CONSILIUL JUDETEAN CONSTANTA

HOTARAREA Nr. 5255
privind preluarea unui bun imobil, proprietate publica a Judetului Constanta,
din gestiunea SC Domeniul Public si Privat Judetean SRLsi transmiterea acestuia in
administrarea Unitatii de Asistenta Medico-Sociala Agigea

Consiliul Judetean Constanta, intrunit in sedinta ordinara din data de J 3 . 0! . 02009 ;
Vazand:
- Expunerea de motive a Presedintelui Consiliului Judetean Constanta;
- Raportul Directiei Generale de Administratie Publica si Juridica;
- Raportul Comisiei pentru administratie publica, juridica, apararea ordinii publice, sanatate si
protectie sociala;
- Raportul Comisiei de studii, prognoze economico-sociale, buget-finante si administrarea
domeniului public si privat al judetului;
- Adresa nr.14301/24.07.2009 a Unitatii de Asistenta Medico-Sociala, prin care se solicita
transmiterea administrare a Pavilionului nr.2 Agigea;
Avand in vedere prevederile art.12 din Legea nr.213/1998 privind proprietatea publica si
regimul juridic al acesteia, ale art.123 alin.1 coroborate cu art.91 alin.(1) lit.”c” din Legea nr.215/2001 a
administratiei publice locale, republicata, cu modificarile si completarile ulterioare;
In temeiul art.91 ain.4 lit. ,,a” si art.97 din Legea nr.215/2001 a administratiei publice locale,
republicata, cu modificarile si completarile ulterioare,

HOTARASTE:

Art.1. — Se aproba preluarea unui bun imobil, proprietate publica a Judetului Constanta, din
gestiunea Sc Domeniul Public si Privat Judetean SRL si transmiterea acestuia in administrarea Unitatii
de Asistenta Medico- Sociala Agigea.

Art.2. — Datele de identificare ale imobilului prevazut la art.1 sunt prezentate in anexa care face
parte din prezenta hotarare.

Art.3. — Imobilul transmis in administrare conform art.] ramane in continuare proprietate
publica a Judetului Constanta. _

Art.4. — Predarea-primirea bunului imobil se va face in termen de 30 zile de la data intrarii in
vigoare a prezentei hotarari.

Art.5. — Directia Generala de Administrati¢/Publica\si Juridica va comunica prezenta hotarare
persoanelor interesate in vederea aducerii la indeplinire.

52.

Prezenta hotarare a fost adoptata cu un pumar de
abtineri.

voturi pentru, " volturi impotriva Si

PRESEDINTE,

Nicusor Ipaniel ConstantiM

Contrasemneaza:
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ANEXA NR.

1
La HCJIC nr. 955/ 23. o8. 2069

7

DATE DE IDENTIFICARE
ale bunului imobil care se transmite in administrarea Unitatii de Asistenta Medico- Sociala Agigea.

Denumirea obiectivului / | Date de identificare Institutia careia i se transmite

Imobilul care se dreptul de administrare
transmite in administrare

Spitalul de Ptiziologie
Agigea

- Pavilion nr.2 Judetul Constanta, localitatea Agigea Unitatea de Asistenta Medico-
bolnavi Suprafata construita - 1.236, 53mp Sociala Agigea

- Teren aferent Suprafata —2.365 mp




CONSILIUL JUDETEAN CONSTANTA
CABINET PRESEDINTE

EXPUNERE DE MOTIVE
la proiectul de hotarare privind preluarea unui bun imobil, proprietate publica a Judetului
Constanta, din gestiunea SC Domeniul Public si Privat Judetean SRLsi transmiterea acestuia in
administrarea Unitatii de Asistenta Medico-Sociala Agigea

Potrivit dispozitiilor art.12 din Legea nr.213/1998 privind proprietatea publica si regimul juridic
al acesteia si ale art.123 alin.1 din Legea nr.215/2001 privind administratia publica locala, republicata
bunurile din domeniul public pot fi date, dupa caz in administrarea regiilor autonome, a prefecturilor, a
autoritatilor administratie publice centrale si locale, a altor institutii publice de interes national, judetean
si local.

In scopul asigurarii unor conditii optime pentru gestionarea spatiilor unde functioneaza institutii
publice, se impune ca acestea sa fie administrate direct de catre institutiile respective, dandu-le astfel
posibilitatea de a actiona si de a decide in timp util cu privire la problemele nascute ca urmare a folosirii
lor.

Astfel, prin transmiterea imobilului — Pavilion nr.2, parte a Spitalului de Ftiziologie Agigea, in
administrarea Unitatii de Asistenta Medico- Sociala Agigea se urmareste accesarea de fonduri europene
si realizarea unui pavilion ce va asigura in cele mai bune conditii o asistenta medicala de calitate pentru
afectiunea Alzheimer.

In prezent, imobilul — Pavilion bolnavi nr.2 Agigea se afla in gestiunea SC Domeniul Public si
Privat Judetean SRL. Pentru transmiterea imobilului in administrarea Unitatii de Asistenta Medico-
Sociala Agigea este necesara in prealabil preluarea acestuia din gestiunea SC DPPJ SRL.

Fata de cele aratate, supun atentiei si aprobarii dvs. proiectul de hotarare privind preluarea unui

bun imobil, proprietate publica a judetului Consfanta, dip gestiunea Sc Domeniul Public si Privat

Judetean SRL si transmiterea acestuia in administgarea Unitatji de Asistenta Medico-Sociala Agigea.

PKBT‘SEDINTE,r ‘
Nicusor Dapiel Conétan}ines



CONSILIUL JUDETEAN CONSTANTA
DIRECTIA GENERALA DE ADMINISTRATIE PUBLICA SI JURIDICA

RAPORT

la proiectul de hotarare privind preluarea unui bun imobil, proprietate publica a Judetului
Constanta, din gestiunea SC Domeniul Public si Privat Judetean SRL si transmiterea acestuia in
administrarea Unitatii de Asistenta Medico-Sociala Agigea

Legislatia in materie in vigoare, respectiv dispozitiile art.12 din Legea nr.213/1998 priivnd
proprietatea publica si regimul juridic al acesteia si ale art.123 alin.1 din Legea nr.215/2001 privind
administratia publica locala, republicata da posibilitatea autoritatilor publice locale de a transmite
imobile aflate in proprietatea publica a acestora in administrarea unor institutii publice.

In virtutea art.91 alin.1 lit. ,,c”, consiliul judetean are competenta de a gestiona patrimonial
judetului.

In exercitarea acestei competente, potrivit art.91 alin.4 lit. ,,a” din Legea nr.215/2001 privind
administratia publica locala, republicata, consiliul judetean hotaraste cu privire la darea in administrare a
bunurilor apartinand domeniului public al judetului.

Fata de cele prezentate, consider ca proiectul de hotarare privind preluarea unui bun imobil,
proprietate publica a judetului Constanta, din gestiunea Sc Domeniul Public si Privat Judetean SRL si
transmiterea acestuia in administrarea Unitatii de Asistenta Medico-Sociala Agigea se incadreaza in

prevederile legale in vigoare, motiv pentru care propunem adoptarea acestuia in forma prezentata.

RECTOR GENERAL,
‘R U VOLCINSCHI
\\\ \



CONSILIUL JUDETEAN CONSTANTA
UNITATEA DE ASISTENTA MEDICO-SOCIALA
Str. Sanatoriului nr.1 Agigea - 907015 . Tel.: +40-766-622000

Nr. 549/ 18.08.2009

CATRE,
CONSILIUL JUDETEAN CONSTANTA

Prin prezenta va aducem la cunostinta ca suprafata construita pentru Pavilion

nr.2 bolnavi,conform Protocol de predare-primire nr.4589/09.09.2004,este de 1236.53 mp .

Terenul aferent este de 23 p.din care suprafata ocupata de pavilion este de 61'8,27 mp. -

?ﬂ\r\ ;_
TEAN S T
Preda Ovidy



CONSILIUL JUDETEAN CONSTANTA
UNITATEA DE ASISTENTA MEDICO-SOCIALA
Str. Sanatoriului nr.1 Agigea - 907015 . Tel.: +40-766-622000

Nr./549/ 18.08.2009

CATRE,
CONSILIUL JUDETEAN CONSTANTA

Prin prezenta va aducem la cunostinta ca suprafata construita pentru Pavilion
nr.2 bolnavi,conform Protocol de predare-primire nr.4589/09.09.2004,este de 1236.53 mp .

Terenul aferent este de 2365 mp.din care suprafata ocupata de pavilion este de 618,27 mp.

Director

Dr, PredaOyidiy
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Anexa CONSILIUL JUD. CONSTANTA

la Contractul de Delegare a Gestiunii
nr. 2769 / 12.07.2004 ;

DOMENIUL PUBLIC §I PRIVAT | ——— i
JUDETEAN S.R.L. el
CONSTANTA PRESER

INTRARE / IESIRE NICUSOR DANKL, CONSTANTINESCU

Nr. Lf' 5 /
200K tuna _ 09 ziva 09 PROTOCO/ |

privind predarea — primirea imobilului reprezentand

“SPITALUL DE FTIZIOLOGIE AGIGEA”

situat in Jud. Constanta, localitatea Agigea,
proprietate publica a Judetului Constanta si aflat in administrarea Consiliului Judetean
Constanta in gestiunea S.C. Domeniul Public si Privat Judetean S.R.L.

Avand in vedere:

Hotararea de Guvern nr. 904 din data de 22.08.2002 cu modificarile si completarile ulterioare, privind
atestarea domeniului public al Judetului Constanta, precum si al municipiilor, oraselor si comunelor din
Judetul Constanta;

Hotararea Consiliului Judetean Constanta nr. 2 din data de 21.01.2004, privind infiintarea Societatii
Comerciale “Domeniul Public si Privat Judetean” S.R.L.;

Hotararea Consiliului Judetean Constanta nr. 118 din data de 01.07.2004, privind modificarea si
=~apletarea Hotararii Consiliului Judetean Constanta nr. 2 din data de 21 .01.2004;

Hotararea Consiliului Judetean Constanta nr. 160 din data de 19.08.2004, privind aprobarea
inventarului bunurilor apartinand domeniului public si privat al Judetului Constanta;

Contractul de delegare a gestiunii serviciilor de administrare a bunurilor apartinand domeniului public
si privat judetean nr. 2769 din data de 12.07.2004;

Decizia Consiliului de Administrare a S.C. Domeniul Public si Privat Judetean S.R.L. privind constituirea
comisiei de predare — primire a bunurilor apartinand domeniului public si privat judetean — Constanta.

CONSILIUL JUDETEAN CONSTANTA cu sediul in Municipiul Constanta, b-dul Tomis nr. 51,
reprezentat prin :

- Constantin Bragaru, director coordonator

- Tudorel Parvu, director buget-finante

- Marius Tarcatu, director D.U.A.T.

- Cristinel Dragomir, director A.P.L.

- Adriana Decu, sef serviciu buget-finante

- Stefan Parcalabu, sef serviciu juridic,

in calitate de LOCATOR

SPITALUL DE FTIZIOLOGIE AGIGEA, reprezentata prin:
1



- Director Gabrie] Taran
- Contabil sef Elena Chitu

si ¥

S.C. DOMENIUL PUBLIC SI PRIVAT JUDETEAN S.R.L. cu sediul in Constanta, Aleea Magnoliei nr.
2,bl. L 4, inregistrata la Oficiul Registrului Comertuluj sub nr. J 13/6937/2004, atribut fiscal R, Cod Unic de
Inregistrare 165843 13, reprezentata prin;
' * - lonut Cristian Clipea, director general

- Eugenia Anca Andrei, director economic

- Florian Cojocaru, director tehnic-investitij

- Bogdan Ghitulescu, sef serviciu juridic,

in calitate de LOCATAR

am procedat la predarea — primirea obiectivului SPITALUL DE FTIZIOLOGIE AGIGEA si delegarea
gestiunii aferente acestuia.

Art.2. Predarea — primirea imobiluluj mentionat se face pe baza Procesului — Verbal de Inventariere care
este anexa si parte integranta a prezentului protocol.

Art.3. Imobilul (teren + cladiri) ce face obiectul prezentului protocol are urmatoarele caracteristici:
-suprafata construita Pavilion Nr.1 bolnavi: 1.426,08 mp

-valoare de inventar 1.046.200 lei
-suprafata cinstruita Pavilion nr.2 bolnavi : 1.236,53 mp

e

-valoare de inventar 919.900 lei
-suprafata construita Paviljon nr.3 bolnavi : 1.236,53 mp

-valoare de inventar 916.900 lei
-suprafata construita Pavilion nr 4 bolnavi : 1.224,63 mp

-valoare de inventar : 931.900 lei
-suprafata construita Pavilion nr.5 bolnavi : 692,38 mp

-valoare de inventar 380.200 lei
-suprafata construita Pavilion administrativ + locuinte 1.560,73 mp

-valoare de inventar - 768.200 lei
-suprafata construita Bloc alimentar : 3.496.9 mp

-valoare de inventar 2.154.800 lei
-suprafata construita Cabina portar : 14 mp

-valoare de inventar : . 2.400 lei
-suprafata construita Magazie efecte bolnavi : 83,98 mp

-valoare de inventar 27.800 lei
-suprafat construita Ateljer mecanic : 276 mp

-valoare de inventar 216.500 lei
-suprafata construita Centrala termica : 322,16 mp

-valoare de inventar : 259.700 lei
-suprafata construita Garaj : 121 mp

-valoare de inventar - 7.020 lei



B

-suprafata construita Cazemata atelier mecanic : 157 mp
-valoare de inventar :
suprafata construita Cazemata dependinte cartofi : 45 mp

.-valoare de inventar :

-suprafata construita Cazemata dependinte cartofi : 89 mp
-valoare de inventar :

-suprafata construita Cazemata dependinte cartofi : 89 mp
-valoare de inventar :

-suprafata construita Cazemata dependinte mijloace fixe : 1.383 mp
-valoare de inventar :

-suprafata construita Instalatie alimentare cu apa : 6,8 Km
-valoare de inventar :

-suprafata construita Bordei din caramida : 78 mp
-valoare de inventar :

-suprafata construita Castel de apa : 208 mp

-valoare de inventar :

-suprafata construita crematoriu : 169,5 mp

-valoare de inventar :

-suprafata construita Statie de epurare : 89 mp

-valoare de inventar :

-suprafata teren incinta curte : 5,13 ha

-valoare de inventar teren ;

Valoare totala de inventar :

46.400 lei
14.300 lei

40.700 lei

40.300 lei
525.600 lei
61.800 lei
6.000 lei
241.600 lei
132.600 lei
479.900 lei .-
fara valoare

9.220 %20 LEI

Art.4. S.C. Domeniul Public si Privat Judetean S.R.L. Constanta isi asuma raspunderea potrivit obligatiilor
legale ce ii revin, de a asigura conditiile necesare functionarii obiectivului SPITALUL DE FTIZIOLOGIE

AGIGEA.

Incheiat astazi

le

in trei exemplare, cate unul pentru fiecare parte.

Am predat —— Am primit,
ZOMAN S <. e,
CONSILIUL JUDETEAX.CQ ANTA, S.C. DOMENIUL PUBLIC SI PRIVAT ;;éDOM;NIUL&f\
U T T Q -\
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CONSILIUL JUDETEAN CONSTANTA

DIRECTIA INFORMATIZARE.COOPERARE LA MAREA NEAGRA
$| MANAGEMENTUL CALITATH

NICUSOR DANIEL CO

S

REFERAT DE OPORTUNITATE

Din analiza memoriului transmis de U.A.M.S. Agigea si a conditiilor specifice
de ingrijire si terapie asociate Bolii ALZHEIMER (BA) , va supun spre analiza
si aprobare intocmirea cererii de finantare de catre D.G.A.E., pentru
INFINTAREA UNUI CENTRU SOCIAL DEDICAT PACIENTILOR
DIAGNOSTICATI CU B.A. in cadrul UAMS Agigea, dupa cum urmeaza :

1. Transferarea din administrarea Spitalului de Ftiziologie Th administrarea
UAMS Agigea a pavilionului 2 — hotarare de Consiliu Judetean

2. Reabilitarea pavilionului 2 si achizitionarea de echipamente/mobilier
specific — POR — axa 3.2

3. Infiintarea Centrului Social pentru BA — 60 locuri

4. infiintarea Centrului de Zi pentru BA — 25 locuri

Mentionez ca la nivelul judetului Constanta sunt inregistrati in evidentele
Directiei de Sanatate Publica 1200 de persoane diagnosticate cu BA.

Anexez :

e Memoriu UAMS Agigea

e Descriere sumara BA

e Descriere sumara Centru de Zi
e Articol presa BA

DIR EXECUTIV,



CE ESTE BOALA ALZHEIMER (BA)?
BA este o0 boald neurodegenerativa cu trasaturi caracteristice clinice si patologice.

BA face parte din marea familie a dementelor, care au ca trasatura comuna tulburari ale
memoriei — in mod obisnuit este afectata inregistrarea, inmagazinarea $i reproducerea
informatiilor noi si apare un deficit de gandire.

In mod particular, BA include prezenta dementei, debut progresiv si degradare lentd a
functiilor creierului.

Care sunt stadiile dementei Alzheimer ?

1. Stadiul ugsor (incipient) dominat de negarea simptomelor, scaderea performantelor la
serviciu (pentru salariati), dezorientare spatiala in zone necunoscute, tulburari de
memorie de scurtd duratd — uitd ce tocmai a citit, are nevoie de lista pentru a face
cumparaturi complete. Acesta este stadiul peste care se trece cu usurintad (ramane
nediagnosticat) in cazul pensionarilor. Simptomele trec neobservate, sunt
minimalizate sau puse pe seama varstei. Cu toate acestea, stadiul ugsor este cel mai
important pentru punerea diagnosticului si pentru o interventie terapeuticd cu
maxima eficienta.

2. Stadiul _intermediar (moderat) are cateva caracteristici: semnul ,infoarcerii capului”
(la intrebari la care nu poate raspunde, bolnavul intoarce capul spre insotitor, ruda),
devine retras social, neagé boala, dezorientare spatiala in locuri familiare, probleme
de abstractizare, tulburari de limbaj. Progresiv apare scaderea interesului pentru
igiena personald, necesitd supraveghere, e dezorientat temporo-spatial, nu-si mai
recunoaste rudele, are halucinatii si delir, tulburari de comportament (vagabondaj,
comportament sexual perturbat, tulburari de limbaj severe, citeste si calculeaza
dificil, poate sa apara dificultate severa la imbracat — ,nu mai stie ce sa faca cu
mainile”).

3. Stadiul sever-avansat (tardiv) — apare indiferenta sociald, apatia, incontinenta
sfincteriana mixta, dependentd de ingrijire — necesitd de obicei institutionalizare.
Pot aparea tulburari severe de comportament — agresivitate, agitatie, vagabondaj. in
aceste faze de obicei sunt vulnerabili sa se ratdceasca, exista risc mare de deces
prin accidente rutiere sau inghet, insolatie, inanifie, deshidratare. Limbajul poate
disparea in totalitate,,comunicarea se face prin gemete, ftipete”.
Se produce schimbarea ritmului somn-veghe — ziua somnolenta, noaptea insomnii.

Care este varsta de debut ?
BA se clasifica in BA cu debut precoce — sub varsta de 65 de ani si cu debut tardiv dupa 65
de ani, cand de cele mai multe ori apare sub forma dementei mixte (Alzheimer si
vasculara).

Este dementa Alzheimer o forma de nebunie ?
Desi conform DEX, dementa este alienatie mintala, nebunie, iar dementa senila (care
nosologic se confunda cu BA) ar insemna dementa care progreseaza cu varsta, din punct
de vedere medical intre acesti termeni nu se pune semnul egal.

Care sunt cauzele BA?
Cauzele sunt inca suficient de controversate. Incepand de la prima ei descriere in 1906 de
catre dr. Alois Alzheimer gi pana in prezent, au fost incriminati o serie de factori. Pe scurt,
in prezent se cunoaste mai mult despre leziunile existente in creierul unui bolnav de
Alzheimer decat despre cauzele care au dus la aceste modificari. Cert este ca existd o
cauza genetica la unele dintre cazuri, iar acolo unde nu, existd o serie de factori de risc
care duc la imbolnavire. In termeni laici, BA fiind o imbdtranire a creierului, toti factorii care
contribuie la aceasta pot fi incriminati: stresul, varsta, bolile cardio-vasculare (cardiopatie




ischemica dureroasa, hipertensiune arteriald), expunerea la substante toxice si radiatii,
nivel ridicat de colesterol, DZ, alcoolismul, fumatul etc.

Cum punem diagnosticul de BA?
ESENTIALA este diagnosticarea precoce.
Cum?
1. cea mai importanta etapa — istoricul bolii si anamneza (discutii detaliate si structurate
cu pacientul si anturajul acestuia);
2. examinarea clinica — examenul psihiatric, de foarte multe ori relevant;
3. examinarea neuropsihologica — folosirea celui mai la indemana instrument MMSE
(Mini Mental State Examination) care practic ar trebui sa fie la indemana oricarui medic
care are de-a face cu pacienti intre 45-85 de ani. Scorurile sunt intre 30 (scor care
linisteste, dar daca avem suspiciuni clinice,,nu ne culcam pe o ureche’, ci investigdm mai
departe) si O care reflectd o forma grava de BA. Putem mentiona si testul ceasului —
simpatic si relevant pentru diagnostic si stadializare.

Pentru rigurozitate terapeutica se impun explordri neuroradiologice — tomografia
computerizata si rezonanta magnetica nucleara, ultima reprezentand viitorul in diagnosticul
paraclinic al dementelor de diferite cauze.

Care sunt problemele cu care se lovesc familiile?
1. incarcarea gi tensionarea vietii de zi cu zi duce la oboseala, deznadejde, boala intre
ingrijitorii principali (de obicei o singura persoana este ,DESEMNATA” de restul familiei s&
duca tot greul);

2. problemele financiare;

3. lipsa suportului guvernamental i comunitar;

4, lipsa serviciilor de tip ,institutie” care sa gazduiasca bolnavii in stadii grave,
terminale.

Masuri de actiune
Exemple de servicii disponibile in alte tari:

Pentru cei capabili sa paraseasca domiciliul:

. spitale comunitare;

centre pentru varsnici;

grupuri de suport pentru persoane cu BA si ingrijitorii lor;
programe educationale;

servicii de livrare alimente la domiciliu;

camine bazate pe intrajutorare — trai in grup;

organizatii destinate managementului cazurilor;

. servicii destinate informarii populatiei.

P S T
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Pentru cei incapabili sa sa se deplaseze:

In tarile vestice existd de mult timp servicii de tip ,respite”, locuri care dau familiei
posibilitatea de a face pauza, de a avea weekend-uri sau chiar vacante, putand lasa
bolnavul in aceste servicii. Acest tip de servicii pot fi organizate timp de cateva ore pe zi,
cateva zile sau durate mai lungi. Tipuri:

. in interiorul locuintei;
. in centre de zi sau de noapte;
. institutii tip cdmin de Tngrijire sau spitale specializate.

Ingrijitorii prefera ingrijirea la domiciliu stiut fiind faptul c& orice modificare in ambientul
bolnavului accentueaza confuzia si poate produce sau agrava tulburarile de comportament.



CENTRUL DE Zi ALZHEIMER

Este un serviciu gratuit, ce apartine departamentului specializat de asisteta sociala pentru
persoane varstnice, din cadrul autoritatilor locale.

Scopul prinicipal este mentinerea autonomiei persoanei cu boala Alzheimer in faza
incipientd gi medie si prevenirea situatiei de dependentsd, pe o perioadd cat mai
indelungata.

Prin serviciile oferite se urmareste:

e [mpiedicarea degradarii relatiilor intrafamiliale, scazand riscul de imbolnavire a familiei
e Prevenirea marginalizarii si stlgmatlzaru varstnicului

Oferirea unei pauze familiei

Tmbunétét,irea nivelului de cunostinte despre boala si ingrijire

Tn cadrul Centrului de Zi sunt desfasurate urmatoarele:

e Activitati pentru mentinerea sau readaptarea capacitatilor fizice si intelectuale:
o activitati de club, citirea presei, jocuri scrabble, sah etc.
o activitati pentru resocializare: discutii de grup tematice, concursuri distractive,
sarbatorirea zilelor de nastere etc.
o activitati practice de autogospodarire, jocuri de rol etc.

e Activitati de training mintal :
o stimulare cognitiva prin jocuri si exercitii logice

Consilierea gi indrumarea familiei cu privire la tehnicile de ingrijire
Consiliere psihologicd, inclusiv pentru familie

Servicii de kinetoterapie

Consiliere administrativ sociala

Kinetoterapia in Centrul de Zi Alzheimer

Dementa este o stare clinica determinatd de o multitudine de cauze, caracterizandu-se
printr-o scadere generala si progresiva a activitatilor psihice si avand ca finalitate declinul
functiilor cognitiv-intelectuale.

Persoanele care frecventeazd Centrul de Zi Alzheimer sunt diagnosticate cu Boala
Alzheimer in stadiul incipient sau mediu.

S-a incercat gasirea unui program terapeutic in care sa fie introdusi acesti bolnavi. Acest
program pune accent pe mentinerea persoanei bolnave in mediul familial, ceea ce permite
o prelungire a vietii emot|onale a bolnavului, cresterea responsabilitatii grupului familial si
totodata inlaturarea climatului psihologic negativ specific institutionaliz&rii.

Programul de klnetoteraple se desfagoara sub forma exercitiilor necesare pentru invatarea
si intretinerea miscarii si a mersului si sub forma jocurllor de coordonare, de atentle si
orientare spatiala. Programul kinetoterapeutic aplicat bolnavilor cu Dementa Alzheimer este
complex, utilizand atét exercitii fizice terapeutice cat si tehnici de relaxare si masaj.

Sedinta de kinetoterapie este impartita in mai multe etape:
e Perioada de pregatire a organismului:
o Cuprinde o serie de exercitii analitice care se realizeaza la nivelul fiecarui
segment important al organismului;



O

Exercitiile se realizeaza la comanda verbala dupa ce in prealabil migcarea le-
a fost exemplificata de kinetoterapeut;

e Perioada de antrenament fizic si mental:

o

00O

O 0O0O0O0

O

Exercitii pentru stimularea atentiei;

Exercitii de imitatie (pacientul imita kinetoterapeutul);
Exersarea simtului prin atingere;

Exersarea activitatilor zilnice (imbracarea, incaltarea, pieptanarea parului
etc.);

Exersarea recunoasterii banilor;

Mima;

Exercitii pe muzica si dans;

Exercitii de coordonare;

Exercitii pentru stimularea memoriei;

Exersarea numelui, a numerelor;

e Perioada de revenire a organismului dupa efort:

o
(o]

Tehnica de relaxare Jacobson;
Masaj.

Toate aceste exercitii sunt adaptate patologiei prezentate de bolnavii carora li se adreseaza
programul, dar si varstei, sexului, capacitatii fizice si nivelului de pregatire
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Maladia fira vindecare il afecteaza atat pe bolnav, cat si pe un membru al familiei,
care e nevoit sa se sacrifice pentru a-i oferi atentia si grija de care are nevoie
permanent.

Boala uitarii poartd un nume - Alzheimer - de mai bine de 100 de ani. De fapt, acesta e
singurul lucru cert al acestei boli. Nu se stie de ce anume este provocata, nici de ce
afecteaza preponderent femeile si nici cum sau cu ce poate fi vindecata. inca din faza de
diagnostic este incerta: nu existd metode clare de depistare, decéat prin biopsie. Efectele
sunt insa dureros de clare.

Daca pacientul sufera de boala ,boiereasca“ - agsa cum o numeste directorul unui centru de
ngrijire -, tréind intr-o vreme a trecutului, ingrijitorul - de cele mai multe ori un membru al
familiei - traieste o realitate crunta. Chinul incepe cu mai multe cozi la unicul centru gratuit
de diagnosticare din Bucuresti - Centrul Memoriei - si continud cu alte cozi birocratice,
pentru a-i dobandi bolnavului drepturile de handicapat de gradul 1. Apoi, luni la rand, poate
ani, se asteapta pentru un loc intr-un centru de stat rezonabil.

intre cozi, unii se resemneaza si accepta ,arestul‘ la domiciliu, ingrijind un adult cu nevoi de
copil . Altii, mai pricopsiti, aleg centrele private si scot din buzunare, luna de luna, peste
1.000 de euro.

»Mama parea perfect sanatoasa“
Bucuresteanca Cristina Teodorescu are 30 de ani si 0 mama de 56 de ani diagnosticata cu
Alzheimer. Avea 22 de ani cand mama i-a spus, intr-o zi, ca fratii ei - stabiliti undeva in
Teleorman - sunt in fata blocului. A iesit la geam sa-i vada si... nimic. A fost primul semn. L-
a pus pe seama oboselii. Dar semnele halucinatiei s-au inmuitit. A mers la medic si i s-a
spus ca e caz de ,Balaceanca“ (spitalul de psihiatrie de langa Bucuresti - n.r.). Doi ani mai

tarziu, mama Cristinei a fost diagnosticatd cu Alzheimer. ,De atunci a inceput lupta“, isi
aminteste fiica bolnavei.

Persoanele afectate de Alzheimer beneficiaza de tratament gratuit si au dreptul la un
insotitor, dar pentru asta trebuie obtinut certificatul de handicapat. Lucru deloc usor. Jn
prima faza, comisia a refuzat sa-mi dea certificatul. Mama parea perfect sanatoasa. in fata
strainilor incerca sa se adune si sa se concentreze. Raspundea coerent la intrebari, de§|
spunea lucruri neadevarate”, povesteste Cristina. Drept care comisia de specialitate a
refuzat sa acorde certificatul. Bucuresteanca a contestat verdictul. A obtinut un certificat
valabil sase luni, ca mai apoi sa-1 obtina pe cel definitiv.

11 milioane ,,ne ajung cu chiu, cu vai*

Certificatul de handicapat de gradul 1 sporeste pensia bolnavului cu 271 de lei si alti 450 de
lei pentru asistentul personal - in acest caz, banii Cristinei. ,in total avem aprOX|mat|v 1"
milioane (lei vechi - n.r.), din care un milion-doua se duc pe pampersi. Trebuie sa am grija
sa aiba in permanenta fructe, legume, numai mancare sanatoasa. Banii ne ajung cu chiu,
cu vai... am o gramada de datorii“, expune Cristina situatia.

Nu plénge. Pe de-o parte, obignuita cu crucea ce si-o poarta, pe de altd parte sedata de
antidepresive.

Manénca chinuit, cu lingurita

Zilele celor doua femei - bolnava si asistenta - decurg toate cam in acelasi ritm: cu mici
bucurii, momente de furie, inconstienta si rare clipe de izolare completa din partea Cristinei,
cu telefon inchis si interfon oprit. ,Ma trezesc undeva pe la 3-4 dimineata, cand trebuie sa-i
schimb pampersul®.



Urmeaza cateva ore de dormit iepureste, apoi masa - care poate dura si o ora: ,Trebuie sa
o hrénesc cu ligurita... uneori nu vrea sa se ridice in sezut. Folosesc fel de fel de tehnici ca
sd o fac s& manéance. Se intampla sd ma rog de ea cu cerul si pamantul... dupa ce termina
de mancat chinuit, nu vrea sa se ridice copacel, in fund®.

Atunci nervii sunt greu de stapanit, dar Cristina stie ca nu e nicio rautate din partea mamei,
ci doar o forma de manifestare a bolii. $Si mai stie ca bolnavii de Alzheimer au creierul
afectat, nu si sufletul, si simt cand sunt certati. ,Uneori o aud cum suspina si parca imi
spune ca s-a saturat s3 se chinuiasca si ea, s@ ma chinuiasca si pe mine®, spune, mahnita,
fiica pacientei.

~inchid gazele,ascund cutitele...“

Mama Cristinei nu poate spune decéat cuvinte simple - ca ,papa bun® -, pe care le rosteste
cand fisi vede fata, pe care uneori nu o recunoaste, venind cu sacosele de la piata. Plecatul
din casa pentru cinci minute sau cateva ore este ca ,0 pregatire de lupta“ pentru asistenta.
JInchid gazele, trebuie sa ascund cutite, foarfece, detergent si, in general, cam tot ce-i
poate face rau. E tentatd sa puna mana, sa le incerce...“, povesteste Cristina.

Se asteapta ca, la intoarcere, sd gaseasca totul intors pe dos. Atunci, fiica igi spald mama,
o schimba de hainele murdare, apoi o hraneste: ,Restul, curatenia, le fac eu mai pe urma.
Prioritara e ea!”.

De ani buni, mama este prioritatea. Uneori se mai gandeste si la ea, ca are varsta la care
alte fete au familie si copii sau o cariera. A renuntat la serviciu din primii ani de boala,
pentru cd drumurile la medici nu puteau fi scutite de sefi la nesfarsit. Cu logodnicul a
incheiat socotelile in urma cu un an.

,N-am mai rezistat si am luat-o acasa“

Lucrul care o face, acum, sa vada zilele altfel este inscrierea la Facultatea de Psihologie.
,Fac facultatea ca s& ma inteleg pe mine, sa o inteleg pe mama®, spune Cristina. De-a
lungul vremii, cand puterile pareau sa o lase, s-a géndit si la varianta internarii intr-un
centru. ,A fost internata la «Sf. Pantelimon». Ma duceam zilnic la ea s$i mi se pareaca nu e
ingrijitd cum trebuie. Nu puteam sa dorm noaptea... N-am mai rezistat si am luat-o acasa“.

li plac conditiile oferite de centrele particulare, insa banii nu-i permit sa viseze la asa ceva:
,Am fost la un astfel de centru, unde intr-adevar boinavii erau tratati foarte bine, ingrijiti,
aveau si spatiu pentru a face diferite activitati. I-am propus directoarei, fiind o situatie mai
speciala, sa o primeascd pe mama si eu sa fac, in schimb, ceva, femeie de serviciu,
infirmiera... Dar nu s-a putut’, isi incheie Cristina povestea.

ROMANIA

Numai 10% dintre bolnavi sunt diagnosticati

Povestea mamei Cristinei Teodorescu este multiplicata, la nivel national, in peste 400.000
de copii.

Cifra reprezintd o estimare, intrucéat la noi nu s-au facut studii epidemiologice. Din pacate,
doar 10% dintre bolnavii de Alzheimer sunt diagnosticati. Procentul scade vertiginos mai
ales in mediul rural, unde boala e ignorata, fiind pusa pe seama batranetii.

Specialigtii spun ca, fata de anii '90, numarul celor afectati de Alzheimer a crescut cu 30%,
iar varsta la care sunt diagnosticati pacientii este in scadere. ,Daca pana acum céativa ani
spuneam 65 de ani, acum cred ca ar trebui sa regandim. Sa spunem 60 sau chiar 55 de
ani, desi exista cazuri, foarte putine e adevarat, cu boala declangata la 40 de ani“, spune
Cristian Pomohaci, director executiv al Societatii Romane de Alzheimer.

Testul ceasului

Centrul Memoriei, care functioneaza in Spitalul ,Alexandru Obregia“, e singurul centru
gratuit de diagnosticare a bolii din Capitald. Unul dintre primele teste pe care le face
bolnavul aici este cel al ceasului. ,Ultimul lucru pe care-l invatdm cand suntem copii e
ceasul. Este primul pe care bolnavii de Alzheimer il uita. Trebuie sa indice o anumita ora",



explici Cristian Pomohaci. In urma testelor si a tomografiei se pune diagnosticul. Din
pacate insa, centrul e suprasolicitat avand programari pe cateva luni inainte.

O alta solutie ar putea fi centrul privat de la Spitalul Elias - unde consultatia costa
aproximativ 200 de lei -, dar si aici e aglomerat.

150 de lei pe zi sau ,arestul” la domiciliu

in urma diagnosticului si dupa obtinerea certificatului de handicapat, bolnavul beneficiaza
de medicamentatie gratuitd. Medicamentele ajutad doar la incetinirea ritmului de evolutie a
bolii, insa nu o poate trata. ,In medie®, spune medicul Gratiela Baidac, ,boala dureaza intre
doi si zece ani; depinde de faza in care este descoperitd si de cat de bine e ingrijit
pacientul®.

Ca medic, Baidac recomanda institutionalizarea bolnavului, pentru ca numai in centre poate
primi ingrijirea cadrelor medicale. Ca om insa, lucrand cu bolnavii, stie ca acestia ar da si
cel mai luxos camin pe patul de acasa.

Optiunile cad in sarcina familiei, care are de ales intre ingrijirea la domiciliu, internarea intr-
un spital de stat - dar, pentru a ocupa un loc acolo, trebuie sa fii cu adevarat norocos - sau
internarea intr-un centru privat - unde ziua de ingrijire costa 150 de lei.

BUCURESTI

Coada la rabdare pentru un loc in camin

In Bucuresti nu existd niciun centru special doar pentru bolnavii de Alzheimer. Stefan
Vasile, directorul Directiei Generale de Asistenta Sociala si Protectia Copilului din sectorul 3
al Capitalei, are in plan un astfel de camin pentru anul 2009. ,Se va numi Centrul Magnolia
si va avea 50 de locuri pentru bolnavii de Alzheimer. Va fi si un centru de zi, cu 25 de
locuri“, spune directorul Vasile. Tot in sectorul 3 este Casa Max, un centru de ingrijire si
asistenta pentru persoanele varstnice. Dintre cei 83 de batrani aflati in ngrijire, patru sunt
bolnavi de Alzheimer in faza incipienta. Platesc 290 de lei pe luna si au parte de ingrijirea
unui medic si a asistentelor sociale. Sunt norocosii care au prins un loc ravnit de alti 200 de
batrani si 45 de bolnavi cu Alzheimer, inscrigsi pe listele de asteptare. ,Locurile se
elibereaza atunci cand unii batrani se intorc in familie, altii mor. $i am avut si cazul unei
familii, sot si sotie, care aveau patima bauturii i a trebuit sa-i dam afard“, povestes te
Mihaela lonescu, director general adjunct in cadrul Directiei Generale de Asistenta Sociala
si Protectia Copilului din sectorul 3. Tot ea spune ca e posibil ca asteptarea sa dureze si un
an, cazurile foarte grave avand insa prioritate.

LA NIVEL MONDIAL

Un caz de dementai la fiecare 7 secunde

Se estimeaza ca in lume existd 24,3 milioane de persoane cu dementa (nu doar dementa
de tip Alzheimer, ci si dementa vasculara etc.). Anual se diagnosticheaza 4,6 milioane de
cazuri noi (un caz la fiecare 7 secunde). Se apreciaza ca numarul persoanelor cu dementa
se dubleaza la fiecare 20 de ani. Astfel, in 2020 vor exista 42,3 milioane de persoane cu
dementa, iar in 2040 - 81,1 milioane. De asemenea, specialistii estimeaza ca rata de
crestere a prevalentei e de trei ori mai mare n tarile in curs de dezvoltare fata de tarile
dezvoltate. Aceste cresteri nu sunt uniforme: in tarile dezvoltate s-a estimat o crestere de
100% in perioada 2001-2040, in timp ce in China si India, numarul persoanelor bolnave se
va tripla. In prezent, in China si in tarile invecinate traiesc 6 milioane de persoane cu
dementa, in Europa de Vest - 4,8 milioane, iar in America de Nord - 3,4 milioane. Analizele
au fost facute de o echipa de 12 experti si publicate in revista britanica ,Lancet".
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CONSILIUL JUDETEAN
CONSTANTA

CONSILIUL JUDETEAN CONSTANTA
UNITATEA DE ASISTENTA MEDICO-SOCIALA
Str. Sanatoriului nr.1 Agigea - 907015 . Tel.: +40-766-622000

NR.1275/21.07.2009

MEMORIU

Subsemnatul Preda Ovidiu 1n calitate de director al U.A.M.S. Agigea doresc sd va aduc la
cunostintd urmétoarele aspecte:

Din momentul infiintdrii Unitatii de Asistentd Medico-Sociald, iunie 2007, structura
bolnavilor din cadrul unitdtii am Incercat sa fie de tip psihiatrie deoarece am considerat ca terapia
monoafectiunii, respectiv a unei singure boli de tip psihiatric (schizofrenie), este cea mai buna
modalitate de a reusi, terapeutic vorbind, s& obtinem rezultate scontate tindnd cont de faptul ca
afectiunile sd nu interfereze intre ele, respectiv un anumit tip de bolnav sa agreseze un alt tip de
bolnav, cu o altd boala .

De-a lungul timpului am constatat cd existd o presiune deosebit de mare pentru
institutionalizarea bolnavilor varstnici i nu numai, cu afectiuni de tip alzheimer.

Deoarece conditiile actuale ale unitdtii nu permit desfasurarea in bune conditii respectiv
nu se pot amesteca cele doua afectiuni, va rugdm respectuos si reflectati la propunerea noastra de
a atribui U.A.M.S. Agigea in administrare pavilionul nr. 2, actualmente apartinand Spitalulului
de Ftiziologie cu care ne invecindm avand o capacitate estimata la 60-70 de locuri.

Consideram ca pavilionul nr. 2 poate fi adaptat cerintelor noastre deoarece impreuna cu
pavilionul nostru ar putea constitui o entitate comuna pentru asigurarea in cele mai bune conditii
a unei asistente de calitate pentru afectiunea mai sus mentionati. Pentru realizarea acestui
obiectiv intentiondm sa accesdm fonduri europene.

Aceasta sectie pentru bolnavi alzheimer ar reprezenta prima entitate de acest gen nu
numai in judetul Constanta, dar si in Roménia.

in speranta ci vom gisi intelegere la dumneavoastra, va multumim anticipat.

DOMNULUI NICUSOR DANIEL CONSTANTINESCU - PRESEDINTELE COSILIULUI
JUDETEAN CONSTANTA
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CONSILIUL JUDETEAN CONSTANTA
Comisia pentru administratie publica, juridici,
apirarea ordinii publice, sinitate si protectie sociali

RAPORT
2008 2009,

Comisia pentru administratie publica, juridica, apararea ordinii publice, sanitate si
protectie sociald, a analizat Expunerea de Motive a Presedintelui Consiliului Judetean Constanta si
Raportul Directiei Generale de Administratie Publica si Juridica la proiectul de hotarare privind
preluarea unui bun imobil, proprietate publica a Judetului Constanta, din gestiunea SC Domeniul Public
si Privat Judetean SRLsi transmiterea acestuia in administrarea Unitatii de Asistenta Medico-Sociala
Agigea.

Comisia avizeaza favorabil proiectul de hotarare.

PRESEDINTE, -
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CONSILIUL JUDETEAN CONSTANTA
Comisia de Studii, prognoze economico - sociale, buget — finante
si administrarea domeniului public si privat al judetului

RAPORT

Comisia de specialitate de Studii, prognoze economico — sociale, buget — finante si
administrarea domeniului public si privat al judetului, a analizat Expunerea de Motive a Presedintelui
Consiliului Judetean Constanta si Raportul Directiei Generale de Administratie Publica si Juridica la
proiectul de hotarare privind preluarea unui bun imobil, proprietate publica a Judetului Constanta, din
gestiunea SC Domeniul Public si Privat Judetean SRLsi transmiterea acestuia in administrarea Unitatii
de Asistenta Medico-Sociala Agigea.

Comisia avizeaza favorabil proiectul de hotarare.

PRESEDINTE,





