugetul local al Municipiului Timisoara, iar Fundatia de Abilitare Speranta
este subventionata din bugetul Consiliului Judetean TimisDirectia de Asistenta Sociala a
municipiului Timisoara.

In ceea ce priveste serviciile de tip centre de zi acestea sunt furnizate de Fundatia pentru
Voi si de Asociatia CRIS DU Areopagus. Fundatia Pentru Voi are o capacitate de 180
locuri distribuita in 3 centre de zi, toate cele trei centre fiind localizate in cartierul Freidorf.
Furnizarea serviciilor este subventionata in mare parte din bugetul local al Municipiului
Timisoara. Asociatia CRIS DU Areopagus acorda servicii de tip centru de zi pentru
persoanele seropozitive (cu incadrare in grad de handicap), intr-un centru cu o capacitate
de 20 locuri.

La nivelul orasului Timisoara lipsesc centre rezidentiale de tip respiro, nu sunt dezvoltate
serviciilor de Tingrijire prin asistent personal profesionist/la domiciliu si este de dorit
infiintarea de centre de zi la nivelul comunitatilor locale/caritere.
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SERVICII SOCIALE

COLECTARE DATE
COMUNITATE

ANALIZE DIAGNOSTIC

Directia de Asistenta Sociala a Municipiului Timisoara, in colaborare cu Universitatea

de Vest Timisoara, a realizat in perioada 2018 - 2019, actiuni de colectare de date la
nivelul a 6 zone marginalizate din Timisoara.: Kuncz, Fratelia, Polona, Matasarilor, Traina,
Ronat.

Colectarea de date a avut ca scop identificarea nevoilor comunitatilor locale precum si
masurarea perceptiei locuitorilor cu privire la anumite problematici sociale/categorii de
persoane vulnerabile. fiind identificata si nevoia de servicii sociale pentru anumitele
categorii de populatie vulnerabila.

Locuitorii zonelor Polona, Kuncz, Traian, Ronat, Fratelia si-au exprimat intr-un numar
semnificativ acordul cu privire la afirmatia "persoanele cu dizabilitati ar trebui sa
beneficieze de sprijin in comunitate”. Se poate astfel observa, indirect, cresterea gradului
de acceptarea al persoanelor care se confrunta cu dizabilitati/lboli cronice de catre
membrii comunitatilor din care acestia fac parte. Dar este astept in continuare ca sprijinul
efectiv de care acestea au nevoie sa fie acordat de catre furnizori specializati de servicii
(sociale, medicale, comunitare etc.), cu localizare in comunitatea marginalizata sau in
proximitatea acesteia.

Ca si nevoi ale comunitatii a fost identificata necesitatea dezvoltarii de servicii care sa
functioneze in arealul zonei urbane sau in proximitatea acesteia , fiind destul de acuta
nevoia de servicii de tip comunitar atat pentru persoanele cu dizabilitati cat si pentru cele
a caror activitate zilnica este ingreunata ca urmare a unor boli cronice/alte afectiuni.
Locuitorii zonelor investigate mentioneaza de asemenea importanta implicarii autoritatii
publice locale in oferirea de sprijin pentru persoanele cu dizabilitati. Autoritatea publica
locala este perceputa ca principala institutie responsabila de organizarea si functionarea
serviciilor pentru populatie.
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CONSULTARI PUBLICE

IDENTIFICARE PROBLEME S|
SOLUTI

FURNIZORI SERVICII, ASOCIATII PROFESIONALE,
ORGANIZATII REPREZENTATIVE

in perioada octombrie - decembrie 2020, DAS Timisoara a realizat o serie de consultari online, la
care au fost invitati furnizori de servicii sociale publici si privati, asociatii profesionale si organizatii
reprezentative ale beneficiarilor, Tn scopul definirii problemelor cu care se confrunta diverse grupuri
vulnerabile si pentru propunerea unor eventuale solutii.

La consultarile dedicate grupului vulnerabil persoane adulte cu dizabilitati au participat
1l4persoane, reprezentanti ai: Spitalul Clinic de Boli Infectioase Victor Babes Timisoara, Spitalul
Judetean Timis, DAS Timisoara (Complex de servicii pentru persoane cu dizabilitati, Centrul de
Asistenta si recuperare pentru persoane aflate in dificultate), DGASPC Timis, Fundatia Pentru Voi,
Asociatia Ceva de Spus, Fundatia de Abilitare Speranta, Asociatia CRIS DU Areopagus Si
Asociatia ARPID

Pe parcursul derularii Tntalnirii au fost identificate o serie de problemelprovocatri, carora ar trebui
sa le vina In Intdmpinare furnizorii de servicii sociale. Printre acestea amintim: lipsa unui centru
rezidentiale medico-social lipsa serviciilor de tip respiro, lipsa serviciilor de ingrijire la domiciliu
pentru persoane adulte cu dizabilitati, lipsa serviciilor prin asistent personal profesionist,
infrastructura de transport neadaptata. Problematica locuirii este una extrem de acuta in randul
persoanelor adulte cu dizabilitati care necesita supraveghere, participantii la discutie au subliniat
importanta cresterii numarului de locuinte protejate. Serviciile de tip centre de zi sunt de dorit a fi
dezvoltate in mai multe zone ale orasului, pentru a facilita accesul unui numar cat mai ridicat de
persoane cu dizabilitati.

Pentru accesul pe piata muncii personale cu boli cronice/afectiuni care le ingreuneaza activitatile
zilnice, precum si cele cu dizabilitati, au nevoie de sprijin in identificarea unui loc de munca si de
suport in mentinerea acestuia. O alata nevoie a acestei categorii de persoane este aceea de
comunicare si acces la informatii - este important ca informatiile sa fie accesibile intr-un format
adaptat.

Participantii a consultari au propus si o serie de solutii cu privire la integrarea persoanelor adulte
cu dizabilitati printre care cele mai importanta sunt cele referitoare la nevoia de dezvoltare a
infrastructurii de serviciile sociale de tip Tngrijire la domiciliu, locuinte protejata, centre de tip
respiro. S-a propus ca In procesul de dezvoltare al serviciilor s-a se tina cont de principiul
proximitatii (fiecare zona a orasului ar trebui sa dispuna de un centru comunitar, cu servicii de zi,
astfel Incat persoanele cu dizabilitati sa nu trebuiasca sa strabata distante mari pentru accesa
serviciile sociale) Colaborarea dintre diversi furnizori este de asemenea considerata foarte
importanta pentru ca persoanele cu dizabilitdti sa poata accesa dupa nevoi diversele servicii
disponibile din comunitate (servici sociale, servicii medicale, servici de transport, acces la
informatii etc), dar si adaptarea infrastructurii fizice a orasului.
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Principalele probleme identificate
pe parcursul consultarilor
organizate de DAS Timisoara in
luna noiembrie 2020.
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solutii
grup
vulnerabil
persoane
adulte cu
dizabilitati

Solutii identificate pe parcursul
consultarilor organizate de DAS

Timisoara in luna noiembrie 2020.
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CONCLUZII

CONCLUZII

RECOMANDARI

Acordarea unei atentii deosebite furnizarii /dezvoltarii serviciilor
sociale pentru persoanele adulte cu dizabilitati precum si pentru
cei care sufera de boli cronice sau alte afectiuni care le

ingreuneaza activitatile zilnice

Identificare de solutii de finantare pe termen mediu/lung
Crearea de solutii digitale care sa faciliteze comunicarea cu
autoritatile publice
Metodologii de monitorizare a persoanelor cu dizabilitati/adulti
cu boli cronice si a serviciilor de care beneficiaza

Interventie cat mai timpurie in scopul recuperarii unor functii

Finantarea serviciilor sociale care sa asigure interventii
specializate, inclusiv terapii de recuperare

Interventie integrata si bazata pe colaborarea profesionistilor din
diferite domenii

Formarea profesionistilor
Resurse grupate in format fizic si digital pe care sa le poata

accesa cu uSurinta persoanele cu dizabilitati si apartinatorii
acestora
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Persoane
aflate In risc
de siricie /
romi

GRUP VULNERABIL
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DATE STATISTICE

PERSOANE AFLATE IN RISC DE
SARACIE/ROMI

DATE STATISTICE LA NIVELUL MUNICIPIULUI TIMISOARA /
SERVICII DE SPRIJIN

Analiza evolutiei indicatorului AROPE arata ca in perioada 2007-2018 ponderea populatiei aflate n
risc de saracie sau excluziune sociala din Roméania a scazut considerabil si intr-un ritm mai ridicat
decat media UE28. Cu toate acestea, Romania continua sa se numere printre tarile cu ponderi mari
ale populatiei aflate in situatie de risc, departe de media UE28 si cu grupuri specifice aflate n
situatie de vulnerabilitate ridicata.

Legislatia nationala prevede pentru persoanele fara venituri sau cu venituri reduse acordarea de
beneficii sociale (bani), respectiv ajutor social conform Legii 416/2001 privind venitul minim
garantat, alocatie pentru sustinerea familiei conform Legii nr. 277/2010 si ajutoare pentru incalzirea
locuintei.

In ceea ce priveste situatia beneficiarilor de ajutor social, in Timisoara, in perioada 2017-2020 se
poate constata o tendinta de descrestere a numarului de dosare aflate in plata de la un numar
mediu de 285 in anul 2017 la 235 in anul 2020. Similar, in ceea ce priveste alocatia pentru
sustinerea familiei, s-a Tnregistrat o tendinta de descrestere a numarului de dosare aflate in plata.
Prezentam mai jos situatia evolutiei dosarelor si beneficiarilor de ajutor social si alocatie pentru
sustinerea familiei.

750
500

250

2017 2013 2019 2020

Ajutor social

66



2017 2018 2019 2020

Alocatia pentru sustinerea familiei
n cea ce priveste obligativitatea prestarii de munca n folosul comunittii de catre beneficiarii de

ajutor social apti de munca in anul 2018 au fot monitorizate 42 persoane iar in anii 2019 si 2020
cate 19 persoane.

Situatia cu numarul familii/persoane singure beneficiare de ajutoare de incalzire acordate in pe
perioada sezonului rece, in functie de tipul acestora este detaliata in diagrama de mai jos:




DATE STATISTICE

Desi tendinta de scadere a numarului de persoane beneficiare de prestatii sociale este evidenta
acesta nu trebuie pusa exclusiv pe seama cresterii nivelului de trai al persoanelor aflate in risc
de saracie. Una dintre cauze o reprezinta in fapt criteriile legislative extrem de restrictive pentru
accesarea beneficiilor sociale, criterii care sunt unitare la nivel national si nu tin cont de faptul ca
costul de trai poate fi difera de la o zona a tarii la alta (Timisoara are unul dintre costurile de trai
cele mai ridicate), iar pe de alta parte Indicatorul Social de Referinta care sta la baza stabilirii
cuantumurilor pentru diverse beneficii sociale nu a mai fost actualizat din anul 2008. O alta
problema Tn accesarea beneficiilor sociale este data de lipsa actelor de identitate sau in cazul
multor persoane faptul ca nu detin un act de identitate din care sa reiasa faptul ca domiciliaza in
Timisoara. Astfel, in fapt, numarul persoanelor in risc de saracie care traiesc pe raza orasului
este mult mai mare.

Persoanele fara venituri sau cu venituri mici beneficiaza si de ajutoare alimentare prin
Programul Operational Ajutorarea persoanelor defavorizate. Conform legislatiei categoriile de
persoane cele mai defavorizate care beneficiaza de ajutoare alimentare distribuite Tn cadrul
POAD sunt beneficiarii de venit minim garantat, beneficiarii de alocatie de sprijin pentru familie
si persoanele dependente. De acest program au beneficiat, Tn municipiul Timisoara, in anul
2018 un numar de 1123 persoane, in anul 2019 un numar de 1356 persoane, iar in anul 2020
de asemenea un numar de 1356 persoane.

De asemenea , conform legislatiei la nivel national pentru persoanele vulnerabile se acorda si

alte tipuri de ajutoare/facilitati printre care amintim:

e Banide liceu” conform HG nr. 1488/2004 -. in anul 2020 s-au Tnregistrat 10 solicitari

e Acordarea unui ajutor financiar in vederea stimularii achizitionarii de calculatoare conform
Legii nr. 269/2004 in cursul anului 2020 DAS Timisoara a efectuat un numar de 17 anchete
sociale in urma solicitarilor unitatilor de Tnvatamant din municipiul Timisoara.

e Masuri pentru sprijinirea categoriilor de elevi cei mai defavorizati care beneficiaza de sprijin
educational pe baza de tichete sociale pe suport electronic pentru sprijin educational
acordate din fonduri externe nerambursabile, precum si unele masuri de distribuire a
acestora (conform OUG 133/2020) — in ucrusl anului 2020 s-au aprobat 242 cereri. Astfel
407 copii (26 prescolari, 258 din Tnvatamantul primar si 123 din invatamatul gimnazial)
beneficiaza de tichete sociale pe suport electronic pentru sprijin educational.

e Stimulentul educational reglementata de Legea nr. 248/2015 privind stimularea participarii

la Tnvatamantul prescolar a copiilor provenind din familii defavorizate.

e Tichete sociale pe suport electronic pentru mese calde acordate din fonduri externe
nerambursabile, conform OUG 115/2020: de acesta facilitate pot beneficia persoanele care
au venituri la nivelul indemnizatiei sociale pentru pensionari, in varsta de 75 de ani impliniti
sau peste acesta varsta sipersoane/familii fara adapost, inclusiv persoanele/familiie care au
fost evacuate si familiile cu copii care nu au domiciliu stabil, mai ales cele monoparentale. in
anul 2020 s-au eliberat 726 carduri pentru destinatarii finali.

In acordarea de servicii pentru persoanele aflate in risc de saracie sunt implicate si o serie de
instituii publice. Una dintre acestea este Agentia Judetean pentru Ocuparea Fortei de Munca
Timis din ale carei evidente se poate observa evolutia numarului de someri inregistrati pe
parcursul ultimilor ani astfel: in anul 2017 s-au inregistrat in medie lunar 1246 someri din care
746 femei, in anul 2018 numarul mediu lunar al somerilor a fost de 972 din care 584 femei, iar
nanul 2019 au fost inregistrata o medie lunara de 850 someri din care 494 femei.
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In anul 2020 numarul de someri a inregistrat o crestere de la 2977 persoane in luna ianuarie la
4446 persoane in luna decembrie. Se poate observa faptul ca tendinta de descrestere a ratei
somajului a fost intrerupta de aparitia COVID-19 care a se reflecta intr-o crestere accentuata a
numarului de someri pe parcursul anului 2020.

in ceea ce priveste numarul tinerilor NEETS (16-24 ani) profilati in perioada 2017-2019 s-a
remarcat de asemenea o tendinta de scadere a numarului celor inregistrati in evidentele AJOFM
Timis dupa cum urmeaza:

AN Numar NEETS profilati
2017 612
2018 272
2019 248

In sustinerea tinerilor defavorizati care urmeaza studii superioare sunt implicate si cele trei mari
universitati din Timisoara prin acordarea de burse sociale.

Situatia tinerilor care urmeaza cursurile unor institutii de Tnvatamant superior din Timisoara
Tnregistrati ca avand burse sociale situatia este urmatoarea:

(licenta si master)
Universitatea de Vest 1771
Universitatea de Medicind si Farmacie "v. Babes Timisoara 459
o ) , o , , 2017/2018
Universitatea de Stiinte Agricole si Medicina Veterinara a Banatului
p L Al 621
Regele Mihai | al Romaniei
TOTAL 2851
Universitatea de Vest 1796
Universitatea de Medicina si Farmacie "v. Babes Timisoara 467
2018/2019
Universitatea de Stiinte Agricole si Medicind Veterinara a Banatului 585
"Regele Mihai | al Romaniei
TOTAL 2848
Universitatea de Vest 894
Universitatea de Medicina si Farmacie "v. Babes Timisoara 292
2019/2020
Universitatea de Stiinte Agricole si Medicina Veterinard a Banatului 341
"Regele Mihai | al Romaniei
TOTAL 1527
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In ceea ce priveste procentul tinerilor NEET(din datele Sursd: European Union Agency for
Fundamental Rights (FRA) (2016) si Eurostat) reiese existenta unor diferente foarte mari intre
persoanele de etnie roma si media nationalad. in momentul de fatd nu sunt date disponibile care sa
infime faptul ca la nivelul orasului Timisoara nu s-ar respecta tendinta la nivel national. Astfel,
aproape doua treimi dintre tinerii romi nu sunt in sistemul educational, altd forma de invatamant si
nici pe piata muncii, iar procentul fetelor rome este semnificativ mai mare decéat al barbatilor. Se
poate afirma ca tinerii romi si in special tinerele rome se afla in risc ridicat de excluziune sociala
nefiind pe piata formala a muncii si nici in sistemul de educatie.

Un aspect important pentru calitatea vietii indivizilor este locuirea si calitatea locuirii. Accesul la
o locuinta este esential pentru sansele de participare la educatie, pentru ocuparea fortei de munca
si 0 conditie necesara pentru ca o persoana sa nu se afle in risc de saracie sau excluziune.

Din datele existente la nivelul DAS Timisoara se poate observa faptul ca dintre beneficiarii de
ajutor social majoritatea se confrunta cu probleme de locuire. In diagrama de mai jos este
prezentata situatia persoanelor beneficiare de ajutor social care detin o locuinta in proprietate
personala/chirie/locuiesc gratis:

AN NR. BENEFICIAR| CARE NR. BENEFICIARI CARE LOCUIESC
DET|N LOCU”\JTA CU CHIRIE/LOCUIESC GRATIS IN

LOCUINTA ALTORA

2017 33 o
2018 o5 236
2019 26 211

Un alt indicator pentru deprivarea de locuire se refera la starea fizica a locuintei. Desi nu exista date
statistice colectate la nivelul orasului exclusiv pentru persoanele de etnie roma, evaluarile in teren
ale echipelor multidisciplinare al DAS Timisoara au confirmat faptul ca ponderea locuintelor
degradate tinde sa fie mai mare Tn randul cetatenilor de etnie roma.

Autoritate publica locala (Municipiul Timisoara) detine si locuinte sociale, care sunt repartizate
catre cazuri sociale astfel. Biroul Locuinte a Directiei Cladiri, Terenuri si Dotari Diverse asigura
activitati diverse de analiza, centralizare a cererilor solicitantilor, stabilirea criteriilor pentru atribuirea
unei locuinte categoriilor de persoane vulnerabile, defavorizate.

2017 2018 2019

e e 273 273 273
ke LY 1246 1248
e e 571 566 560

Nr. beneficiari de locuinta
sociald care provin din sistemul 10 14 14
de protectie a copilului
Nr. persoane pe lista de

asteptare pentru locuinta 432 410 363

sociala
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Scaderea numarului de persoane inscrise pe lista de prioritati se datoreaza schimbarii criteriilor de
intocmire a listei si procedurii de repartizare a locuintelor din fondul locativ de stat si a locuintelor
sociale.

In furnizarea de servicii pentru persoanele aflate in risc de sarice si excluziune sociala sunt
implicate totodata si numeroase institutii medicale publice si private: Spitalul Clinic Judetean
Timis, Spitalul Clinic Municipal Timisoara, Spitalul Clinic de Boli Infectioase si Pneumftiziologie Dr.
Victor Babes Timisoara, cabinete medicale private si cabinete medicale de medicina de familie
precum si organizatii neguvernamentale.

Conform datelor furnizate de catre Spitalul Clinic Municipal Timisoara anual se inregistreaza un
numar insemnat de pacienti cazuri sociale care beneficiaza de servicii medicale. in anul 2017 s-
au Tnregistrat 578 pacienti cazuri sociale, in anul 2018 s-au inregistrat 503 pacienti cazuri sociale
iar in anul 2019 au fost 467 pacienti cazuri sociale.



FURNIZORI DE SERVICII SOCIALE

SERVICII SOCIALE

PUBLICI SI PRIVATI

FURNIZORI PUBLICI

DAS TIMISOARA

Furnizori servicii sociale

FURNIZORI PRIVATI

ASOCIATIA
EVANGHELISTICA SI
DE CARITATE ISUS

SPERANTA ROMANIEI

FEDERATIA CARITAS A
DIECEZEI TIMISOARA

ASOCIATIA SERVICIUL
DE AJUTOR MALTEZ IN
ROMANIA - FILIALA
TIMISOARA

FUNDATIA AGATHOS

FUNDATIA
FILANTROPIA
TIMISOARA

ASOCIATIA
GENERATIA TANARA
UNGA - LIV

FUNDATIA PRO VITA
MEDICAL

750

Centrul de / an

incluziune sociala

Cantinasociala 1000

Cantina sociala
mobild Mana 100

Cantina sociala 80
Timisoara

Cantina sociala

. ‘ 100
Aurelian Balint

Servicii
comunitare 16
Agathos

Centrul de
informare,
sprijin si
consiliere pentru
persoanein
dificultate

Servicii de 10/
asistenta :
comunitara

r4|

Serviciul social

de asistenta 20
comunitara Pro

Vita Medical

pentru viitoarele
mame
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FURNIZORI PUBLICI SI PRIVATI

Persoanele cu venituri mici sau fara venituri pot beneficia de hrana acordata prin cantine de ajutor
social. Conform Legii nr. 208/1997 privind cantinele de ajutor social sunt unitati publice de asistenta
sociala care presteaza servicii sociale gratuite sau contra cost persoanelor aflate in situatii
economico-sociale sau medicale deosebite. De serviciile cantinelor sociale pot beneficia: copiii Tn
varsta de pana la 18 ani, aflati in intretinerea acelor familii al caror venit net mediu lunar pe o
persoana in intretinere este sub nivelul venitului net lunar, pentru o persoana singura, luat in calcul la
stabilirea ajutorului social, tinerii care urmeaza cursuri de zi la institutile de Tnvatamant ce
functioneaza in conditiile legii, pana la terminarea acestora, dar fara a depasi varsta de 25 de ani,
respectiv 26 de ani in cazul celor care urmeaza studii superioare cu o durata mai mare de 5 ani, care
se afla in situatia prevazuta anterior, persoanele care beneficiaza de ajutor social sau de alte ajutoare
banesti acordate Tn conditiile legii si al caror venit este de pana la nivelul venitului net lunar pentru o
persoana singura, luat in calcul la stabilirea ajutorului social, pensionarii, persoanele care au Tmplinit
varsta de pensionare, aflate intr-una dintre urmatoarele situatii: sunt izolate social, nu au sustinatori
legali, sunt lipsite de venituri, invalizii si bolnavii cronici, orice persoana care, temporar, nu realizeaza
venituri. Conform legii consilile locale pot acorda subventii de la bugetele proprii asociatiilor si
fundatiilor avizate de Ministerul Muncii si Protectiei Sociale si care au ca obiect de activitate
organizarea de cantine de ajutor social.

Evolutia numarului de beneficiari de hrana acordata prin cantine social in Timisoara si modalitate de
finantare a acestora este prezentata in tabelul de mai jos:

Nr. mediu Nr. mediu Nr. mediu
Denumire furnizor benef./ benef./ benef./ Tip finantare
an 2018 an 2019 an 2020*
. : s Buget local
DAS Timisoara - Cantina Socialg 650 6/2 540* HEetioca
Buget local
Serviciul de Ajutor Maltez 85 85 91 Buget furnizor
Contributie beneficiari
. . . . Buget local
ngerapa Caritas a Diecezei 70 65 63 Swgst fumizer
Timisoara Contributie beneficiari
. g X Buget local
Aso.oapa Evanghelistica si deA - 90 89 90 Buget furnizor
Caritate "Isus Speranta Romaniel” Contributie beneficiari
TOTAL 395 911 /89

* numarul de portii s-a diminuat intrucat Centrele de zi din cadrul DAS Timisoara si Centrele de zi din cadrul ONG-urilor pentru care se
asigura hrana si-au suspendat activitatea sau si-au diminuat-o ca urmare a mdsurilor de limitare a raspandirii COVID-19 .



Directia de Asistenta Sociala a Municipiului Timisoara prin Centrul de Incluziune Sociala si
Relatia cu Minoritatile furnizeaza servicii in comunitate prin asigurarea activitatilor de evaluare
initiala, evaluare psihosociala la domiciliul beneficiarilor, elaborarea si aplicarea planului de
interventie in functie de nevoile identificate ale grupului tinta, monitorizarea activitatilor din planul
de interventie. Numarul mediu al persoanelor care au fost consiliat si informate Tn anul 2020 este
de 902, in anul 2019 este de 633, iar in anul 2018 este de 758.

La nivelul orasului se acorda servicii sociale de asistenta comunitara si de catre 4 organizatii
neguvernamentale: Fundatia Aghatos, Asociatia generatia Tanara UNG Liv, Fundatia PRO Vita
Medica si Fundatia Filantorpia.
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COLECTARE DATE IN COMUNITATE

in urma actiuni de colectare de date la nivelul a 6 zone marginalizate (Fratelia, Polona, Kucz,
Ronat, Traian, Matasarilor) din Timisoara realizata in perioada 2018-2019 de catre Directia de
Asistenta Sociala a Municipiului Timisoara, n colaborare cu Universitatea de Vest Timisoara s-au
evaluat atat perceptia populatiei investigate cu privire la diferite problematici sociale pe categorii
de varsta precum si nevoia de dezvoltare a anumitor servicii sociale. In cadrul actiunii au fost
chestionate un numar total de 3229 persoane distribuite Tn cele 6 zone astfel Fratelia -302
persoane, Polona — 575, Kuncz - 643, Ronat- 508, Traian - 935, Matasarilor- 266 persoane.
Pentru categoria de populatie tineri (varsta 16-24) in toate cele 6 zone s-au identificat ca fiind
probleme faptul ca tinerii nu frecventeaza institutii de Tnvatamant si nici nu sunt activi pe piata
fortei de munca. O alta problema comuna celor 6 zone este si nefinalizare studiilor de catre multi
dinte tineri factori care concura la accentuarea riscului de saraciei excluziune sociala.
La categoria adulti (varsta 25- 64 ani ) cele mai accentuate probleme, in cele 6 zone, sunt date
de lipsa veniturilor / venituri insuficiente corelate cu lipsa unui loc de munca. Alte probleme
identificate sunt date de diverse dizabilitati cu care se confrunta locuitorii acestor zone precum Si
consumul de alcool. Tn cazul zonei Polona si Matasarilor se adaugéa la probleme mentionate
anterior si consumul de droguri iar in zonele Kuncz si Ronat este identificat factor care contribuie
la cresterea riscului de saracie si excluziune sociala statului de parinte singur.
in ceea ce priveste dezvoltarea/diversificarea serviciilor de tip social locuitorii celor 6 zone
apreciaza ca fiind importanta dezvoltarea de activitati conform celor prezentate in tabelul de mai
jos:

TIP SERVICIU NECESAR A FI DEZVOLTAT  Kuncz Polona Ronat Fratelia Traian Matasarilor

Acordare masa calda

X X X X X
Cazare X
Activitati educative X X X X
Activitati de petrecere a timpului «
liber
Consiliere psihologica pt. persoana
_ X X
in dificultate
Consiliere sociala pt. persoana in
dificultate . ,
Consiliere sociala pt. familia persoanei X X
in dificultate
Consiliere si mediere pe piata muncii X X X X X
Terapii de recuperare X X
ingrijire la domiciliu X X X X X

Socializare



Furnizori servicii, asociatii profesionale, organizatii reprezentative

In urma consultarilor on-line realizate la finalul anului 2020 cu furnizorii publici si privati de servicii
sociale, precum si cu alte organizatii si institutii care acorda servicii pentru persoanele aflate in risc
de saracie si excluziune sociala au fost identificate/definite o serie de probleme cu care acestea se
confrunta frecvent, prezentate in diagrama de mai jos:

D|f|cg|tag| in Deficit de
Conditi de obtinerea locuinte
locuit actelor de cociale
identitate
Dificultati in
Lipsa Probleme accesarea
educatiei identificate serviciilor de
specialitate
Discriminare Diﬂcultél;i in Aees et zglt;ciﬁletfg;”/]
IMEEgrene la serviciile mentinerea unui
medicale loc de munca

Specialistii participanti la consultari au propus o serie de solutii cum ar fi: facilitarea obtinerii de
servicii sociale minimale - obtinerea actelor de identitate, suport pentru inscrierea la scoala ( a
doua sansa); intensificarea actiunilor de mediere intre angajatorii si persoanele vulnerabile,
actiuni integrate, consiliere vocationald, adaptarea locului de munca la abilitatile beneficiarilor;
constructia de locuinte sociale, sprijin pentru plata chiriei pe perioada limitata pana la depasirea
situatiei de vulnerabilitate; dezvoltarea de centre comunitare (care sa acopere mai lute tipuri de
servicii — consiliere sociala si psihologica, asistenta medicala comunitara, activitati de tip centru
de zi pentru copii, acordare de masa calda/cantina etc.) 1n zonele marginalizate sau in
proximitatea acestora (area based approach); intarirea colaborarii intre diverse institutii Si
organizatii astfel incat problematica persoanelor in risc de saracie sa fie abordata intr-un mod
integrat; deschiderea de grupuri de lucruri si parteneriate pentru identificarea de solutii pentru
adaptarea serviciilor si a legislatiei la nevoile beneficiarilor; derularea de actiuni in comunitate
pentru combaterea discriminarii.



77

CONCLUZII

RECOMANDARI

In urma datelor statistice prezentate anterior si in acord cu procesul consultativ realizat la
nivel local in r&ndul locuitorilor din 6 zone urbane marginalizate precum si cu furnizorii de
servicii sociale publice si private din Timisoara se propun urmatoarele recomandari
pentru grupul vulnerabil persoane in risc de saracie/romi.

Este necesara dezvoltarea serviciilor sociale pentru persoanele aflate in risc de sdscie Si
excluziune sociala inclusiv romi, astfel incat sa fie furnizate in comunitate.

Sa se identifice solutii de finantare pentru servicii sociale destinate
persoanelor in risc de saracie si excluziune sociala.

Realizarea orientarii vocationale pentru persoanele in risc de sascie si excluziune sociala
in vederea gasirii si mentinerii unui loc de munca.

Constientizarea, sensibilizarea si implicarea comunitdtii, a angajatorilor, cu privire la
dreptul la munca al persoanelor in risc de saracie si excluziune sociald, precum si a
nevoilor specifice.

Reducerea numarului de persoane fara locuinta sau cu conditii de locuit precare.
Sprijinirea profesionistilor care acorda servicii pentru persoanele cu dizabilitati, inclusiv
prin formare si supervizare profesionala si crearea de retele de lucru.

Crearea de solutii digitale care s& permita comunicarea in timp real cu
persoanele/familiile in risc de saracie si excluziune sociala si colectarea de date cu privire
la servicii si utilizatori.

Identificarea unor surse de finantare pentru construirea de locuinte sociale minim dotate.
Dezvoltarea de programe de medicina comunitara la nivel local, campanii pentru
sanatate, informare si educatie sanitara.

Sustinerea unor programe de timp a doua sansa prin abordarea sistemica a problematicii
grupurilor vulnerabile pe cele 5 categorii: locuire, sanétate, educatie, integrare, ocupare.
Dezvoltarea unor centre de consiliere si orientare profesionald si realizarea de intalniri
intre firmele angajatoare din Timisoara si persoanele din grupurile vulnerabile.
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DATE STATISTICE

VICTIME ALE VIOLENTEI
DOMESTICE

In cazul victimelor violentei domestice, exista o serie de studii realizate la nivel european,
dar si national. Una dintre principalele surse de date statistice o reprezinta Politia Romana
care intervine in cazuri de violenta domestica.

Studiul ”Violenta impotriva femeilor: o ancheta la nivelul UE (2016)”, realizat de FRA
(Agentia Europeana pentru Drepturi Fundamentale) aratd ca grupul cel mai expus
violentei domestice este cel al femeilor tinere. Conform studiului mentionat, in Romania:

« 30 % dintre femei au fost afectate de violenta fizica sau sexuala, dupa varsta de 15 ani

« 24 % dintre femei au suferit de violenta din partea partenerilor

» 14 % au suferit violenta din partea altei persoane decét partenerul

« intre 30 si 39 % au suferit violenta psihologica din partea partenerului

e 6 % au suferit violenta sexuala din partea partenerului sau a altei persoane

Cele mai obisnuite forme de violenta sunt:

« violenta psihologica exercitata de parteneri (2 din 5 femei au fost afectate de aceasta
forma de violenta): 25% dintre femei au fost desconsiderate sau umilite de partener
intr-un cadru intim, 14% au fost amenintate ca vor fi batute, la 5% le-a fost interzis sa
paraseasca casa.

La nivel national, in anul 2019, datele statistice ne spun urmatoarele:

24% dintre femei 25.968 cazuri de 91% dintre autori ali
au suferit o forma loviri sau alte lovirilor sau altor
de violenta violente raportate violente au fost barbati

7899 ordine de 7986 ordine de 1/3 din ordine de
rotectie emise protectie provizorii protectie emise au
g ’ emise fost incalcate

Conform declaratiilor IGPR (Inspectoratul General al Politiei Roméane), in primele luni ale
anului 2020 s-a observat o crestere cu 10% a ordinelor de protectie provizorii emise de
catre Politia Roméana, la nivel national.
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DATE STATISTICE

VICTIME ALE VIOLENTEI DOMESTICE

La nivelul municipiului Timisoara nu au existat mari fluctuatii in numarul cazurilor de violenta
domestica inregistrate in evidenta Politiei Municipiului Timisoara. In anul 2017 au fost
nregistrate 147 de cazuri, in anul 2018 au fost inregistrate 172 de cazuri, in anul 2019 au
fost inregistrate 147 de cazuri si in anul 2020 au fost nregistrate 109 cazuri. La nivel
european s-a observat o tendinta de crestere a numarului raportarilor de cazuri de violenta
domestica in perioada pandemiei de cOVID-19. Scaderea numarului de solicitari de ordine
de protectie in Timisoara se poate datora unor cauze ascunse, cum ar fi nivelul ridicat de
nesiguranta financiara pentru familii, pierderea locului de munca in cazul unor femei, situatie
n care acestea prefera sa nu raporteze incidentele violente.

200 cazuri
150 cazuri
100 cazuri

50 cazuri

0 cazuri
Anul 2017 Anul 2018 Anul 2019 Anul 2020

Incepand cu luna octombrie 2019, Directia de Asistentad Sociald a Municipiului Timisoara a
infiintat doua servicii sociale: un Centrul de prevenire si combatere a violentei domestice,
destinat victimelor violentei domestice si un Centru de asistenta destinat agresorilor.
Ambele servicii sunt de tip servicii de zi iar datele statistice privind serviciile sociale furnizate
la nivelul centrelor sunt cele prezentate mai jos.

centrul agresori
18.9%

Dupa cum se observa si in reprezentarea grafica
de alaturi, majoritatea cazurilor (peste 85%) care
au solicitat servicii, au fost de victime ale violentei
domestice. Dintr-un total de 206 cazuri intrate n
evidenta celor doua centre de servicii integrate, un
numar de 167 de cazuri au fost de victime ale
violentei si 39 de cazuri au fost de agresori.

centrul victime
81.1%



DATE STATISTICE

VICTIME ALE VIOLENTEI DOMESTICE

In ceea ce priveste sexul victimelor
violentei domestice intrate Tn evidenta
Centrului de prevenire si combatere a
violentei domestice, a fost realizata o
statistica privind sexul victimelor adulte
ale violentei domestice, copii fiind exclusi
din aceasta statistica. Majoritatea
covarsitoare a victimelor adulte au
victime adulti barbai fost femei: 83 victime adulte. Numai 5
victime adulte au fost barbati.

victime adulti femei

0 25 50 75 100

agresori barbati

Tendinta se inverseaza cand vine vorba
de de sexul agresorilor. Dintr-un total de
39 de agresori, un numar de 37 sunt
barbati si numai 2 femei primit servicii
destinate agresorilor.

Aceste date statistice sunt in acord cu
datele de la nivel national, raportate de
catre Politia Romana, unde 91% dintre
agresorii  din cazurile de violenta 0 10 20 30 40
domestica au fost barbati.

agresori femei

In ceea ce priveste varsta victimelor
violentei domestice intrate n evidenta
Centrului de prevenire si combatere a
violentei domestice, mai putin de jumatate
mnoi  dintre acestea sunt persoane minore (79
%% minori) si putin peste 50% sunt victime
adulte.
Mentionam ca, potrivite legislatiei in
domeniu, copiii sunt considerati victime ale
violentei domestice si daca doar asista la
acte de violenta intre parinti.

adultj
52.7%
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DATE STATISTICE

VICTIME ALE VIOLENTEI DOMESTICE

55-65 ani

6% 1-6 ani

15.6%

36-55 ani
25.7%

26.3%

19-35 ani 15-18 ani
18% 5.4%

in ceea ce priveste studiile persoanelor
(adulti si copii) aflate Tn evidenta Centrului
de prevenire si combatere a Vviolentei
domestice, majoritatea au studii de 1 - 8
clase. De mentionat, ca n aceasta statistica
sunt cuprinsi si copiii, iar majoritatea
acestora (26,3%,) sunt de varsta scolara. Cu
toate acestea, raméne un procent de
aproximativ 38% victime care au maxim
studii gimnaziale. Aproape 22% dintre
victime au studii liceale, sub 10% au studii
superioare si 6,5% sunt fara studii.
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Cercetand varsta victimelor violentei
domestice intrate in evidenta serviciului
social, pe grupe de varsta, se observa ca
majoritatea copiilor, victime ale violentei
domestice sunt in categoria 7 - 14 ani
(26,3%) si majoritatea adultilor victime,
sunt in categoria de varsta 36 - 55 ani
(25,7%). Cele mai putine victime adulte
sunt in categoria peste 65 de ani (5
victime).
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fara studii
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83 de victime ale violentei domestice au

varsta intre 18 - 65 de ani. Dintre acestea,
jumatate (40 de victime) au un loc de

munca.



in cadrul documentului "Raportul Starii de Sanatate, la nivelul populatiei din Judetul Timis
in anul 2017 comparativ cu anul 2016 si 2015”, publicat pe site-ul Directiei de Sanatate
Publica Timis, se regasesc o serie de date statistice referitoare la consumul de substante
ilicite la nivelul judetului Timis.

In ceea ce priveste bolnavii dispensarizati cu consum ilicit de droguri, s-a observat o
crestere semnificativa a numarului acestora in anul 2017 (de aproximativ 11% din 100.000
de locuitori), fata de anii anteriori.

Numarul de bolnavi dispensarizati cu consum ilicit de droguri, in Timis in perioada
2015 -2017, raportati la 100000 loc.

anul : total : din care prima spitalizare

2015 | 3,78 | 2,70
! !

————qe————— e

2016 : 7.38 : 3,89

———mqm e

2017 : 11,09 : 5,48

Bolnavii dispensarizati cu consum ilicit de droguri, in Timis in perioada 2015, 2016
si 2017, raportati la %000 loc.
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In ceea ce priveste prima spitalizare, se observa ca in anul 2015 un procent de 71% dintre
consumatori s-au aflat in aceasta situatie, iar in 2017 procentul a scazut la 49%. Tendinta
se inversat pentru consumatorii cu mai multe spitalizari, in anul 2015 un procent de 28%
fiind Tn aceasta situatie, pentru ca in anul 2017 procentul sa creasca la 50%. Acesta poate
insemna ca persoanele consumatoare de substante ilicite revin in spital deoarece nu
gasesc solutii de tratament Tn comunitate.

Bolnavi iesiti din spital cu consum ilicit de droguri, in Timis in perioada 2015 -2017

[ 0
anul | mai mult de o | din care:
| spitalizare | prima spitalizare

o e e e e e e e e e e e e o e e

2015 : 28.57% : 71.43%

2016 | 4721% | 52,73%

S

2017 : 50.60% : 49 40%

Bolnavi iesiti din spital cu consum ilicit de droguri, in Timis in perioada 2015 -2017

prima spitalizare 71,43%

anul 2015
mai multe spitalizari 28,57%
prima spitalizare 52,73%
anul 2016
mai multe spitalizari 47,27%
prima spitalizare ~ 49,40%
anul 2017
mai multe spitalizari 50,60%
0 25 50 75
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DATE STATISTICE

PERSOANE CU ADICTII

In ceea ce priveste distributia pe grupe de afectiuni, Tn anul 2017 un numar de 291 de
persoane iesite din spital au avut tulburari mintale si un numar de 83 de persoane au fost
Tnregistrati cu consum ilicit de droguri.

Pentru a acorda servicii in comunitate, la nivelul municipiului Timisoara functioneaza
Centrul de Prevenire, Evaluare si Consiliere Antidrog Timis (CPECA Timis) aflat in
subordinea Agentiei Nationale Antidrog. Acest centru acorda servicii beneficiarilor de pe

raza intregului jude Timis si nu detine o statistica diferentiata privind cazurile deservite care
au domiciliul Tn municipiul Timisoara.

Anul 2017
Anul 2018

Anul 2019

150

Dupa cum se observa in diagrama de mai sus, in anul 2017 CPECA Timis a deservit 127
de beneficiari, dintre care 100 beneficiari unici si 27 preluati din anul anterior. In anul 2018
au fost deserviti 137 de beneficiari, dintre care 115 beneficiari unici si 22 preluati din anul
anterior. Tn anul 2019 au primit servicii 97 de beneficiari, dintre care 63 beneficiari unici Si
34 preluati din anul anterior.
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SERVICII DE SPRIJIN

SERVICII DE SPRIJIN

VICTIME VIOLENTA DOMESTICA

SPRIJIN IN COMUNITATE

In ceea ce priveste victimele violentei domestice, existd mai multe institutii care au rol in
sprijinirea acestora: Inspectoratul Judetean de Politie Timis si sectiile municipale de politie,
instante de judecata, serviciul de medicina legala, sectiile de urgenta ale spitalelor. De
asemenea, serviciile de asistenta sociala de la nivel local si organizatii neguvernamentale
se implica in acordarea de servicii de sprijin.

Inspectoratul de Politie a judetului Timis (IPJ Timis) este direct implicat in protectia
victimelor violentei domestice, agentii de politie fiind cei care intervin direct in cazurile de
violenta domestica si pot emite ordinul de protectie provizoriu, conform legislatiei de
specialitate. Ordinul de protectie provizoriu are rolul de a proteja victimele violentei
domestice, are o valabilitate de 5 zile si, Tn urma emiterii acestuia, agresorul este obligat sa
paraseasca locuinta comuna. IPJ Timis desfasoara si o serie de actiuni in comunitate
pentru a preveni si combate violenta domestica.

Instanta de judecata poate emit ordinul de protectie care are o valabilitate de 6 luni si prin
acesta se pot dispune o serie de masuri obligatorii Tn ceea ce priveste agresorii, cu scopul
de a proteja victimele violentei domestice, inclusiv obligatia pentru agresor de a urma
servicii de consiliere psihologica.

Institutul de Medicina Legala Timisoara evalueaza victimele violentei domestice si emite
certificate medico-legale care pot fi folosite ca documente suport in obtinerea ordinului de
protectie.

Spitalul Clinic Judetean de Urgenta "Pius Brinzeu” si Spitalul Clinic Municipal
Timisoara acorda servicii de asistenta medicala de urgenta pentru victimele violentei
domestice.

Directia Generala de Asistenta Sociala si Protectia Copilului Timis este implicata in
actiuni de prevenire si combatere a violentei domestice la nivelul intregului judet si a
dezvoltat servicii sociale de tip locuinte protejate pentru victimele violentei domestice din
judetul Timis.

Directia de Asistenta Sociala a Municipiului Timisoara deruleaza o serie de campanii
destinate prevenirii si combaterii violentei domestice in municipiul Timisoara si acorda
servicii sociale de zi pentru victimele violentei domestice Si pentru agresori.

Federatia Caritas a Diecezei Timisoara acorda servicii sociale de cazare victimelor
violentei domestice in cadrul unui centru de tip rezidential.



SPRIJIN IN COMUNITATE

In ceea ce priveste persoanele cu adictii, exista putine servicii de specialitate dezvoltate in
comunitate pentru aceasta categorie. Acorda servicii: Agentia Nationala Antidrog - Centrul
de Prevenire, Evaluare si Consiliere Antidrog Timis, Spitalul de Psihiatrie si pentru Masuri
de Siguranta Jebel, Clinica de Psihiatrie Eduard Pamfil, Directia de Asistenta Sociala a
Municipiului Timisoara, Alcoolicii Anonimi din Romania.

Directia de Asistenta Sociala a Municipiului Timisoara acorda servicii de sprijin prin
intermediul Serviciului Management de Caz pentru Copil si Familie - Compartimentul de
Asistenta Integrata a Adictiilor. Se acorda sprijin pentru persoane toxico-dependente cu
diferite adictii: droguri, alcool, alte substante toxice, precum si pentru familile acestora. Se
desfasoara si activitati de prevenire a consumului de substante prin diverse campanii. Sunt
derulate activitati de informare si consiliere ce privesc drepturile sociale, consiliere
psihologica, precum si, dupa caz, terapii de specialitate, educatie pentru sanatate, educatie
privind prevenirea si combaterea bolilor transmisibile, educatie pentru prevenirea Si
combaterea consumului de droguri, alcool, tutun, educatie civica.

Agentia Nationala Antidrog - Centrul de Prevenire, Evaluare si Consiliere Antidrog
Timis, acreditat ca si serviciu social. Centrul acorda servicii de informare, consiliere,
evaluare si management de caz pentru consumatorii de droguri (alcool si tutun) si
apartinatorii acestora. La nivelul Centrului se realizeaza evaluarea consumatorului de
droguri in vederea stabilirii programului integrat de asistenta si a individualizarii serviciilor
terapeutice, psihologice si sociale. Evaluarea se face la solicitarea procurorului, a
consumatorului sau a reprezentantului legal al acestuia sau la solicitarea altor furnizori de
servicii. Asistenta integrata vizeaza: asistenta medicala, psihologica si sociala, reducerea
riscurilor si reinsertia sociala

Prin centru se asigura consilierea individuala si colectiva a consumatorilor si
consumatorilor dependenti de droguri, a famililor acestora precum si a oricarei alte
persoane care solicita acest serviciu de specialitate.

Un alt domeniu important este prevenirea, in comunitate, in familie si in scoala. Sunt
dezvoltate si implementate la nivelul Judetului Timis masuri de constientizare si implicare a
Tntregii populatii, in special a copiilor si tinerilor, Tn proiecte de prevenire a consumului, Tn
scopul Tntaririi influentei factorilor de protectie si al reducerii influentelor factorilor de risc in
scoala si comunitate.

Centrul poate acorda asistenta integrata pentru 50 beneficiari unici lunar.
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SERVICII DE SPRUIN

PERSOANE CU ADICTII

SPRIJIN IN COMUNITATE

Serviciul de Probatiune Timis are in evidenta persoane care au savarsit infractiuni si care
potrivit hotararii unei instante de judecata se afla in perioada de probatiune. Printre
persoanele din evidenta serviciului se numara si persoane cu adictii care au savarsit fapte
penale, iar serviciul are incheiate parteneriate cu organizatii din comunitate pentru a acorda
servicii acestor persoane.

Clinica de Psihiatrie Eduard Pamfil si Spitalul de Psihiatrie si pentru Masuri de
Siguranta Jebel asigura servicii de tip medical pentru persoanele care sufera de diverse
adictii. Tn cadrul Spitalului de Psihiatrie si pentru Masuri de Sigurantd Jebel exista sectie
dedicata tratamentului medical al persoanelor dependente.

Alcoolicii Anonimi din Romania. Alcoolicii Anonimi sunt o comunitate mondiala de barbati
si femei din toate categoriile care se intalnesc impreuna pentru a ajunge si pentru a se
mentine abstinenti. Singura cerinta pentru a fi membru este dorinta de a inceta bautul. Nu
se percep cotizatii sau contributii pentru aceasta calitate de membru. Tn Timisoara exista un
grup al Alcoolicilor Anonimi ai carui membri se intalnesc de 3 ori/saptamana.



FURNIZORI PUBLICI SI PRIVATI

In municipiul Timisoara sunt acreditati putini furnizori de servicii sociale care si acorde
servicii licentiate pentru grupurile vulnerabile victime ale violentei domestice Si persoane cu
adictii.
Pentru persoanele cu diverse adictii exista un singur furnizor de servicii sociale acreditat Si
anume Centrul de Prevenire, Evaluare si Consiliere Antidrog Timis care se afla in
subordinea Agentiei Nationale Antidrog. Apreciem ca avand in vedere amploarea pe care
a luat-o in ultimii ani fenomenul consumului de alcool, droguri, dar si alte comportamente
adictive, cum ar fi dependenta de jocuri de noroc, in comunitate ar trebui sa existe mai
multe servicii pentru persoanele cu adictii.

in ceea ce priveste serviciile sociale pentru victimele violentei domestice, acestea sunt
ceva mai bine dezvoltate in Timisoara fiind acordate servicii de zi, de tip consiliere pentru
victimele violentei domestice, adulti si copii, dar si pentru agresori. De asemenea, in
Timisoara se acorda si servicii de tip rezidential pentru victimele violentei domestice. La
nivel de judet exista un serviciu de tip locuinte protejate pentru victimele violentei
domestice.

Directia de Asistenta Sociala a Municipiului Timisoara a dezvoltat o serie de servicii
integrate pentru victime ale violentei domestice si agresori prin intermediul proiectului
"SEVA - Stop! Eliminam violenta si agresivitatea”, finantat din POCU 2014 - 2020. Astfel
se acorda servicii integrate pentru victimele violentei domestice in cadrul Centrului de
consiliere pentru prevenirea si combaterea violentei domestice. Sunt acordate servicii de
consiliere sociala, consiliere psihologica individuala si de grup, consiliere parentala,
consiliere juridica, consiliere pentru integrarea pe piata muncii, cursuri de formare
profesionala, servicii de psihoterapie, medicina legala si notariale. De asemenea, se
acorda servicii integrate si pentru agresori in cadrul Centrului de asistenta destinat
agresorilor. Sunt acordate servicii de consiliere sociala, consiliere psihologica individuala
si de grup, consiliere parentala, consiliere juridica, consiliere pentru integrarea pe piata
muncii, cursuri de formare profesionala, servicii de psihoterapie.

Directia Generala de Asistenta Sociala si Protectia Copilului Timis a dezvoltat prin
proiectul “VENUS — Impreund pentru o viatd Tn sigurantd!”, finantat prin POCU 2014 -
2020, o locuinta protejata in judetul Timis si activitati de tip grupuri de suport si consiliere
vocationala pentru victimele violentei domestice. Locuinta protejata nu se afla in Timisoara
Si este destinata victimelor violentei domestice din judetul Timis.

Organizatia neguvernamentala Federatia Caritas a Diecezei Timisoara acorda un
serviciu social de tip rezidential pentru victimele violentei domestice in cadrul Adapostului
pentru victimele violentei domestice Casa Maria a Apostolilor. Serviciul este situat in
Timisoara si este partial finantat din bugetul local al municipiului Timisoara.
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CONSULTAR! PUBLICE

IDENTIFICARE PROBLEME
SI SOLUTII

FURNIZORI SERVICII, ASOCIATII PROFESIONALE, ORGANIZATII
REPREZENTATIVE

in perioada octombrie - decembrie 2020, DAS Timisoara a realizat o serie de consultari
online, la care au fost invitati furnizori de servicii sociale publici si privati, asociatii
profesionale si organizatii reprezentative ale beneficiarilor, in scopul definirii problemelor
cu care se confrunta diverse grupuri vulnerabile si pentru propunerea unor evantuale
solutii.

La consultarile dedicate grupurilor vulnerabile victime ale violentei domestice si persoane
cu adictii au participat 15 persoane reprezentand: DAS Timisoara (Complex de Servicii
pentru Victimele Violentei Domestice si Agresori, Serviciul Management de Caz pentru
Copil si Familie), DGASPC Timis, Centrul de Prevenire, Evaluare si Consiliere Antidrog
Timis. Inspectoratul de Politia al Judetului Timis, Federatia Caritas, Clinica de Psihiatrie
Eduard Pamfil Timisoara, Centrul de Sanatate Mintala, Spitalul de Psihiatrie si pentru
Masuri de Siguranta Jebel, Spitalul de Psihiatrie Gataia, Serviciul de Probatiune Timis,
Spitalul Clinic de Urgenta Judetean Pius Branzeu.

Pe parcursul derularii intalnirii au fost identificate o serie de probleme, la care au facut
referire majoritatea participantilor, cum ar fi: problemele complexe cu care se confrunta
persoanele din aceste categorii vulnerabile (cum ar fi saracie, probleme de sanatate
mintala, lipsa actelor de identitate, lipsa de adapost), insuficiente servicii specializate in
comunitate, neimplicarea familiei In sprijinul persoanei cu adictii, nu exista suficiente
informatii in comunitate.

Au fost oferite si 0 serie de solutii care sa raspunda problemelor cu care se confrunta
grupurile vulnerabile. Printre propunerile Tnaintate se numara: dezvoltarea de servicii
integrate si management de caz, campanii creative de informare, solutii de locuire pe
termen lung pentru persoanele cu problematica sociala complexa, formarea specialistilor,
intalniri periodice ale specialistilor.
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CONCLUZII

CONCLUZII

RECOMANDARI

Grupurile vulnerabile victime ale violentei domestice si persoane
dependente au, de multe ori, probleme complexe si interdependente
(saracie, dizabilitate, lipsa locuinta) si este nevoie de o interventie
integrata pentru a rupe tipare intergenerationale ale
violentei/dependentei.

Serviciile dedicate persoanelor dependente sunt extrem de putine si
insuficiente raportate la problemele pe care le provoaca dependenta
si impactul asupra familiilor si comunitatii.

Victimele violentei domestice cu venituri mici au nevoie, pe langa
servicii de consiliere, si de sprijin in gasirea unor solutii de locuire pe
termen lung pentru a putea deveni independente.

Pentru a obtine o interventie integrata este nevoie ca profesionistii sa
lucreze in retele de interventie care sa cuprinda mai multe organizatii
publice si private.

Comunitatea si persoanele la risc trebuie informate de timpuriu cu
privire la impactul violentei/dependentei prin campanii si prin resurse

electronice adecvate (site-uri web, aplicatii).

Creionarea unor interventii care sa tind cont de problemele complexe cu care se
confruntd grupurile vulnerabile.

Dezvoltarea de servicii de sprijin (de zi Si rezidentiale) pentru persoanele care se
confrunta cu adictii.

Implementarea unor solutii de sprijin care sa tina cont de nevoile victimelor violentei
domestice Si care sa le sprijine in dobandirea independentei.

Sprijinirea de retele de interventie integrata si formare a specialistilor.

Derularea de campanii Si finanatarea dezvoltarii de resurse electronice.
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Alte grupuri vulnerabile:
persoane care au
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DATE STATISTICE

PERSOANE CARE AU
SAVARSIT FAPTE PENALE

Situatia persoanelor private de liberate incarcerate in Penitenciarul Timisoara Tn anii 2017-
2019, cu domiciliul la arestare Tn municipiul Timisoara se prezinta astfel

anul 2017 217
anul 2018 287
anul 2019 235
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DATE STATISTICE

PERSOANE CARE AU
SAVARSIT FAPTE PENALE

Inspectoratului Judetean de Politie Timis a inregistrat urmatoarele date statistice cu privire
la unele infractiuni:

2017 2018 2019
cazuri wo_leyt,a 147 172 147
domestica
consum de
20 16 35
substante
interzise

In ceea ce priveste numarul total al infractiunilor, la nivelul municipiului Timisoara,
Inspectoratul Judetean de politie a prezentat datele de mai jos:

anul 2017

anul 2018

anul 2019

0 2.500 5.000 7.500 10.000

Zone din oras n care s-a inregistrat un numar mai ridicat de infractiuni sunt: zona Polona,
Piata losefin, Complex Studentesc, zona Ronat, zona Garii, Blascovici, Piata Mehala, Calea
Buziasului, Calea Girocului, zona Soarelui.



DATE STATISTICE

PERSOANE CARE AU
SAVARSIT FAPTE PENALE

Referitor la categoria delincventilor juvenili, aproximativ 1% dintre persoanele custodiate la
nivelul sistemului national penitenciar, sunt minori. La sfarsitul primului semestru al anului
2019, in evidentele administratiei penitenciare erau inregistrati 263 minori. Dintre acestia,
peste 75% aveau varste cuprinse Intre 16 si 18 ani. In judetul Timis, Tn subordinea
Administratiei Penitenciarelor functioneaza Centrul Educativ Buzias destinat resocializarii
minorilor si tinerilor , care au savarsit fapte penale si carora li s-a aplicat masura educativa
a internarii intr-un centru de reeducare. Pentru realizarea integrarii dupa eliberare a
detinutilor minori din Timisoara institutia colaboreaza cu Serviciul de Probatiune |,

DGASPC Timis, DAS Timisoara si organizatii neguvernamentale.
Serviciul de Probatiune Timis desfasoara activitati specifice (evaluare, supraveghere,

programe de reintegrare sociald) cu persoanele care au fost condamnate pentru savarsire
unor fapte penale fara a executarea unor pedepse privative de liberate.

In anul 2019, la nivel national, consilierii de probatiune au lucrat cu 103.341 cazuri, in
supraveghere. La data de 31 decembrie 2019, serviciile de probatiune au inregistrat Tn
evidentele lor 69.617 cazuri de persoane sanctionate. La nivelul judetului Timis au fost
4.202 cazuri in evidenta serviciului.

In anul 2018, la nivel national consilierii de probatiune au lucrat cu 100.703 cazuri, Tn
supraveghere. La data de 31 decembrie 2018, serviciile de probatiune au inregistrat in
evidentele lor 69.702 cazuri de persoane sanctionate. La nivelul judetului Timis au fost
4.202 cazuri in evidenta serviciului.

In anul 2017, consilierii de probatiune au lucrat cu 90.546 cazuri, in supraveghere. La data
de 31 decembrie 2017, serviciile de probatiune au inregistrat in evidentele lor 66.897 cazuri
de persoane sanctionate, dintre care 3.792 erau la nivelul judeteului Timis.

Situatia privind evolutia cazurilor din evidenta Serviciului de Probatiune, la nivel national si
judetean, este prezentata mai jos:

anul 2017

B
anul 2018

B

anul 2019
B

0 25.000 50.000 75.000
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Refugiatii sunt acele persoane care experimenteaza o temere bine Tntemeiata de
persecutie bazata pe rasa, religie, nationalitate, optiuni politice ori apartenenta la
anumite grupuri sociale, in conformitate cu definitia data in Conventia de la Geneva din
1951 privind statutul refugiatilor. Tn Europa ultimilor ani ,,criza refugiatilor” a generat o
noua abordare a politicilor de imigratie, impunand dezvoltarea unei societati incluzive,
tolerante, ca o premisa cheie pentru o incluziune de succes a refugiatilor, respectiv a
persoanelor care au fost acceptate si recunoscute ca atare, in tarile de destinatie. La
nivelul Uniunii Europene, au fost prevazute o serie de conditii pentru dobandirea
statutului de refugiat, in vederea acordarii dreptului la protectie internationala.

Pe parcursul ultimilor ani Timisoara a reprezentat pentru multi migranti un punct de
plecare catre alte tari ale Uniunii Europene. Migrantii sunt cazati in centre peste tot in
tara dar, ca urmare a dreptului de libera circulatie, revin la Timisoara de unde spera sa
plece mai departe. Astfel Timisoara devine un oras care trebuie sa se confrunte in fapt
cu problemele sociale cauzate de acest fenomen. Judetul Timis si orasul Timisoara sunt
tranzitate de numeroase persoane fara documente care, prin Serbia, vin din Asia Si
Africa si incearca sa ajunga in vestul Europei. Daca pana la debutul pandemiei
perioada de sedere a acestora pe teritoriul orasului era relativ scurta (de céateva zile),
incepand cu anul 2020 ca urmare a pandemiei COVID-19 perioada de sedere a
acestora s-a extins.

Ca urmare a legislatei in vigoare privind instituirea unor masuri in domeniul sanatatii
publice Tn situatii de risc epidemiologic si biologic (COVID-19), pentru migrantii care
intra ilegal pe teritoriul Romaniei din zone cu risc epidemiologic (ex. Serbia) se instituie
masura carantindrii. In perioada noiembrie 2020-februarie 2021, Timisoara s-a
confruntat cu un numar crescut de migranti pentru care a trebuit sa se instituie masura
carantinarii si sa fie furnizate servicii care sa le asigura subzistenta. S-a ajuns la
carantinarea a aproximativ 2300-2500 persoane/an in spatii puse la dispozitie de
autoritatea publica locala. DAS Timisoara a acordat urmatoarele servicii de tip social
pentru persoanele cazate: igiena personald, igiena spatiilor, monitorizare non-stop,
legatura cu terte institutii, termometrizare zilnica, livrare si distribuire hrana, distribuire
haine; triere si Tnsotire (sprijin oferit politiei de frontiera) pentru testare COVID-19,
precum si respectarea masurilor pentru cei confirmati pozitiv si contactii lor. Sunt
asigurate si servicii de tip medical in colaborare cu Directia de Sanatate Publica,
Prefectura Timis si reprezentantii desemnati de catre Primaria Municipiului Timisoara.



DATE STATISTICE

MIGRANTI/PERSOANE CU MASURA DE
SEDERE PE TERITORIUL ROMANIEI

La Timisoara, functioneaza Centrul de Tranzit in Regim de Urgenta, destinat persoanelor
aflate in nevoie urgenta de protectie internationala. Centrul functioneaza n baza Acordului
Tri-Partit semnat pe 8 mai 2008 si ratificat de Parlamentul roman la 24 noiembrie 2008.
Centrul de Tranzit in Regim de Urgenta (CTU), care este primul de acest gen din Europa,
ofera azil, pe o perioada temporara de 6 luni, refugiatilor aflati in nevoie urgenta de evacuare
din prima tara de azil, din cauza unor conditii care le pun viata in pericol, urmand a fi relocati
in tari terte.

La nivel local in asigurarea de servicii suport/ sociale pentru migranti, solicitanti de azil,
precum si a resortisantilor din tari terte este implicata si Asociatia AIDRom prin furnizarea
de servicii de consiliere si servicii educationale pentru copii categoriilor de persoane
mentionate anterior (reintegrare scolara si in gradinite a copiilor refugiati sau solicitanti de
azil, prevenirea si combaterea abandonului scolar etc.).

Asociatia Generatie Tanara asigura pentru solicitantii de azil suport juridic, psihologic si
medical.
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Traficul de persoane constituie o incalcare grava a drepturilor fundamentale si se refera la
recrutarea, transportarea, transferul, adapostirea sau primirea persoanelor, prin
amenintari de recurgere sau prin recurgere la forta ori la alte forme de constrangere, prin
rapire, frauda, inselaciune, abuz de autoritate sau de o situatie de vulnerabilitate ori prin
oferta sau acceptarea de plati sau avantaje pentru a obtine consimtamantul unei
persoane avand autoritate asupra alteia, in scopul exploatarii.

Conform datelor statistice publicate de Agentia Nationald Tmpotriva Traficului de
Persoane, observam o crestere a numarului victimelor traficului de persoane in anul 2019
(698 pers., din care 518 traficate Tn scop de exploatare sexuald; 138 in scop de munca
fortata, inclusiv cersetorie si furt; 42 de victime ale tentativelor de trafic de persoane),
comparativ cu anul 2018 (497 pers.), atat la nivel national cat si la nivelul judetului Timis.
(Sursa:https://data.gov.ro/organization/agentia-nationala-impotriva-traficului-de-persoane)
in ceea ce priveste numarul persoanelor victime ale traficului de persoane la nivel
national, comparativ cu cele la nivelul judetului Timis, situatia este urmatoarea: anul 2017
- 662 persoane la nivel national si 12 la nivelul judetului Timis, anul 2018 - 497 persoane
la nivel national si 9 la nivel judetean si anul 2019 - 698 persoane la nivel national si 14 la
nivel judetean .

anul 2017

anul 2018

anul 2019

0 250 500 750

La nivel local Tnh acordare de suport pentru acesta categorie de persoane vulnerabile sunt
implicate DAS Timisoara prin Centrul de Incluziune Sociala si Relatia cu Minoritatile
prin furnizarea de servicii sociale de asistenta comunitara precum si doua organizatii
neguvernamentale Asociatia AIDRom si Asociatia Generatie Tanara care asigura
suport si consiliere pentru victime ale traficului de persoane cum ar fi: fete obligate sa se
prostitueze, persoane traficate in tari europene pentru a practica hotia sau cersetoria,
persoane, aduse din nord-estul tari, sechestrate si fortate sa intretina relatii sexuale sau
alte muncii Tnjositoare n judetele mai bogate ale tarii.


https://data.gov.ro/organization/agentia-nationala-impotriva-traficului-de-persoane

CONSULTARI PUBLICE

IDENTIFICARE PROBLEME
SI SOLUTII

FURNIZORI SERVICII, ASOCIATII PROFESIONALE, ORGANIZATII
REPREZENTATIVE

In perioada octombrie - decembrie 2020, DAS Timisoara a realizat o serie de consultari
online, la care au fost invitati furnizori de servicii sociale publici si privati, asociatii
profesionale si organizatii reprezentative ale beneficiarilor, in scopul definirii problemelor
cu care se confrunta diverse grupuri vulnerabile si pentru propunerea unor evantuale
solutii.

In urma consultarilor on-line cu furnizorii publici si privati, la care au participat
reprezentanti ai DAS Timisoara, IPJ Timis, Penitenciarul Timisoara, AJOFM Timis,
AIDROM Timisoara, Asociatia Generatia Tanara, Serviciul de Probatiune si Centrul de
tranzit, au fost identificate o serie de probleme cu care se confrunta persoanele victime
ale traficului de persoane, persoane care au savarsit fapte penale si persoane cu masura
de sedere pe teritoriul Romaniei.
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CONSULTARI PUBLICE

Participantii la consultari au propus si o serie de solutii cu privire la cele trei categori
de grupuri vulnerabile:
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RECOMANDARI

Cresterea nivelului de informare a populatiei in vederea
constientizarii implicatiilor traficului de persoane
-Dezvoltarea de servicii de suport pentru persoanele care tranziteaza
temporar (migranti) Timisoara
Dezvoltarea si consolidarea competentelor profesionale ale
resurselor umane existente cu privire la acordare de servicii adaptate
nevoilor
Derularea de campanii privind combaterea discriminarii
Sprijin pentru integrarea socio profesionala
Asigurarea de locuinte sociale
Realizarea de parteneriate institutionale ih vederea oferirii de suport
Crearea de solutii digitale care sa permita comunicarea in timp real
cu persoanele in risc de saracie si excluziune sociala si colectarea de
date cu privire la servicii si utilizatori
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Pe parcursul anului 2018 si la inceputul anului 2019 au avut loc o serie de cercetari pe teren in mai
multe zone ale municipiului Timisoara. Designul cercetarii a fost realizat de catre specialistii din cadrul
Directiei de Asistenta Sociala a Municipiului Timisoara — Serviciul Strategii - Programe si a tinut cont de
precizarile studiului ,,Elaborarea strategiilor de integrare a comunitatilor urbane marginalizate -
Atlasul zonelor urbane marginalizate din Romania”, publicat pe site-ul www.inforegio.ro. Potrivit
acestui studiu exista trei criterii principale pentru definirea si analiza diferitelor tipuri de zone/
comunitati marginalizate si anume: capitalul uman, ocuparea fortei de munca si conditiile de locuire.
Zonele urbane marginalizate sunt definite ca zone din interiorul oraselor si municipiilor care nu satisfac
un standard corespunzator pe principalele criterii de identificare a saraciei, adica au deficit de capital
uman, au un nivel scazut de ocupare formala si ofera conditii improprii de locuire.

La nivelul Directiei de Asistenta Sociala a Municipiului Timisoara a fost elaborat un document numit
Formular de delimitare a zonelor urbane marginalizate, unde se regaseau intrebari cu privire la
principalele criteriile de identificare ale saraciei: capitalul uman, ocuparea fortei de munca si conditiile
de locuire.

Criteriil . . . L
. . Indicatori cheie Praguri minimale
dimensiune
Proportia persoanelor de 15-64 de ani care 22,05%
au absolvit maxim 8 clase (gimnaziu)
Capita| uman Proportia persoanelor cu dizabilitati, boli 8%
cronice sau alte afectiuni care le ingreuneaza
activ. zilnice
Proportia copiilor (0-17 ani) din populatia totala 20,44%
_ Proportia persoanelor de 15-64 ani care
Ocuparea fOI‘!IEI nu sunt incadrate pe piata formala a 22,15%
de munca muncii si nu urmeaza o forma de
invatamant
Proportia locuintelor fara curent electric 0%
. Proportia locuintelor supra-aglomerate (< 0
Locuire 54,73%

15,33 m2 pe persoana)

Nesiguranta locativa: proportia gospodariilor

. s . ; L 12,32%
ce nu detin locuinta in proprietate personala

In raport cu pragurile minimale din Tabelul de mai sus, comunitatea este considerati ca marginalizata
daca indeplineste simultan urmatoarele trei conditii: (1) are un nivel scazut de capital uman; (2) are un
nivel scazut de ocupare in sectorul formal; (3) are conditii de locuire precara.

(1) o zona/ comunitate are un nivel scazut de capital uman daca oricare doi din cei trei indicatori
corespunzatori din tabelul 1 au valori ce depasesc pragul minimal aferent; (2) o zona/ comunitate are un
nivel scazut de ocupare a fortei de munca in sectorul formal daca indicatorul corespunzator din tabelul 1
depaseste pragul minimal aferent; (3) o zona/ comunitate are conditii de locuire precara daca cel putin
unul dintre indicatorii din tabelul 1 au valori ce depasesc pragul minimal aferent. 104
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ZUM FRATELIA

ZONA URBANA MARGINALIZATA
FRATELIA

TIP ZONA URBANA MARGINALIZATA: zona de tip mahala cu case

PERIOADA CERCETARE PE TEREN: 19.09.2018 - 03.10.2018

NUMAR FORMULARE DELIMITARE ZUM APLICATE: 947

NUMAR GOSPODARII: 217

STRAZI: Ceferistilor, Bujorilor, Emile Zola, Barsei, Barbu Lautaru, Nicoresti, Eternitatii, J.P.
Marat, Titus Muresan, Secerei, Izlaz.

Criteriil Indicatori Nr. persoanel/ Procent Prag
Dimensiune cheie locuinte Jcercetare Frateliaj minimal

Proportia persoanelor de

15-64 ani care au absolvit 312 32,95% 22.05%

Capital maxim 8 clase (gimnaziu)

uman Proportia persoanelor cu
dizabilitati, boli cronice sau
b ] (0) (1)
alte afectiuni care le 31 15% 8%
ingreuneaza activitatile zilnice

Proportia copiilor (0-17 ani)

din populatia totala 22 70% 20,44%

Proportia persoanelor de
15-64 ani care nu sunt
ncadrate pe piata formala a
muncii si hu urmeaza o forma

munca de invatamant
O T A N N I mI>r

Proportia locuintelor fara
0%

Ocuparea

51% 22,15%
fortei de

curent electric

Locuire | Proportia locuintelor supra-
aglomerate (< 15.33 mp pe 16 71,37% 54,73%

persoana)

Nesiguranta locativa:
proportia gospodariilor ce nu
detin locuinta in proprietate
personala

97 44,70% 13,32%
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ZUM KUNCZ

ZONA URBANA MARGINALIZATA
KUNCZ

TIP ZONA URBANA MARGINALIZATA: zona de tip mahala cu case
PERIOADA CERCETARE PE TEREN: 17.05.2018 - 18.05.2018
NUMAR FORMULARE DELIMITARE ZUM APLICATE: 643
NUMAR GOSPODARII: 157

STRAZI: Aviatorilor, Baia, Energiei, Muntele Mic, Poiana Marului, Silaj, Satu Mare, Sovata,
Subuleasa, Targu Mures, Zefirului.

Criteriil Indicatori Nr. persoanel/ Procent Prag
Dimensiune cheie locuinte cercetare Kuncz | minimal

Proportia persoanelor de

15-64 ani care au absolvit 332 51,63% 22.05%
Capital maxim 8 clase (gimnaziu)

uman Proportia persoanelor cu
dizabilitati, boli cronice sau
v (0) (1)
alte afectiuni care le 26 83% 8%
ingreuneaza activitatile zilnice

Proportia copiilor (0-17 ani)

din populatia totala 30 01% 20,44%

Proportia persoanelor de

15-64 ani care nu sunt

OcuP?rea incadrate pe piata formala a 34’37% 22,15%
fortei de

muncii si hu urmeaza o forma
munca de invatamant
00000000 O0COCO 0000000000000 00060606OC0OCOCGEOCGS © 0000000000 O0C0O0 0000 000O0OCOGOOGEOSGEOSINOSO 00 0000O0CGOCS
Proportia locuintelor fara
Por - : 0%
curent electric

Locuire ] Proportia locuintelor supra-
aglomerate (< 15.33 mp pe 37,17% 54,73%
persoana)

Nesiguranta locativa:
proportia gospodariilor ce nu
detin locuinta in proprietate
personala

49 31,41% 13,32%
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ZUM POLONA

ZONA URBANA MARGINALIZATA
POLONA

TIP ZONA URBANA MARGINALIZATA: zona de tip ghetou cu blocuri
PERIOADA CERCETARE PE TEREN: 05.03.2018 - 16.03.2018
NUMAR FORMULARE DELIMITARE ZUM APLICATE: 575

NUMAR GOSPODARII: 275

STRAZI; Polona nr. 2, nr. 19, nr. 23, nr. 25, nr. 27, nr. 29.

Criteriil Indicatori Nr. persoanel/ Procent Prag
Dimensiune cheie locuinte cercetare Polona ] minimal

Proportia persoanelor de

15-64 ani care au absolvit 265 46,09% 22.05%

Capital maxim 8 clase (gimnaziu)

uman Proportia persoanelor cu
dizabilitati, boli cronice sau
v 0, 0
alte afectiuni care le 37 04% 8%
ingreuneaza activitatile zilnice

Proportia copiilor (0-17 ani)

din populatia totala 21 74% 20,44%

Proportia persoanelor de
15-64 ani care nu sunt

r i . o)
OcuP? €a ncadrate pe piata formala a 39’30 %o 22,15%
fortei de muncii $i nu urmeaza o forma
munca de invatamant

00 000O0GOGCOGEOSIOSOS © 000000000000 00OCFOCGEOGFEOGNOSNOSIOSIOIOIOS o000 00000OC0COCOS 00 000000O0OCGOCGOSGFOSIOIOS
Proportia locuintelor fara 0%
curent electric 2

Locuire | Proportia locuintelor supra-
aglomerate (< 15.33 mp pe 78,55% 54,73%

persoana)

Nesiguranta locativa:

proportia gospodariilor ce nu . 0
detin locuinta in proprietate 0 100% 13;32 Yo
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ZUM RONAT

ZONA URBANA MARGINALIZATA
RONAT

TIP ZONA URBANA MARGINALIZATA: zona de tip mahala cu case

PERIOADA CERCETARE PE TEREN: 18.04.2018 - 27.04.2018

NUMAR FORMULARE DELIMITARE ZUM APLICATE: 508

NUMAR GOSPODARII: 170

STRAZI: Banul Udrea, C.A. Rosetti, Comoarei, Garii, Liliacului, Liman, M&rginenilor, Sacului,
Adam Mickievics, Alexandru Xenopol, Banu Severinului, Grigore Ureche, Trifoliului, Zanoaga.

Criteriil Indicatori Nr. persoanel/ Procent Prag
Dimensiune cheie locuinte cercetare Ronat | minimal

Proportia persoanelor de

15-64 ani care au absolvit 117 23,03% 22 05%
Capital maxim 8 clase (gimnaziu)

uman Proportia persoanelor cu
dizabilitati, boli cronice sau
ST, 28,41% 8%
alte afectiuni care le
ingreuneaza activitatile zilnice

Proportia copiilor (0-17 ani)

din populatia totala 19 29% 20,44%

Proportia persoanelor de
15-64 ani care nu sunt

r ) . 0,
OCUP? €a ncadrate pe piata formala a 23’62 %o 22,15%
fortei de muncii $i nu urmeaza o forma
munca de tnvatamant

00000000 O0COCO 00000000000 000006060O06OCOCOCGEOCGFTS © 00000000006 O0CO0 0000 0000OCOGCOGEOGEOSNOSO 00 0000O0C0OCS
Proportia locuintelor fara
Op 3 J ] ) 0%
curent electric

Locuire | Proportia locuintelor supra-
aglomerate (< 15.33 mp pe 15,29% 54,73%

persoana)

Nesiguranta locativa:
proportia gospodariilor ce nu
detin locuinta in proprietate
personala

32 18,32% 13,32%
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ZUM TRAIAN

ZONA URBANA MARGINALIZATA
TRAIAN

TIP ZONA URBANA MARGINALIZATA: zona de tip mahala cu case

PERIOADA CERCETARE PE TEREN: 25.02.2019 - 05.03.2019

NUMAR FORMULARE DELIMITARE ZUM APLICATE: 935

NUMAR GOSPODARII: 335

STRAZI: lon Creanga, Piata Traian, Stefan cel Mare, Zavoi, C. Negruzzi, I. Mihalache, Anton
Pann, Petre Ispirescu, Ecaterina Teodoroiu, Dacilor, Piata Petru Rares.

Criteriil Indicatori Nr. persoanel/ Procent Prag
Dimensiune cheie locuinte cercetare Traian | minimal

Proportia persoanelor de

15-64 ani care au absolvit 267 39,26% 22.05%

Capital maxim 8 clase (gimnaziu)

uman Proportia persoanelor cu
dizabilitati, boli cronice sau
ST, 21,28% 8%
alte afectiuni care le
ingreuneaza activitatile zilnice

Proportia copiilor (0-17 ani)

din populatia totala 17 5% 20,44%

Proportia persoanelor de
15-64 ani care nu sunt

r i . o)
OcuP? c€a incadrate pe piata formala a 31’02 %o 22,15%
fortei de muncii $i nu urmeaza o forma
munca de tnvatamant

00000000 O0COCO 0000000000000 00060606OC0OCOCGEOCGS © 0000000000 O0C0O0 0000 000O0OCOGOOGEOSGEOSINOSO 00 0000O0CGOCS
Proportia locuintelor fara
Op 3 J ] ) 0%
curent electric

Locuire ] Proportia locuintelor supra-

aglomerate (< 15.33 mp pe 27,16% 54,73%

persoana)

Nesiguranta locativa:
proportia gospodariilor ce nu

detin locuinta in proprietate 185 55122% 13;32%
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MATASARILORI

ZONA MATASARILOR

PERIOADA CERCETARE PE TEREN: decembrie 2018
NUMAR FORMULARE DELIMITARE ZUM APLICATE: 266

NUMAR GOSPODARII: 81
STRAZI: Matasarilor, Orastie, Turda, Palmierilor, Strandului, Glinka, Alpinistilor

Criteriil Indicatori Nr. persoane/ Procent Prag
Dimensiune cheie locuinte cercetare minimal

Proportia persoanelor
del5-64 ani care au
(o) 0
absolvit maxim 8 clase 44 16,54 %o 22;05 Yo
(gimnaziu)

Capital

Proportia persoanelor cu

Uman dizabilitati, boli cronice 33,08% 8%

sau alte afectiuni care le
ingreuneaza activitatile

zilnice

Proportia copiilor (0-17

ani) din populatia totala 15,41% 20.44%

Proportia persoanelor de
OCU pare g 15-64 ani care nu sunt
fo r-!:ei de incadrate pe piata formald 31.95% 22’15%

a muncii Si nu urmeaza o
munca forma de invatamant

00 00000OC0OCFOCS 00 00000000 OC0COC0FOCGEOGEOGNOSGNOSNOIIPS 000000000 O0C0OCGOGFOSINOIS 000 00000O0OCGOFOGS 0 00000OC0OCGFOFS
Proportia locuintelor fara
i 0%
curent electric 0

Locuire

Proportia locuintelor
supra-aglomerate (< 15.33 16,04% 54,73%

mp pe persoana)

Nesiguranta locativa:
proportia gospodariilor ce
nu detin locuinta in 19 23’45% 13’32%
proprietate personala
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CONCLUZII

CONCLUZII

Angajati ai Directiei de Asistenta Sociala a Municipiului Timisoara si
studenti ai Universitatii de Vest au cules date de pe teren de la 3.874
de locuitori si 1.235 gospodarii din urmatoarele zone ale orasului
Timisoara: Kuncz, Traian, Fratelia, Polona, Ronat si Matasarilor.
Datele au fost prelucrate si interpretate de catre personalul de
specialitate al Serviciului Strategii-Programe din cadrul DAS
Timisoara.
in cazul a 5 zone marginalizate au fost indeplinite criteriile minime
privind capitalul uman, ocuparea fortei de munca si locuinta ceea ce
a dus la declararea zonelor ca fiind marginalizate. in cazul zonei
Matasarilor criteriile au fost indeplinite partial.

Pentru trei dintre zonele urbane marginalizate, Municipiul Timisoara n
parteneriat cu DAS Timisoara, a solicitat finantare din fonduri europene
pentru realizarea unor investitii in infrastructura sociala. Au fost castigate
si sunt in implementare urmatoarele proiecte:

. Regenerare fizica, economica si sociala a zonei marginalizate str.
Polona din cartierul Freidorf — Construire centru multifunctional de tip
servicii sociale fara cazare, finantare POR 2014-2020, Axa prioritara

4,P14.3

e Regenerare fizica, economica si sociala a zonei urbane marginalizate

din cartierul Ronat Timisoara — Construire centru multifunctional,
finantare POR 2014-2020, Axa prioritara 4, Pl 4.3
o Cladire in regim de inaltime P+2E cu functiunea de Centru cultural si
educational Kuncz, finantare POR 2014-2020, Axa prioritara
9(mecanism DLRC)

Avand in vedere decalajele care exista la nivel de capital uman, ocuparea
fortei de munca si locuire, este nevoie de investitii de tip hard in
infrastructura sociala, in infrastructura de locuire, precum si de investitii de
tip soft in servicii (servicii sociale, servicii socio-medicale, servicii de
ocupare) oferite populatie marginalizate in risc de saracie locuind Tn
zonele urbane marginalizate.
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CHESTIONAR COMUNITATE

CHESTIONAR FURNIZORI

DE SERVICII

In anul 2020 a fost transmis un chestionar mai multor furnizori de servicii (sociale,
medicale, educationale, educationale, ordine publica) catre grupuri in diverse situatii de

vulnerabilitate.

Chestionarul cuprindea 4 intrebari, dupa cum urmeaza:

1.Cat de raspandite credeti ca sunt
urmatoarele  probleme  sociale in
comunitatea noastra - respondentul putea
alege si ierarhiza din 18 variante (ultima
cu final deschis, de tip altele).

3. Cu ce provocari credeti ca se va
confrunta orasul nostru Tn urmatorii 5 ani,
din punct de vedere social - alegere din
cinci variante, ultima cu final deschis?

2. Pentru problemele pe care le vedeti ca
fiind foarte raspandite va rugam sa
propuneti servicii sociale care ar putea
contribui la Tmbunatatirea situatiei -
intrebare cu final deschis

4. Care credeti ca sunt modalitatile
cele mai adecvate de a raspunde
acestor provocari - alegere din 4
variante, ultima cu final deschis?

Au raspuns un numar de 40 de furnizori de servicii chestionarului: 19 furnizori de servicii
sociale si organizatii reprezentante ale persoanelor vulnerabile, 3 furnizori de servicii
medicale, 12 reprezentanti ai fortelor de ordine, 2 furnizori de servicii educationale, 2
reprezentanti ai cultelor religioase, 2 furnizori ai altor servicii de sprijin pentru grupuri
vulnerabile.

Ca urmare a centralizarii raspunsurilor, s-au obtinut urmatoarele rezultate:
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CHESTIONAR COMUNITATE

La intrebarea 1 "Céat de raspandite credeti ca sunt urmatoarele probleme
sociale in comunitatea noastra”, respondentii au considerat ca fiind foarte
raspandite urmatoarele 6 probleme sociale:

52,5% (2,5% ‘ 40%

persoane varstnice fara
sprijin

refugiati si imigranti violenta in familie

La intrebarea numarul 2 "Pentru problemele pe care le vedeti ca fiind foarte
raspandite va rugam sa propuneti servicii sociale care ar putea contribui la
imbunatatirea situatiei”, au fost propuse urmatoarele servicii:

saracie

centre de zi si centre rezidentiale pentru centre medico sociale pentru adulti si
persoane varstnice, servicii la domiciliu varstnici, ingrijire paliativa, centre de tip
pentru persoane varstnice hospice

servicii de consiliere sociala si psihologica centre anti drog, servicii de consiliere pentru
consumatori, servicii de dezalcoolizare

locuinte protejate cantine sociale/asigurarea de hrana calda
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CHESTIONAR COMUNITATE

La intrebarea numarul 3 "Cu ce provocari credeti ca se va confrunta orasul
nostru in urmatorii 5 ani, din punct de vedere social”, au fost oferite urmatoarele
raspunsuri:

60% 52,5%

Sa raspunda nevoilor unei populatii n Sa faca fata provocarilor legate de lipsa
proces de imbatranire - 60% unor locuinte adecvate - 52,50%

42,5%  W37,5%

Sa asigure servicii sociale adecvate in
functie de specificul cartierelor, cu accent
pe zone dezavantajate - 42,50%

Sa identifice persoanele vulnerabile din
comunitate - 37,50%
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CHESTIONAR COMUNITATE

La intrebarea numarul 4 "Care credeti ca sunt modalitatile cele mai adecvate de a
raspunde acestor provocari”, au fost oferite urmatoarele raspunsuri:

80%

Sa creeze retele de lucru formate din
profesionisti din diferite domenii care sa
vina Tn sprijinul persoanelor vulnerabile
intr-o maniera integrata - 80%

62,5%

Sa foloseasca noile tehnologii pentru a
imbunatati modalitatile de identificare a
persoanelor in nevoie si de furnizare a
serviciilor necesare - 62,50%

[ 1,9%

Sa furnizeze servicii sociale adecvate
nevoilor grupurilor vulnerabile, fie prin
continuarea furnizarii serviciilor sociale deja
existente fie prin dezvoltarea de noi servicii
- 77,50%
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Avand in vedere datele statistice, analiza serviciilor de sprijin si a celor sociale
destinate grupurilor vulnerabile, consultarile publice cu furnizorii de servicii si
recomandarile acestora, analiza zonelor urbane marginalizate si rezultatele
chestionarului adresat furnizorilor de servicii, se pot formula o serie de concluzii,

printre care:
Avem nevoie de servicii sociale

reziliente care pot raspunde
nevoilor diverselor grupuri
vulnerabile intr-o lume care trece
prin schimbari rapide si constante

Este nevoie de monitorizarea
indeaproape a persoanelor in situatii
de risc

Este nevoie de masuri de preventie
Si interventie timpurie pentru a
problemelor

evita  agravarea
grupurilor vulnerabile

Chiar si In cazul In care existd mai
dezvoltate
(servicii rezidentiale private pentru
exemplu),
disponibile
vulnerabilitati
persoanele

multe servicii sociale
persoane varstnice, de
acestea nu  sunt
persoanelor cu

multiple, cum ar fi

varstnice sirace si bolnave

Este nevoie de muncd in retea,
formare si supervizare profesionala

pentru profesionisti, interventie
integratd In cazul mai multor
grupuri vulnerabile

Pandemia COVID-19 a acutizat
unele problematici sociale sau a
scos la iveala unele noi

Problemele  sociale  sistemice
(saracia, lipsa unor solutii de
locuire) afecteaza grupurile

vulnerabile pe mai multe paliere si
duc la randul lor la o serie de alte
probleme in domeniul social

Existd categorii de persoane (cum
ar fi persoane sarace care suferd de
boli cronice, dependenti de
substante), in situatii de risc,
pentru care nu sunt dezvoltate
servicii sociale sau pentru care
serviciile dezvoltate sunt
insuficiente (de exemplu, servicii in
comunitate  pentru  persoane
varstnice sau cu dizabilitati, scoala
dupa scoald pentru copii)

Resursele si informatiile pentru
grupurile vulnerabile nu sunt
suficient  de cunoscute in
comunitate Si accesibile pentru
persoanele In situatii de risc
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