EXPUNERE DE MOTIVE

in ultimii 15 ani, societatea romaneasca este confruntatd cu numeroase probleme
noi, intre care se situeaza si aceea a persoanelor varstnice.

Pe langd situatia din ce in ce mai disperatd a marii majoritati a pensionarilor, cu
pensii mici si foarte mici, confruntati cu recenta explozie a preturilor, tarifelor si
impozitelor, s-a ajuns ca un numdr din ce in ce mai mare de persoane varstnice s nu mai
aibd nici un sprijin din partea familiei, punandu-si speranta intr-un trai decent la un
centru rezidential pentru varstnici.

Nici in acest domeniu, al numarului si al conditiilor asigurate in cdminele de
bitrani, nu a existat nici o strategie la nivel national si la nivel teritorial.

Programul de guvernare 2005-2008 abordeazd partial aceastd problematicd, in
capitolul 7 ,,Politica de protectie sociala“, si vizeaza, »constructia de noi cimine
precum si modernizarea celor existente, pentru crearea unor conditii decente de
trai acestor persoane®.

Pornind de la realititile din tard si urmdrind atingerea obiectivului stabilit de
Guvern in acest domeniu, considerim ci este necesar ca in perioada 2005-2006 sa fie
elaborat un program pentru construirea, in fiecare judet, a 3-6 centre rezidentiale pentru
persoanele varstnice fira handicap.

Aceste centre rezidentiale sunt destinate pentru diferite categorii de varstnici:
relativ sinitosi, bolnavi, cu Boala Alzheimer.

Centrele pot fi institutionalizate pentru perioade determinate (mai lungi sau mai
scurte) sau nedeterminate. ) | S

intr—vo‘ etapi indepdrtats, numérul acestor centre in fiecare judet, de fapt de locuri,
trebuie adéptat la numarul de persoane varstnice si la cel preconizat pentru urmatorii 10-
20 de ani. Un centru nu trebuie s3 aiba mai mult de 100-120 de l’ocuri. '

Acest gen dé centre, unde un vérstnic rezident pliteste o sumd relativ micd,

reprezintd o adevaratd protectie sociala.



Segmentul de populatie ciruia i se adreseaza aceastd initiativd legislativa este
foarte mare si in continud crestere, varstnicii fiind o categorie sociald defavorizata.

La intocmirea acestei initiative legislative s-a ficut o documentare privind
reforma institutionald din Marea Britanie, Olanda, Belgia.

“Intotdeauna populatia varstnic3 a reprezentat un segment important ‘al populatiei,
dar abia din anii >80 incepe si devind o preocupare pe plan mondial. '

Astfel, pentru prima datd, ONU a declarat anul 1982 drept ,,Anul international al
persoanelor vérstnice” si in acelasi an s-a desfasurat la Viena Adunarea Generald a
ONU, consacrati imbatranirii. In 1988, OMS a inclus problemele imbatranirii intre
primele cinci probleme de sindtate ale lumii, alaturi de bolile cardiovasculare, cancer,
SIDA si bolile datorate alcoolismului.

Ritmul de crestere a populatiei varstnice este mai mare decét cel al populatiei
generale; daci in 1990 populatia vérstnica reprezenta 4% din intreaga populatie a tarilor
in curs de dezvoltare si 12% in tarile dezvoltate, pentru anul 2005 Organizatia Natiunilor
Unite previzioneazi cd in tirile dezvoltate ea va reprezenta 18% din populatie, iar in anul
2020 — 22%.

In urmaitorii 25 de ani se estimeazi ci populatia varstnica va creste cu 88%, in
comparatie cu cresterea de doar 45% a populatiei active, ceea ce va crea probleme mari
sociale, economice si de sindtate in randul familiei si al societatii.

in Romania, procesul de imbitrinire demograficd a populatiei inregistreazd o
accelerare, mai ales in ultimul deceniu.

Datoritd duratei medii de viatd mai mari cu 6 pana la 8 ani la sexul feminin fatd de
cel masculin, femeile varstnice reprezintd o pondere mai mare a acestei subpopulatii, cu
0 situa;ie' si mai grea decat a bérbatilor, datoritd unor cauze social—econoniice si
medicale, cum ar fi: pensiile mai mici, procent mult mai mare de vaduvie, pondere mai
mare de boli cronice cu incapacitate de munca si dependén',cé. A

Pe medii, in Romania, in mediul rural a crescut foarte mult ponderea populatiei

varstnice (in special a femeilor in vérstd), datoritd, in principal, migrarii interne a



tineretului de la sate la orase, migririi externe, precum si datoritd supramortalitatii
masculine, scaderii natalitatii si fertilitatii.

in data de 16 decembrie 1991, Adunarea Generald a Natiunilor Unite a adoptat
Rezolutia 46/1991, care cuprinde ,,Principiile Natiunilor Unite privind Persoanele de
Varsta a Treia“. Guvernele tuturor tarilor au fost incurajate sa includa aceste principii in
programele lor. |

Segmentul de asistentd sociald se referd la serviciile si prestatiile sociale ce se
oferd, la cererea persoanei interesate, a reprezentantului legal al acesteia, a instantei
judecitoresti, a serviciului social al consiliului local, a politiei, a organizatiilor de
pensionari, a unitdtilor de cult sau a organizatiior neguvernamentale, care au ca obiect de
dctivitate asistenta sociald a varstnicilor, deci persoane peste 60 de ani care:

- nu au familie sau nu se afld in intretinerea unei persoane obligate la aceasta,

- nu au locuintd si nici posibilitatea de a-si asigura conditii de locuit pe baza
resurselor proprii;

- nu realizeazi venituri sau acestea sunt insuficiente pentru asigurarea ingrijirilor
necesare;

- nu se pot gospodiri singure sau necesitd ingrijire specializatd care nu se poate
asigura in familie;

- se afld in imposibilitatea de a-si asigura nevoile socio-economice si medicale
datoritd bolii sau starii fizice sau psihice;

- nu au asigurate, in familie sau in mediul in care se afld, respectul demnitatii si
libertatea personalad; ‘

Gizduirea in institutiile de asistentd sociald se realizeaza atunci cdnd mentinerea
la domiciu nu este posibili si pdate fi dispusd numai in urma evaludrii sociale si socio-
medicale a persoanei, cu consimtdmaéntul acesteia. |

in anul 2006 vor fi realizate, In urma unor licitagii, proiectele si va incepe
constructia centrelor rezidentiale pentru persoanele vérstnice. |

Lucririle de constructie vor fi terminate cel tarziu pand la sfarsitul anului 2008.

Centrele rezidentiale vor fi dotate si date in folosintd in perioada 2007-2008.



Fondurile necesare vor fi asigurate din bugetul statului si din fonduri atrase.
Fondurile vor fi virate consiliilor locale, care vor deveni proprietare ale acestor centre.

Consiliul local, prin hotirare, stabileste numirul si numele persoanelor care sunt
internate la un centru rezidential pentru persoane varstnice fard handicap.

Cheltuielile pentru functionarea centrului rezidential sunt acoperite din pensiile .
locatarilor, din bugetul local, din bugetul consiliului judetean si din bugetul asigﬁrérilor
sociale. |

Din aceste motive, vi propunem pentru dezbatere si adoptare aceasta initiativa

legislativa
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