Changing
care

ANALIZA RAPOARTELOR DE CERCETARE CU PRIVIRE LA
REINTEGRAREA COPIILOR DIN INSTITUTIILE REZIDENTIALE
DIN REPUBLICA MOLDOVA

o =% JSAID -4 GHR MacArthur

M .
SN ¥4 FROM THE AMERICAN PEOPLE Foundatlon
\ NALD?“'V 7



MULTUMIRI

Acest raport este rezultatul colabordrii mai multor parteneri
Changing the Way We Care (CTWWC).

Raportul a fost elaborat de Sociopolis, cu sprijinul si ghidarea CCF
Moldova, in baza cercetdrii efectuate.

Partenerii consortiului global includ Catholic Relief Services si Maestral
International. Partenerii nationali includ Copil Comunitate Familie
(CCF) Moldova, Keystone Human Services International Moldova
Association si Parteneriate Pentru Fiecare Copil (P4EC).

Aducem multumiri Agentiei de Dezvoltare Internationale a Statelor
Unite (USAID), Fundatiei GHR si Fundatiei MacArthur pentru suportul
financiar generos.

Acest raport este posibil datoritd sprijinului generos al poporului american oferit prin intermediul Agentiei SUA pentru Dezvoltare
Internationald (USAID). Opiniile exprimate apartin Changing the Way We Care si nu reflecta Tn mod necesar pozitia USAID sau a
Guvernului SUA.

2 Reintegrarea Copiilor din Institutiile Rezidentiale
| CTWWC 2021



CUPRINS

LISTA DIAGRAME..........ooeeevveeeereveesessssnessssassssssssessssssessssssessssasssssssssssssaessssssesssssnsessssnsessssasesssssnssssssnnes 4
ABRIEVIER ouuevvvveenneeessnnesssssssessssssssesssssssssessssssssessssssssssssssssssssssssassessssssnssssssssssssssssnsssssssnnesssssssessesss 5
GLOSAR......oeereeeevveeessssasseesssssssessssssasessssssas s ssss s s s aas s bas s b A bR A SRR R bbb R 000 6
SUMAR EXECUTIV.couuvovteeeeeeeveeessssssssssssssssessssssssesssssssssssssssssessssssssssssssssnessssssssessssssssssssssassssssssssnns 7
INTRODUGCERE.......cccoteeeeseesseneessssssnsessssssssessssssssssssssssssssssssnsesssssssssesssssasssssssssssssssssanssssssssanesssssasnonees 12
CADRUL DE CERCETARE DETALIAT .couvvveeenseeveessessasssssasessssssssssssassesssssssesssssassssssssasesssssanens 15
PROCESUL DE DEZINSTITUTIONALIZARE A COPIILOR N REPUBLICA MOLDOVA:

CARACTERIZARE GENERALA.........oooveeeeeereesssseesesssssssssssssssssesssssssssssssasssssssssssssssssssmnssssssssssssanns 19
PROCESUL DE REINTEGRARE A COPIILOR DEZINSTITUTIONALIZATL......ccsmmmmrreerresssnnnneee 24
IMPACTUL PANDEMIEI COVID 1 .cu..ooveereeeveeesssssasessssssssssssssssessssssssesssssssssssssssssessssssssnssoss 38
CERCETARI CE AR TREBUI REALIZATE SUPLIMENTAR...c.....coommmnrrrreeensesseneesssssasesssssanseesseses 42
CONCLUZI c.ovoevveereveeeserssessssesesssssesssssssesssssssssssasesssssssssssssessssssessssssessssasssssssessssasessssssessssssessssnnns 43
RECOMANDARI ..coceveereeeeessstesssssesesssssssessssssssssssssssssssssssssassssssassssssssssssssssssssssssssnassssssessssssessssssns 47
BIBLIOGRAFIE. .......oeevveeeeeveeesssasessssesessssasessssssssssssnsssssnsessssssssssssssessssssssssmsesssssssssssssessssnsesssssnsssssanes 49
ANEXA 1: LISTA CERCETARILOR/EVALUARILOR PENTRU ANALIZA DE BIROU................ 51
ANEXA 2: LISTA CERCETARILOR/EVALUARILOR PENTRU ANALIZA DE BIROU.............. 52
NOTE DE FINAL.ouuuvoveenreveesesssssassessssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssesssssssssssssssssessssssssesssssassssssses 53

3 Reintegrarea Copiilor din Institutiile Rezidentiale

| CTWWC 2021



LISTA DIAGRAME

Listd Tabele

Tabelul I: Date generale despre studiile ANANZATE. ... 16

Tabelul 2: Caracteristicile individuale ale copilului care constituie factori de succes sau risc in
procesul de reunificare FAMIITIG. ... ..ot sss st ssse s 27

Tabelul 3: Caracteristicile familiei care constituie factori de succes sau risc in procesul de
FEUNIFICAE FAMINAIG ... 28

Tabelul 4: Caracteristicile comunitdtii care constituie factori de succes sau risc n procesul de
FEUNITICOTE oottt est st s8Rt 29

Tabelul 5: Caracteristicile sistemului de protectie sociald care constituie factori de succes sau
risc In procesul de reunificare FAMIIOIG. ... ess e ssses e ssesseees 31

Tabelul 6: Practici inovative dezvoltate de organizatiile neguvernamentale din Republica Moldova
pentru sustinerea reintegrdrii COPIUIUT TN FAMIIIE...........ricreccerecseecreeeieeeereeeseeceseeeseeeseeeeseeeeeeeees 33

4 Reintegrarea Copiilor din Institutiile Rezidentiale
| CTWWC 2021



AO

APC

APL

CCF
CELCIS
CPCD
CRAP
CRS
CTWWC
DFG
EMD
FFEC
Keystone Moldova
MECC
MSMPS
OLSDI
OMS
ONU

PEI

PIA

PPFC

SA

SAP
Sociopolis
SP

STAS
UNICEF
VNET

ABRIEVIERI

Asociatie Obsteascd

Autoritate Publicd Centrald

Autoritate Publicd Locald

A.O. "Copil, Comunitate, Familie

Centre for Excellence for Looked after Children in Scotland
Comisia pentru Protectia Copilului aflat in Dificultate
Centrul Republican de Asistentd Psiho-pedagogicd
Catholic Relief Services

Changing the Way We Care

Discutii focus grup

Echipd/e multidisciplinare comunitare

Family for Every Child

Keystone Human Services International Moldova
Ministerul Educatiei, Culturii si Cercetdrii

Ministerul SGnatatii, Muncii si Protectiei Sociale
Organe locale de specialitate in domeniul invatdmantului
Organizatia Mondiald a Sanatdtii

Organizatia Natiunilor Unite

Plan educational individualizat

Plan individual de asistentd

A.O. Parteneriate pentru Fiecare Copil’

Sector asociativ

Serviciul de asistentd psiho-pedagogicd
SOCIOPOLIS Consultancy

Sector public

Structuri Teritoriale de Asistentd Sociald

Fondul Natiunilor Unite pentru Copii

Violentd, neglijare, exploatare si trafic

Reintegrarea Copiilor din Institutiile Rezidentiale
| CTWWC 2021



GLOSAR

In cadrul studiului s-au utilizat urmdtoarele definitii-cheie:

Dezinstitutionalizare rapidd: procesul de reintoarcere a copilului din institutia
rezidentiald Tn familia biologicd, extinsd sau a unor persoane terte realizat in perioada
pandemiei COVID-19.

Institutie rezidentiald: institutie Tn care rezidentii sunt izolati de comunitatea mai largd si
| sau obligati sa tr@iascd Impreund; nu au control suficient asupra vietii lor si asupra
deciziilor care Ti afecteazd; si cerintele institutiei in sine tind s& aibd prioritate asupra
nevoilor individualizate ale rezidentilor (Slsko J. and Beadle-Brown, J. 2020)

Institutie rezidential@ pentru copii: nu existd o definitie a acestei institutii in UN Guidelines
for the Alternative Care of Children (Liniile Directoare ale Organizatiei Natiunilor Unite
(ONU) pentru ingrijirea alternativé a copiilor), 2010.” Tn textul acestui document,
institutiile rezidentiale pentru copii sunt echivalate cu ,facilitdti rezidentiale mari”. Pe baza
liniilor directoare ale ONU si in absenta unei definitii universal acceptate, Eurochild
sugereazd cd institutiile rezidentiale pentru copii sunt imobile rezidentiale (adesea mari)
care nu sunt construite n jurul nevoilor copilului si nici aproape de o situatie familiald si
care prezint& caracteristicile tipic culturii institutionale (depersonalizare, rigiditate a
rutinei, distant& sociald, dependentd, lipsd de responsabilitate etc.). O ruting organizatd,
o structurd impersonald si un raport ridicat copil / ingrijitor sunt caracteristici
suplimentare mentionate. Existd diferite tipuri de institutii pentru copii, inclusiv ,case
pentru sugari” pentru copii de 0-1 ani, ,case pentru copii de varstd fragedd” care
gdzduiesc de obicei copii de 0-6 ani, ,case pentru copii” si ,internate” pentru copii de la
7 1a16/18 ani. Institutiile pentru copii sunt, de asemenea, denumite ,orfelinate”, in ciuda
faptului cd majoritatea copiilor pe care ii gdzduiesc nu sunt orfani.

Reintegrarea familiald: in conformitate cu UN Guidelines for the Alternative Care of
Children, 2010, presupune un proces treptat si supravegheat, insotit de monitorizare gi
masuri de sprijin oferit in functie de varsta, nevoile si capacitdtile de dezvoltare ale
copilului, precum si cauza separdrii. Pentru a pregdti si sustine copilul si familia pentru
reintoarcerea in familie, situatia acestuia trebuie evaluatd de un specialist sau echipd
cu acces la suport multidisciplinar, in consultare cu diferiti actori implicati (copilul,
familia, ingrijitorul alternativ), astfel incat s& decidd dacd reintegrarea copilului in familie
este posibild si este in interesele copilului, ce pasi ar implica acest lucru si sub
supravegherea cui.

Reunificare familiald: proces de reintoarcere a copilului din institutia rezidentiald doar in
familia sa sau in familia ingrijitorului cu care a trdit cu scopul de a deveni o familie
permanentd. Etapele procesului de reintegrare sunt ocelec18| nsd nu cuprinde si
reintegrarea in serviciile de ingrijire alternativa de tip familial.”
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SUMAR EXECUTIV

Context

Changing the Way We Care (CTWWC) este o initiativé globald lansatd in octombrie
2018 de un consortiu de organizatii, care include Catholic Relief Services (CRS) si
Maestral International. CTWWC este conceputd pentru a promova o ingrijire familiald
sigurd si favorabild pentru copiii care sunt dezinstitutionalizati din structurile rezidentiale
si copiii cu risc de separare de familiile lor, prin consolidarea familiilor, reformarea
sistemelor nationale de ingrijire a copiilor si schimbarea angajamentelor la nivel
national, regional si global.

In Republica Moldova, CTWWC Tsi propune sd contribuie la a pune capdt
institutionalizdrii copiilor si s& asigure cd sistemele de sprijin al familiei sunt consolidate
in asa fel incat copiii s poatd sd continue sd prospere in familii care le oferd siguranta
si ingrijirea necesare. Implementarea initiativei este relativ la inceput, motiv pentru care
o detaliatd analizd de nevoi si 0 serie de cercetdri in diverse domenii sunt absolut
necesare pentru a stabili bazele si liniile principale de actiune in urmatorii ani. Actuala
cercetare face parte dintr-o serie de sapte analize tematice care oferd o imagine
exhaustivd a situatiei copiilor in situatii de risc si familiilor acestora atdt in contextul
dezinstitutionalizdrii cat si al prevenirii plasamentului n institutii rezidentiale, formdand un

ansamblu teoretic si practic cu privire la analiza de situatie a sistemului de ingrijire a
copilului In Republica Moldova, cu precddere in contextul post COVID-19.

Scopul si obiectivele cercetdarii

Scopul studiului este de a identifica o serie de informatii relevante cu privire la factorii
de succes si cei de risc in procesul de reintegrare familiald, necesare pentru a formula
recomanddri care sa contribuie la decizii bazate pe probe in imbundtdtirea acestui
proces, prin prisma initiativei CTWWC.

Obiectivele cercetdrii s-au axat in particular pe: (i) Analiza unei serii de rapoarte de
cercetare nationale si internationale cu privire la procesul de reintegrare a copiilor din
institutiile rezidentiale din Republica Moldova si din alte téri, (i) Sintetizarea unei serii de
probe necesare In fundamentarea unei ulterioare cercetdri nationale privind
reintegrarea copiilor in familii biologice si extinse.
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Metodologia evaludrii

Metodologia cercetdrii se bazeazd pe analizd documentard, iar selectia cercetdrilor si
evaludrilor pentru analiza secundard a datelor cu privire la reintegrarea copiilor din
institutiile rezidentiale in plan national si international, s-a realizat in baza urmdatoarelor
criterii : (i) relevanta cercetdrii/ evaludrii in conformitate cu scopul si obiectivele
prezentei analize; (ii) relevanta cercetdrii/evaludrii cu privire la conditiile sociale si
economice din Republica Moldova; (iii) includerea de cercetdri/evaludri bazate
preponderent pe date primare; (iv) stabilirea unui esantion minim de
cercetare/evaluare, respectiv, numdadrul copiilor reintegrati analizati sa nu fie mai mic de
20, (v) perioada de realizare a cercetdrii/ evaludrii s& fie de datd relativ recentd,
respectiv dupd 2007; (vi) diversitatea metodelor de cercetare/evaluare aplicate sd fie
largd, respectiv s-a dat prioritate cercetdrilor care s-au bazat pe mai multe metode de
colectare a datelor; si, nu in ultimul rand, (vii) aspectele participative Ia
cercetare/evaluare sd fie centrale, respectiv investigatiile s& implice o serie de actori in
procesul de cercetare (copii, p&rinti, profesionisti, decidenti, etc). In analiza
cercetdrilor [ evaludrilor s-a pus accent pe: (i) esantion, (i) metode aplicate, (iii) tara
realizérii, (iv) perioada de realizare a cercetdrii/ evalugrii, (v) tipul de suport oferit in
perioada de reintegrare si post-reintegrare familiei, (vi) procesul de reintegrare in sine,
(vii) factorii de risc, si (viii) factorii de succes.

Analiza secundard a fost completatd cu colectarea si analiza unor date primare,
obtinute prin intermediul a doud discutii focus grup cu specialistii din sistemul de
asistentd sociald si reprezentanti ai societdtii civile implicati in monitorizarea cazurilor
copiilor reintegrati.

Atat in selectarea cercetdrilor/evaludrilor, cat si in discutiile focus grup s-au luat in
considerare efectele pandemiei Covid-19, respectiv in cadrul discutiilor focus grup s-au
discutat aspectele ce tin de riscurile si succesul procesului de reintegrare pand la
pandemia COVID-19, precum si de impactul pandemiei COVID-19 asupra procesului de
reintegrare, iar cercetdrile revizuite au inclus una realizatd in Moldova si una in mai multe
tari, ambele cu focus pe efectele Covid-19 asupra dezinstitutionalizarii rapide si
reintegrdrii familiale.

Principalele limitari includ: 1. Contextul si arealul de cercetare. Desi au fost selectate
cercetdri/ studii de evaluare din tdri cu o situatie similard in domeniul dezinstitutionalizdrii
copiilor, totusi existd anumite diferente ce tin de contextul social si cel economic care
pot influenta factorii de succes si cei de risc in procesul de reunificare familiald. 2.
Intelegerea particularitdtilor reunificarii si reintegrarii. Studiile/ evaludrile analizate de
cele mai dese ori, nu diferentiazd procesul de reintegrare a copiilor de cel de reunificare.
Aceeasi situatie a fost caracteristicd si pentru specialistii din sistemul de asistentd
sociald din Republica Moldova care au participat la discutiile focus grup. Respectiv,
mentiondnd factorii de succes sau cei de risc, specialistii nu au putut face diferentierea
acestora si s-au referit la contextul general de reintegrare. 3. Perioada de referintd. n
cadrul discutiilor focus-grup, s-a pus accentul pe experienta specialistilor din Moldova
in procesul de reunificare familiald din ultimii 5 ani de la perioada realizdrii studiului. Unii
specialisti insd au facut referintd la intreaga experientd pe care o au in asistarea unor

astfel de cazuri.
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Constatdri cheie

In primul rand, procesul de dezinstitutionalizare este unul foarte complex, si include o
serie de etape si procese specifice, dintre care cele mai importante sunt: (i)
sensibilizarea populatiei cu privire la efectele negative ale institutionalizdrii, avantajele
serviciilor alternative, procesul de schimbare si rolurile tuturor celor implicati, (ii)
managementul procesului si managementul de caz, respectiv stabilirea unui
management adecvat si eficient la nivel national si local, (iii) analiza cuprinzétoare a
situatiei din tard, (iv) analiza detaliatd a situatiei din institutiile rezidentiale, (v)
proiectarea serviciilor, (vi) planul de transfer al resurselor, (vii) pregdtirea si
reintegrarea copiilor, (viii) pregdtirea si transferul personalului, (ix) planificarea logisticd
a procesului, (x) monitorizarea si evaluarea. in baza studiilor revizuite, dar si a analizei
calitative efectuate pe teren, rezultd cd in Republica Moldova au fost intreprinse actiuni
la fiecare din etapele mentionate, exceptie fdcdnd doar etapa a 8-a - pregdtirea si
transferul personalului din institutiile rezidentiale.

in al doilea rénd, procesul de transformare a institutiilor rezidentiale este unul
anevoios, in contextul in care reprezentantii institutiilor rezidentiale se tem cad institutiile
vor fiinchise si cd munca bund pe care au facut-o nu va fi recunoscutd. Totusi, este
important sd se ia in considerare faptul cd institutiile rezidentiale au avut un rol
important in ingrijirea copiilor separati de pdrinti, in lipsa unor servicii de tip familial, iar
metodologia de tranzitie pe care o promoveazd CTWWC atestd cd institutiile rezidentiale
trebuie sd fie parte in acest proces de transformare, care ar trebui s& includé: (i)
elaborarea unui plan de transformare, impreund cu personalul, care prevede plasarea
tuturor copiilor In ingrijirea familiei; acest proces trebuie sd includd pregdtirea copiilor si
adolescentilor, integrarea si monitorizarea acestora, (i) constituirea si implementarea
unui plan de constientizare si sensibilizare premergdtor procesului de recrutare a
profesionistilor pentru noile forme de ingrijire alternativa, (i) garantarea aborddrilor
participative prin implicarea copiilor si adolescentilor in acest proces, si (iv) implicarea
personalul din institutiile rezidentiale in acest proces.

in al treilea rand, multitudinea de actori institutionali implicati in procesul de
dezinstitutionalizare au beneficiat de o deschidere spre colaborare si angajare in
eforturi comune, indiferent de tipul si nivelul de responsabilitate al pdrtilor interesate. Cu
toate cd incd mai e nevoie de eforturi considerabile pentru a finaliza procesul de
dezinstitutionalizare / a inchide institutiile rezidentiale, s-a remarcat o buné& deschidere
atdt a autoritdtilor publice de nivel central, cat si a celor de la nivel local, dublate de o
sustinere puternicd din partea sectorului asociativ in scopul: (i) ameliordrii cadrului
legislativ, imbundtdtirii procedurilor / instrumentelor de lucru, (ii) consoliddrii
mecanismului de supervizare a asistentilor sociali, (iii) dezvoltdrii de programe de
educatie incluzivd si adaptdri curriculare, (iv) credrii diverselor servicii, (v) imbundtétirii
cooperdrii dintre specialistii din domeniile de protectie sociald, educatie, sdndtate,
politie, mai ales prin crearea Comisiei pentru Protectia Copilului aflat in Dificultate, (vi)
dezvoltdrii si punerii in aplicare a evaludrilor intersectoriale, (vii) aborddrii holistice in
procesul de reintegrare in familie sau in formele de ingrijire substitutive familiei, (viii)
dezvoltdrii mecanismelor de cooperare intersectoriald.
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In al patrulea rand, eficacitatea procesului de dezinstitutionalizare este influentatd
semnificativ de abilitatile si dimensiunea fortei de muncd. Asistentii sociali comunitari si
specialistii implicati Tn activitdtile de reintegrare a copiilor in familii sau servicii alternative
de plasament familial au beneficiat de instruiri, suport tehnic gi supervizare continud.
Totodatd, nu doar cei care lucreazd direct in asistentd sociald, ci si alti profesionisti, care
contribuie la abordarea multisectoriald a ingrijirii copiilor au fost instruiti: cadre
didactice, politisti, lucrgtori din domeniul sanatdtii, lucrdtori din sistemul justitiei si alti
specialisti care intrd in contact cu copiii si trebuie sd posede abilitdti de a rdspunde
nevoilor de protectie si bundstare ale copiilor si familiilor si de a preveni
institutionalizarea sau facilita procesul de dezinstitutionalizare.

in al cincilea r@nd, s-au putut identifica o serie de factori de succes, dar si unii factori
de risc in procesul de reintegrare, acestia putdnd fi analizati pe patru paliere de
relevanta: (l) caracteristicile individuale ale copilului — factorii de succes fiind in sfera
comportamentelor considerate pozitive, a rezilientei, conduitei educationale, etc, iar
factorii de risc fiind in sfera efectelor nocive ale institutionalizarii precum stresul
posttraumatic, problemele socio-emotionale, psihologice, de sdndtate si afective, etc,
(ii) caracteristicile familiei — factorii de succes fiind in sfera capacitdrilor si modelelor
parentale pozitive, iar factorii de risc fiind in sfera comportamentelor de evitat, precum
neglijarea sau abuzul si violenta, dar si consumului de substante si a situatiei materiale
precare, (i) caracteristicile comunitdtii — factorii de succes fiind in sfera existentei
retelelor de suport si disponibilitatii serviciilor primare, iar factorii de risc fiind in sfera ce
oglindeste negativ factorii de succes, si (iv) caracteristicile sistemului de protectie a
copilului — factorii de succes fiind In sfera unui sistem de ingrijire si protectie eficace si
eficient , iar factorii de risc fiind in sfera unor disfunctionalitdti sistemice, a lipsei aborddrii
intersectoriale si lipsei serviciilor si/sau profesionistilor.

in al saselea rdnd, s-au putut identifica o serie de efecte ale pandemiei COVID-19,
acest lucru fiind analizat prin prisma impactului pe care pandemia COVID-19 |-a avut
asupra practicilor de dezinstitutionalizare si asupra beneficiarilor, respectiv copiii din
institutii rezidentiale, dar si copiii reintegrati rapid pe durata pandemiei. La nivelul
institutiilor s-au distins cu precddere: (i) dificultétile de vizitare, (i) imposibilitatea
monitorizdrii pe teren (valabil pentru comunitéti), (iii) plasarea in caranting, si (iv)
dificultdtile de asigurare a conditiilor optime de continuare a activitdtilor educationale. n
termeni de dezinstitutionalizare rapidd, s-au putut identifica: (i) nesolutionarea
problemelor care au determinat institutionalizarea (problemele de sdndtate mintald sau
fizicd, sardcia, violenta, neglijarea, exploatarea prin muncy, trafic, (ii) lipsa pregdtirii
pentru reintegrare, (ii) s&rdcia si somajul, si (iv) accesul limitat la resurse si tehnologii
pentru educatia online.
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Principalele recomanddri

Recomandarea 1: Se recomandd dezvoltarea si consolidarea unui mecanism financiar
viabil pentru redirectionarea resurselor financiare dupd inchiderea institutiilor rezidentiale
spre dezvoltarea sistemului de servicii sociale destinate copiilor dezinstitutionalizati si
prevenirea separdrii copilului de familie. In acest sens este de evitat ca resursele
financiare ale institutiilor rezidentiale sa fie realocate strict pentru reintegrarea scolard a
copiilor din institutiile rezidentiale, de preferat fiind prevederea unei solutii pentru
dezvoltarea pe termen lung a serviciilor sociale pentru copii si familii la nivel de
comunitate prin transferuri cdtre Autoritdtile Publice Locale (APL) insé&rcinate cu
dezvoltarea acestui tip de servicii la nivel comunitar.

Recomandarea 2: Se recomandd ca dezvoltarea serviciilor sociale de prevenire la nivel
comunitar sd fie realizatd in conformitate cu necesitdtile existente la nivel local, ludnd in
considerare faptul cd actualmente APL au capacitdti reduse de a evalua aceste
necesitdti, si, totodatd, intdmpind si dificultdti in directionarea resurselor financiare
pentru dezvoltarea serviciilor la nivel de comunitate. Prin urmare, dezvoltarea serviciilor
trebuie sd fie acompaniatd de capacitarea actorilor locali, atdt tehnic cdt si financiar.

Recomandarea 3: Se recomandd ca dezvoltarea serviciilor sociale de prevenire la nivel
comunitar sd includd o componentd de servicii de prevenire a separdrii si mecanisme
alternative de ingrijire a copilului pe termen scurt si de urgentd (pand la 72 de ore). In
acest fel, se pot asigura: (i) recunoasterea si prioritizarea rolului familiilor; (ii) sprijinul
familiilor cu scopul de a preveni separarea inutild pe termen lung pentru familie si copil;
(iii) protejarea copiilor f&rd ingrijire périnteascd si asigurarea unei ingrijiri alternative
adecvate si de inaltd calitate; (iv) recunoasterea prejudiciului ingrijirii institutionale
pentru copii si prevenirea institutionaliz&rii; (v) consolidarea sistemelor si serviciilor de
protectie a copilului; (vi) asigurarea resurselor financiare si umane adecvate; (vii)
imbundtdtirea colectdrii datelor si raportarea periodicd:; (viii) asigurarea participdrii
depline a copiilor fard ingrijire pdrinteascd sau familiald etc.

Recomandarea 4: Se recomandd dezvoltarea unui sistem eficient de management al
informatiei, care s& urmdreascd caracteristicile si dinamica mdsurilor pentru copii din
institutii sau pentru care a fost prevenitd institutionalizarea. O bazd nationald de date,
care ar inregistra si urmdri solutiile APL pentru copiii i familiile vulnerabile si ar permite
un management mai bun atdt a situatiei fiecdrui copil si familii in parte, cat sia
serviciilor de prevenire a institutionalizrii si suport a familiilor in proces de reintegrare.

Recomandarea 5: Se recomandd colaborarea cu mass-media si organizarea de
campanii de sensibilizare atdt in media sociale cdt si in media clasice (Tv/roolio) cu
scopul de a schimba perceptiile si atitudinile fatd de plasament, de institutiile
rezidentiale si impactul acestora asupra dezvoltdrii copilului, inclusiv s& sprijine ingrijirea
alternativa in familie. Un element important al acestor campanii trebuie sa fie
prioritizarea incluziunii sociale si educationale ale celor mai vulnerabile grupuri de copii:
copii cu dizabilitdti, copii victime ale violentei, copii cu varsta sub 3 ani, copii cu
comportament deviant.
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INTRODUCERE

Context

Changing the Way We Care (cTwwC) este o initiativél global& lansaté in octombrie
2018 de un consortiu de organizatii, care include Catholic Relief Services (CRS) si
Maestral International. CTWWC este conceputd pentru a promova o ingrijire familiald
sigurd si favorabild pentru copiii care sunt dezinstitutionalizati din structurile rezidentiale
si copiii cu risc de separare de familiile lor, prin consolidarea familiilor, reformarea
sistemelor nationale de ingrijire a copiilor si schimbarea angajamentelor la nivel
national, regional si global.

In Republica Moldova, CTWWC Tsi propune sd contribuie la a pune capdt
institutionalizdrii copiilor si s& asigure cd sistemele de sprijin al familiei sunt consolidate
in asa fel incat copiii s poatd sd continue sd prospere in familii care le oferd siguranta
si ingrijirea necesare. Implementarea initiativei este relativ la inceput, motiv pentru care
o detaliatd analizd de nevoi si 0 serie de cercetdri in diverse domenii sunt absolut
necesare pentru a stabili bazele si liniile principale de actiune in urmadtorii ani. Actuala
cercetare face parte dintr-o serie de sapte analize tematice care oferd o imagine
exhaustivd a situatiei copiilor vulnerabili si familiilor acestora atdt in contextul
dezinstitutionalizdrii cat si al prevenirii plasamentului in structuri rezidentiale, forménd un

ansamblu teoretic si practic cu privire la analiza de situatie a sistemului de ingrijire a
copilului In Republica Moldova, cu precddere in contextul post COVID-19.

o geo v e

Obiective, metodologie si limitari

Scopul analizei rapoartelor de cercetare nationale si internationale cu privire la procesul
de reintegrare a copiilor din institutiile rezidentiale din Republica Moldova si din alte tdri
este furnizarea de informatii relevante privind factorii de succes si cei de risc in procesul
de reunificare familiald. Totodatd, analiza a urmdrit si modul in care pandemia COVID-
19 a afectat familiile in care a avut loc integrarea.

Obiectivele cercetdrii s-au axat in particular pe: (i) Analiza unei serii de rapoarte de
cercetare nationale si internationale cu privire la procesul de reintegrare a copiilor din
institutiile rezidentiale din Republica Moldova si din alte tdri, (ii) sintetizarea unei serii de
probe necesare in fundamentarea unei ulterioare cercetdri nationale privind
reintegrarea copiilor in familii biologice si extinse.

Metodologia cercetdrii se bazeazd pe analizd documentard, iar selectia cercetdrilor si
evaludrilor pentru analiza secundard a datelor cu privire la reintegrarea copiilor din
institutiile rezidentiale in plan national si international, s-a realizat in baza urmdatoarelor
criterii : (|) relevanta cercetdrii/ evaludrii in conformitate cu scopul si obiectivele
prezentei analize; (ii) relevanta cercetdrii/evaludrii cu privire la conditiile sociale si
economice din Republica Moldova; (iii) includerea de cercetdri/evaludri bazate
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preponderent pe date primare; (iv) stabilirea unui esantion minim de
cercetare/evaluare, respectiv numarul copiilor reintegrati analizati sd nu fie mai mic de
20, (v) perioada de realizare a cercetdrii/ evaludrii s& fie de daté relativ recentd,
respectiv dupd 2007; (vi) diversitatea metodelor de cercetare/evaluare aplicate sa fie
largd, respectiv s-a dat prioritate cercetdrilor care s-au bazat pe mai multe metode de
colectare a datelor: si, nu in ultimul rand, (vii) aspectele participative Ia
cercetare/evaluare sa fie centrale, respectiv investigatiile sd implice o serie de actoriin
procesul de cercetare (copii, p&rinti, profesionisti, decidenti, etc.). In analiza
cercetdrilor/evaludrilor s-a pus accent pe: (i) esantion, (i) metode aplicate, (iii) tara
realizérii, (iv) perioada de realizare a cercetdrii/ evaludrii, (v) tipul de suport oferit in
perioada de reintegrare si post-reintegrare familiei, (vi) procesul de reintegrare in sine,
(vii) factorii de risc, si (viii) factorii de succes.

Analiza secundard a fost completatd cu colectarea si analiza unor date primare,
obtinute prin intermediul a doud discutii focus grup cu specialistii implicati in
monitorizarea cazurilor copiilor reintegrati.

Atat in selectarea cercetdrilor/evaludrilor, cat si in discutiile focus grup s-au luat in
considerare efectele pandemiei COVID-19, respectiv in cadrul discutiilor focus grup s-au
discutat aspectele ce tin de riscurile si succesul procesul de reintegrare pand la
pandemia COVID-19, precum si de impactul pandemiei COVID-19 asupra procesului de
reintegrare, iar cercetdrile revizuite au inclus una realizatd in Moldova si una in mai multe
tari, ambele cu focus pe efectele COVID-19 asupra dezinstitutionalizarii si reintegrdrii
familiale.

Principalele limitari includ: 1. Contextul si arealul de cercetare. Desi au fost selectate
cercetdri/ studii de evaluare din tdri cu o situatie similard in domeniul dezinstitutionalizdrii
copiilor, totusi existd anumite diferente ce tin de contextul social si cel economic care
pot influenta factorii de succes si cei de risc in procesul de reunificare familiald. 2.
Intelegerea particularitdtilor reunificarii si reintegrarii. Studiile/evaludrile analizate de
cele mai dese ori, nu diferentiazd procesului de reintegrare a copiilor de cel de
reunificare. Aceiasi situatie a fost caracteristica si pentru spécialistii din sistemul de
asistentd sociald din Republica Moldova care au participat la discutiile focus grup.
Respectiv, mentiondnd factorii de succes sau cei de risc, specialistii nu au putut face
diferentierea acestora si s-au referit la contexul general de reintegrare. 3. Perioada de
referintd. in cadrul discutiilor focus-grup, s-a pus accentul pe experienta specialistilor
din Moldova 1n procesul de reunificare familiald din ultimii 5 ani de la perioada realizdrii
studiului. Unii specialisti insd au facut referintd la intreaga experientd pe care o au in
asistarea unor astfel de cazuri.

Structura raportului

Prima sectiune explicd cadrul de cercetare si metodologia de realizare a acestei
analize.

Sectiunea a doua a raportului cuprinde o caracterizare generald a procesului de
dezinstitutionalizare a copiilor in Republica Moldova. Sunt evidentiate elementele

procesului de dezinstitutionalizare, parteneriatul dintre autoritdtile publice si societatea
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civild, aspectele colabordrii intersectoriale dintre specialistii din domeniile de protectie

sociald, educatie, sdndtate, politie prin crearea Comisiei pentru Protectia Copilului aflat
in Dificultate (CPCD) si implicarea acesteia in prevenirea separdrii copilului de familie,
precum si provocdarile majore in domeniul dezinstitutionalizarii in Moldova.

Sectiunea a treia evidentiazd etapele procesului de reintegrare in baza studiilor
analizate, inclusiv un model ideal de reintegrare. O atentie deosebitd se acordd
factorilor de succes si celor de risc cu care se confruntd specialistii din sistemul de
asistentd sociald in reintegrarea copiilor dezinstoitutionalizati, acestia fiind prezentati pe
cateva nivele: individual, familial, comunitar si sistemic. Nu in ultimul rand, In aceastd
sectiune sunt prezentate practicile inovative (generale si specifice) dezvoltate de
sectorul asociativ pentru realizarea cu succes a reunificdrii familiale si a prevenirii
separdrii copilului de familie si lectiile invatate.

Sectiunea a patra prezintd impactul pandemiei COVID-19 asupra activitatii specialistilor
din Moldova in procesul de reintegrare a copiilor dezinstitutionalizati si analiza procesului
de dezinstitutionalizare rapidd. Accentul este pus pe factorii de risc care s-au constatat
in procesul de dezinstitutionalizare rapidd a 188 de copii din Republica Moldova.

Sectiunea a cincea explicd necesitatea unor cercetdri suplimentare axate pe
provocdrile/ problemele ce vizeazd reintegrarea copiilor si serviciile de suport pentru
copii si familii, fiind urmatd de Concluzii si Recomanddri.

14 Reintegrarea Copiilor din Institutiile Rezidentiale
| CTWWC 2021



CADRUL DE CERCETARE DETALIAT

Scopul, obiectivele si ipotezele de cercetare

Scopul analizei rapoartelor de cercetare nationale si internationale cu privire la procesul
de reintegrare a copiilor din institutiile rezidentiale din Republica Moldova si din alte tari
este furnizarea de informatii relevante privind factorii de succes si cei de risc Tn procesul
de reunificare familiald si are in vedere doud obiective majore:

.Fundamentarea unei ulterioare cercetdri nationale privind reintegrarea copiilor in
familii biologice si extinse;

2.Formularea unor recomanddri pentru dezvoltareaa prioritdtilor si planului de actiuni
al initiativei CTWWC in perioada 1 iulie 2021-30 septembrie 2023.

Ipotezele de cercetare bazate pe practici pozitive:

l.Interventiile relevante, oferite de specialistii din sectorul de stat si cei din sectorul
privat, la inceputul procesului de reintegrare, cat si dupd procesul de reintegrare,
sunt cauze ale unei reintegrdri stabile si protective.

2.Experienta de reintegrare a copiilor depinde de o multitudine de factori
(variabile): varstd, gen, cauze ale separdrii, perioada de aflare in institutia
rezidential®, numdrul de frati/surori, starea de sdndtate, prezenta/lipsa cerintelor
educationale speciale, prezenta/lipsa dizabilitdtii, severitatea dizabilitatii, frecventa
vizitelor si a intrevederilor, gradul de risc (iminent, mediu, mic).

3.Fiecare copil reintegrat sau plasat in servicii de tip familial este monitorizat printr-o
conlucrare intersectoriald a tuturor actorilor comunitari relevanti,asigurdndu-se
suport in perioada de post-reintegrare.

4.Copiii reintegrati in familii si cei plasati in servicii de tip familial sunt protejati de orice
formd de abuz, neglijare si exploatare.

5.Membrii familiilor / specialistilor din serviciile de tip familial in care au fost reintegrati
copiii, percep cad situatia copilului s-a Tmbundtdtit in comparatie cu perioada de la
iesirea din institutie.

Ipotezele de cercetare bazate pe cercetdrile din perioada pandemiei COVID-19:

1.Copiii care au plecat in familii/ servicii de tip familial din institutiile rezidentiale Ia
inceputul pandemiei COVID-19, nu au beneficiat de pregdtire sau aceasta a fost
insuficientd.

2.Un numdr de copii care au pdrdsit institutiile rezidentiale in perioada martie-mai
2020, au revenit in institutii la Inceputul anului scolar (septembrie-octombrie 2020).

3.Pandemia COVID a creat probleme noi, aditionale in procesul de reintegrare si din
acest motiv, serviciile si sprijinul acordat necesitd a fi evaluat pentru a ne asigura cd
familiile si copiii pot fi impreund, indiferent de dificultdtile provocate de pandemie.
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Intrebdri suplimentare in procesul de analizg:

1.Cum a fost experienta de reintegrare a copiilor in Moldova? Sunt ipotezele de mai
sus bazate pe practici bune confirmate in studiile/rapoartele privind procesul de
reintegrare in Moldova?

2.Care sunt factorii de succes si de risc pentru procesul de reintegrare? Ce factori
sunt esentiali pentru realizarea indicatorilor de "succes’ in baza celor 8 domenii de
bundstare?

3.Cum a afectat pandemia COVID-19 procesul de reintegrare a copiilor?

4 Lectiile invatate in procesul de reintegrare a copiilor din institutiile rezidentiale

relevante pentru contextul RM.

Metodele specifice de analizd si colectare a datelor

Selectia cercetdrilor si evaludrilor pentru analiza secundard a datelor la tema reintegrdrii
copiilor din institutiile rezidentiale in plan national si international, s-a realizat in baza
urmdtoarelor criterii: (i) relevanta cercetdrii/ evaludrii in conformitate cu scopul si
obiectivele prezentei analize; (i) relevanta cercetdrii/ evaludri cu conditiile sociale si
economice din Republica Moldova; (iii) cercetéri/evaludri bazate pe date primare; (iv)
esantion de cercetare/evaluare — numarul copiilor reintegrati analizati (nu mai mic de
20 copii); (v) perioada de realizare a cercetdrii/ evaludrii (din 2007 pand in mai 2021);
(vi) diversitatea metodelor de cercetare/evaluare aplicate (s—o dat prioritate
cercetdrilor care s-au bazat pe mai multe metode de colectare a datelor); (vii)
implicarea diferitor actori in procesul de cercetare (copii, pdrinti, specialisti (asistent
social, educqtor/pedagog, medic, etc.).

In analiza cercetdrilor /evaludrilor s-a atras atentia asupra urmdtoarelor aspecte: (i)
esantion, (i) metode aplicate, (iii) tara realizarii, (iv) perioadd de realizare a
cercetdrii/ evaludrii, (v) tipul de suport oferit in perioada de reintegrare si post-
reintegrare familiei, (vi) procesul de reintegrare, (vii) factorii de risc, (viii) factorii de
succes, etc.

Au fost identificate si selectate pentru aceastd analizd 13 cercetdri si evaludri (Anexo l)

la tema reintegrdrii copiilor din institutiile rezidentiale in familiile biologice si in formele
alternative de ingrijire (Tabelul 1).

Tabelul 1. Date generale despre studiile analizate

Total Republica Alte té&ri
Moldova
6

Cercetdri 7 4 3
din ele, inclusiv impactul COVID- ) : :
19 asupra dezinstitutionalizarii

Evaludri 6 6 0
Total 13 10 3
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Analiza factorilor de risc si de succes din studiile mentionate s-a efectuat prin prisma
celor 8 domenii de bundstare a copilului aprobate conform Hotdrdrii de Guvern nr. 143
din 2018, In baza modelului ecologic propus de Urie Bronfenbrenner si recomandat de
rezolutia Adundrii Mondiale a SGndatdatii (WHA 49.25/19967) privind mediile de dezvoltare
si influentare a individului (individ, familie, comunitate, societate) si modelul capitalului
familial (capital cultural, capital economic, capital social si capital de sandtate).

Cele 8 domenii de bundstare a copilului, incluse Tn managementul de caz cuprind:
1.siguranta — protectia de violentd, neglijare, abuz, exploatare si vatdmare;
2.sdndtatea — suportul in adoptarea unui mod sandtos de viatd si acces la asistentd
medicald pentru atingerea standardelor de sdndtate fizicd si mintald;

3.realizarea de sine — sustinerea si indrumarea in procesul de invatare si de dezvoltare
a abilitdtilor, increderii si respectului de sine in corespundere cu varsta si potentialul
copilului;

4.ingrijirea cu afectiune — asigurarea unui mediu de crestere si dezvoltare care oferd
dragoste, sustinere si incurajare si care rdspunde necesitdtilor copilului;

5.implicarea/activismul — crearea oportunitdtilor si incurajarea participdrii in diverse
activitdti conform intereselor, varstei si potentialului copilului care contribuie la o
cresterea si dezvoltarea lui/ei armonioasd;

6.respectul — recunoasterea importantei si asigurare a dreptului fiecarui copil de a fi
tratat cu stimd si demnitate oricdnd, indiferent de varstd, sex sau origine, indiferent
de ceea ce a facut sau nu a reusit sd facad; totodatd, respectul presupune
asigurarea conditiilor necesare in care copilul sd fie ascultat si sa participe la luarea
deciziilor ce il vizeazd, in corespundere cu varsta si potentialul sAu;

7.responsabilitatea — incurajarea si sprijinul in asumarea sarcinilor si rolurilor active,
capacitatea de autocontrol, intelegerea si respectarea normelor morale i sociale, in
conformitate cu varsta si potentialul copilului;

8.incluziunea — acceptarea fiecdrui copil, fard nici o diferentiere, drept o persoand
care poate avea o contributie valoroasyd, eliminarea inegalitatilor sociale,
educationale, fizice si economice si acceptarea ca memibru activ in conformitate cu
varsta si potentialul copilu.

Analiza secundard a fost completatd cu colectarea si analiza unor date primare de la
specialistii implicati Tn monitorizarea cazurilor copiilor reintegrati, specialisti din sistemul
public de asistentd sociald si reprezentanti ai societdtii civile. In acest scop s-au realizat
doud discutii focus grup online cu specialistii ce activeazé in sectorul public (asistenti
sociali comunitari, specialisti in drepturile copilului, etc.)si specialisti ce activeazd in
sectorul asociativ (asistenti sociali, psihologi), cu o experientd de cel putin 3 ani (Anexa
2).Tn cadrul discutiilor focus grup s-au discutat aspectele ce tin de riscurile si succesul
procesului de reintegrare pdnd la pandemia COVID-19, precum si de impactul
pandemiei COVID-19 asupra procesului de reintegrare.

Suplimentar au fost colectate 4 Fise cu Bune practici si Lectii invatate de la organizatiile
neguvernamentale implicate in procesul de dezinstitutionalizare si reintegrare a copiilor
- . . .y . o . - . o8
in familia biologicd, extinsd si alte forme de ingrijire alternativad.
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Principalele limitdri includ:

1. Contextul si arealul de cercetare. Desi au fost selectate cercetdri/studii de evaluare
din tdri cu o situatie similard in domeniul dezinstitutionaliz&rii copiilor, totusi existd
anumite diferente ce tin de contextul social si cel economic care pot influenta factorii de
succes si cei de risc in procesul de reunificare familiald.

2. Intelegerea particularit&tilor reunificdrii si reintegrdrii. Studiile/ evaludrile analizate de
cele mai dese ori, nu diferentiazd procesul de reintegrare a copiilor de cel de reunificare.
Aceiasi situatie a fost caracteristicd si pentru specialistii din sistemul de asistentd
sociald din Republica Moldova care au participat la discutiile focus grup. Respectiv,
mentiondnd factorii de succes sau cei de risc, specialistii nu au putut face diferentierea
acestora si s-au referit la contextul general de reintegrare.

3. Perioada de referintd. In cadrul discutiilor focus-grup, s-a pus accentul pe experienta
specialistilor din Moldova n procesul de reunificare familiald din ultimii 5 ani de la
perioada realizdrii studiului. Unii specialisti insd au facut referintd la intreaga experientd
pe care o au in asistarea unor astfel de cazuri.

18 Reintegrarea Copiilor din Institutiile Rezidentiale
| CTWWC 2021



PROCESUL DE DEZINSTITUTIONALIZARE A COPIILOR
IN REPUBLICA MOLDOVA: CARACTERIZARE
GENERALA

Parteneriatul autoritatilor cu societatea civild

Reforma sistemului rezidential de ingrijire a copilului in Moldova a devenit o prioritate a
statului la mijlocul anilor 2000 si a fost reglementatd, initial, de Strategia si Plonul de
Actiuni 2007-2012 privind reforma sistemului re2|dent|ol de ingrijire a COleUlUI ia ar
ulterior de Strategia Protectia Copilului 2014~ 2020 si Planul de Actiuni 2016- 2020 privind
implementarea strategiei. In aceastd perioadd autoritdtile publice centrale au asigurat
vointa politicd, au fost deschise pentru parteneriate cu societatea civild si au asigurat,
partial, resursele necesare pentru implementarea reformei.

Procesul de dezinstitutionalizare a copiilor, in Republica Moldova, a fost sustinut de
organizatiile neguvernamentale care au contribuit cu suport financiar de la organizatii i
donatori international, inclusiv cu suport metodologic si uman (Caseta 1). P. Evans in
Raportul de evaluare a implementdrii Strategiei Nationale si a Planului de actiuni privind
reforma sistemului rezidential de ingrijire a copilului pentru anul 2007-2012" evidentiazd
cd Tn mod special, 4 organizatii neguvernamentale au fost cele mai active in cadrul
acestui proces — PPFC, CCF Moldova, Keystone Moldova si Fundatia Lumos Moldova.
Acestea au contribuit la:

o dezvoltarea cadrului normativ in domeniul dezinstitutionalizdrii;
o stabilirea mecanismelor de supraveghere si coordonare;
o consolidarea structurilor de management in cadrul autoritdtilor locale.

De asemenea, ONG-urile au avut un rol in imbundtdtirea intelegerii, schimbarea
atitudinilor si cresterea capacitdtilor factorilor de decizie, a specialistilor si a managerilor
in scopul implementarii efective a cadrului legislativ si imbundatdtirii furnizdrii de servicii
pentru copii si familii. Datoritd acestora si cu suportul lor s-au facut investitii
semnificative in instruirea specialistilor privind identificarea, evaluareq, sesizarea,
planificarea si implementarea asistentei si monitorizarea copiilor in situatie de risc in
scopul prevenirii separdrii copilului de familie si cel al reintegrarii copiilor din institutiile
rezidentiale in familia biologicd, extinsd sau in forme alternative de plasament familial.

Caseta I.

“Unul din factorii majori de succes n dezinstitutionalizarea copiilor a fost implicarea ONG-
urilor si reorganizarea sistemului de ingrijire sub egida ONG-urilor. Acestea au avut o
abordare sistemicd: au impins elaborarea cadrului legal si dezvoltarea serviciilor necesare
pentru a sustine copilul reintegrat, inclusiv serviciile de prevenire a institutionalizdrii; s-au

implicat in pregdtirea copilului si a familiei...

Autoritatile statului, in primii ani de reformd, au fost cam reticente chiar dacd de sus era
aprobarea oficiald cd sistemul trebuie reorganizat... La nivel local, dezinstitutionalizarea nu
era o prioritate. Si atunci ONG-urie si-au asumat acest rol..” (DFG_2_SA).
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Elementele procesului de dezinstitutionalizare

Fiecare dintre ONG-urile nominalizate a avut practic un model international de
dezinstitutionalizare si reintegrare, preluat de la organizatiile internationale pe care le
reprezintd, dar care a fost adaptat la contextul national si uneori, chiar local. Aceste
modele au multe elemente similare. De exemplu, G. Mulheir, 2008, una din cele 30 cele
mai influente personalitdti in domeniul asistentei sociale la nivel global, datoritd
experientei in domeniul protectiei copiilor dezinstitutionalizati si promovarii unui model
practic si eficient de dezinstitutionalizare propus si implementat in multe tari din Europa
Centrald si de Est, inclusiv in Romania!® evidentiazd urmdtoarele 10 elemente-cheie ale
procesului de dezinstitutionalizare:

1.Sensibilizarea privind efectele negative ale institutionalizdrii, avantajele serviciilor
alternative, procesul de schimbare si rolurile tuturor celor implicati.

2.Managementul procesului — stabilirea unui management adecvat si eficient la nivel
national si local.

3.Analiza situatiei din tard.

4. Analiza situatiei din institutiile rezidentiale.

5.Proiectarea serviciilor.

6.Planul de transfer al resurselor.

7.Pregdtirea si reintegrarea copiilor.

8.Pregdtirea si transferul personalului.

9.Planificarea logisticd a intregului proces.

10.Monitorizare si evaluare.”

Studiile si evaludrile analizate atestd cd practic toate etapele evidentiate de G. Mulheir
(mai putin — etapa de pregdtire si transfer a personalului) au fost respectate in
Republica Moldova.

In schimbarea modelului de ingrijire, institutiile rezidentiale sunt foarte ingrijorate de
modul in care se realizeazd aceastd tranzitie. Reprezentantii acestora se tem cd
institutiile vor fi inchise si cd munca bund pe care au facut-o nu va fi recunoscutd. Din
aceste considerente, nu toti reprezentantii institutiilor rezidentiale au sustinut reforma
sistemului rezidential in Republica Moldova, lucru evidentiat si in cadrul majoritatii
studiilor/ evaludrilor analizate.

CTWWC evidentiazd cd este important sd se ia in considerare faptul cd institutiile
rezidentiale au avut un rol in educatia copiilor si cd au existat si bune practici ale
acestora, in lipsa unor servicii alternative de tip familial. De aceea metodologia de
tranzitie pe care o promoveazd CTWWC atestd cd institutiile rezidentiale trebuie sd fie
parte la acest proces de transformare.
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In studiul realizat de CTWWC in Guatemala in 2020 se mentioneazd necesitatea
transformarii institutiilor rezidentiale pentru oferirea unor servicii de zi. Respectiv, procesul
de transformare a acestor institutii rezidentiale trebuie sd cuprindd urmatoarele etape:

1.Elaborarea unui plan de transformare, impreund cu personalul, care prevede
plasarea tuturor copiilor in ingrijirea familiei. Acest proces trebuie sd includd
pregdtirea copiilor si adolescentilor, integrarea si monitorizarea acestora.

2.Constituirea si implementarea unui plan de constientizare si recrutare pentru noile
forme de ingrijire alternativa.

3.Implicarea copiilor si adolescentilor in acest proces.

4. Implicarea personalului care lucreazd in institutiile rezidentiale in acest proces.

Colaborarea intersectoriald

Remarcdm cd reusita procesului de dezinstitutionalizare in Republica Moldova s-a
datorat deschiderii autoritdtilor publice de nivel central, dar si implicdrii celor de la nivel
local. F&rd suportul acestora, procesul de dezinstitutionalizare nu ar fi putut fi realizat.
Sectorul asociativ a colaborat atat cu Ministerul SGndtdtii, Muncii si Protectiei Sociale
(MSMPS) pe dimensiunea de elaborare si aprobare a unor regulamente, instrumente de
lucru: Regulamentul privind managementul de caz, Regulamentului si Standardele de
calitate pentru diverse servicii (Sprijin familial, Echip& mobild, etc.), Mecanismul de
supervizare a asistentilor sociali, etc., cat si cu Ministerul Educatiei, Culturii si Cercetdrii
(MECC) pe dimensiunea educatiei incluzive: Programul de dezvoltare a educatiei
incluzive pentru anii 2011-2020, adaptdri curriculare, crearea Serviciilor de asistentd
psihopedagogicd (SAP), Centrului Republican de asistentd psiho-pedagogicd (CRAP),
Centrelor de resurse pentru educatia incluzivd in institutile de invatdmant, etc. Nu in
ultimul r&nd, s-a depus eforturi pentru imbundtdtirea cooperdrii dintre specialistii din
domeniile de protectie sociald, educatie, sandtate, politie prin crearea Comisie Protectia
Copilului in Dificultate (CPCD) si implicarea acesteia in prevenirea separdrii copilului de

familie prin identificarea modalitdtilor de sprijin.

Organizatiile neguvernamentale au colaborat cu autoritdtile guvernamentale si au
contribuit la dezvoltarea si punerea in aplicare a evaludrilor intersectoriale ale institutiilor
rezidentiale si ale copiilor aflati in ingrijirea rezidentiald, abordarea holisticd in procesul
de reintegrare in familie sau in formele de ingrijire substitutive familiei, dezvoltarea
mecanismelor de cooperare intersectoriald.

Eficacitatea unui proces de dezinstitutionalizare este influentatd semnificativ de
abilitdtile si dimensiunea fortei de muncd. Asistentii sociali comunitari si specialistii
implicati in activitatile de reintegrare a copiilor in familii sau servicii alternative de
plasament familial au beneficiat de instruiri, suport tehnic si supervizare continud.
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Cu toate acesteq, nu doar cei care lucreazd direct in asistentd socialg, ci si alti
instruiti: cadre didactice, politisti, lucratorii din domeniul sandtdtii, lucrdtori din sistemul
justitiei si alti specialisti care intrd in contact cu copiii Si trebuie sd posede abilitati de a
raspunde nevoilor de protectie si bundstare ale copiilor si familiilor si de a preveni
institutionalizarea.

Coordonarea intersectoriald este importantd pentru a uni toti actorii formali si non-
formali si furnizarea de servicii la nivel national, regional si comunitar pentru realizarea
reformelor de ingrijire a copilului. Aceastd practicd ajutd la asigurarea celor mai bune
rezultate pentru copii prin intermediul unor actiuni comune si a unui rdspuns coordonat
intre asistentii sociali, cadrele didactice, lucrdtorii din domeniul sandatdtii, ofiterii de politie,
avocatii, judecdtorii si alti lucrdtori comunitari, in special dacd sunt sustinuti de
protocoadle si proceduri comune sau complementare. Utilizarea prioritatilor de comun
acord, identificarea clard a rolurilor si responsabilitdtilor, impreund cu mecanisme
comune care leagd in mod eficient copiii si familiile cu personalul si serviciile cele mai
adecvate, sunt, de asemenea, avantaje ale coordondrii si cooperdrii. Aceste actiuni au
intdrit procesele de lucru multi-sectoriale completate de activitatea CPCD si au
contribuit la calitatea sprijinului multidisciplinar pentru fiecare copil in procesul de
dezinstitutionalizare, dar si prevenire a separdrii copilului de familie.

Provocdrile majore

Un punct slab in procesul de dezinstitutionalizare in Republica Moldova este lipsa unui
mecanism financiar viabil pentru redirectionarea resurselor financiare dupd inchiderea
institutiilor rezidentiale spre dezvoltarea sistemului de servicii sociale destinate copiilor
dezinstitutionalizati si prevenirea separdrii copilului de familie. Resursele financiare ale
institutiilor rezidentiale au fost realocate preponderent pentru reintegrarea scolard a
copiilor din institutiile rezidentiale. P. Evans indicd in raportul de evaluare cd aceasta nu
este o solutie pentru dezvoltarea pe termen lung a serviciilor sociale pentru copii Si
familii la nivel de comunitate. Regulamentul privind redirectionarea resurselor financiare
in cadrul reformdrii institutiilor rezidentiale, prevdzut de Hotdrdrea Guvernului nr.351 din
20.05.2012, permite Autoritatilor Publice Locale (APL) s& redirectioneze resursele
financiare pentru reintegrarea scolard a copiilor dezinstitutionalizati, insd nu este o
solutie durabil& a serviciilor sociale pentru copii si familii la nivel de comunitate.”

Studiul MECC si CRAP atestd cd reforma sistemului rezidential s-a concentrat la primele
etape pe institutiile din subordinea MECC, respectiv, copii de varstd scolard care au fost
institutionalizati din motive sociale, si nu a vizat copiii de varstd micd si copiii cu
dizcnbilitc”rgi.]7 Lipsa moratoriului pentru plasarea in institutiile rezidentiale a copiilor cu
varsta sub 3 ani este un alt punct slab al procesului de reformd a sistemului rezidential
de ingrijire a copilului.

Reintegrarea copiilor cu dizabilitdti sau plasarea lor in servicii alternative constituie o
provocare mare, acest lucru trebuie sd fie insotit de eforturi de schimbare a atitudinii
publicului larg fatd de dizabilitate pentru a integra cu succes copiii cu dizabilitdti in
societate, dar si de creare a serviciilor sociale. Dezvoltarea serviciilor sociale trebuie

realizatd in conformitate cu necesitdtile existente la nivel local, actualmente Tnsd
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APL nu au capacitdti pentru a evalua aceste necesitdti, dar intdmpind dificultdti si in
directionarea resurselor financiare pentru dezvoltarea serviciilor la nivel de
comunitate.

Unele” evaludri stipuleazd necesitatea dezvoltdrii de cdtre autoritdtile guvernamentale a
serviciilor de prevenire a separdrii si @ mecanismelor alternative de ingrijire a familiei pe
termen scurt si de urgentd (pdnd la 72 de ore) in conformitate cu rezolutiile Adundrii
Generale ONU privind Liniile Directoare pentru ingrijirea alternativd a copiilor , adoptatd
la 18.12.2009, dar si cea din 18.12.201920privind Drepturile Copilului care recomandd: (i)
necesitatea recunoasterii si prioritiz&rii rolului famililor; (i) necesitatea de a sprijini
familile si de a preveni separarea inutilé familie-copil; (i) protejarea copiilor f&ré
ingrijirea pdrinteascd si asigurarea unei ingrijiri alternative adecvate si de inaltd calitate;
(iv) recunoasterea prejudiciului ingrijirii institutionale pentru copii si prevenirea
institutionalizarii; (v) consolidarea sistemelor si serviciilor de protectie a copilului; (vi)
asigurarea resurselor financiare si umane adecvate; (vii) imbundtdtirea colectdrii
datelor si raportarea periodicd; (vii) asigurarea participdrii depline a copiilor fard
ingrijire parinteascd sau familiald etc.

P. Evans a subliniat si necesitatea unui sistem eficient si exact de management al
informatiei, care s& urmdareascd caracteristicile copiilor din institutii sau preveniti de la
institutionalizare. O bazd nationald de date, care ar inregistra si urmari solutiile APL
pentru copiii i familiile vulnerabile ar permite un management mai bun atdt a situatiei
fiecArui copil si familii in parte, dar si a serviciiltor de prevenire a institutionalizdrii si
suport a familiilor in process de reintegrare.

Studiul MECC si CRAP pune in evidentd unele puncte forte privind exercitarea atributiilor
autoritdtilor tutelare privind monitorizarea situatiei copiilor dezinstitutionalizati in
raioanele Floresti, Félesti si laloveni: (i) evidenta copiilor in situatie de risc este realizatd
prin intermediul registrului electronic, registrului CPCD; (ii) revizuirea Planului
Individualizat de Asistentd (PIA) a copiilor dezinstitutionalizati in conformitate cu
metodologia managementului de caz, find respectate termenele stabilite; (iii)
functionarea eficientd a mecanismului de colaborare intersectoriald privind
monitorizarea cazurilor. Totodatd, studiul evidentiazd cd in procesul de monitorizare a
situatiei copiilor au fost identificate un sir de lacune privind exercitarea atributiilor si
competentelor specialigtilor abilitati in domeniul asigurdrii protectiei drepturilor copilului:
(i) lipsa registrelor de evidentd a copiilor in situatie de risc si a unei baze de date a
copiilor dezinstitutionalizati; (i) necunoasterea situatiei copiilor dezinstitutionalizati de
APL de nivelul I; (iii) lipsa dosarelor copiilor dezinstitutionalizati etc”

Mass-media ar trebui sd joace un rol important in promovarea reformelor sociale.
Mesajele transmise de mass-media ar trebui sd fie bine elaborate pentru sensibilizarea
populatiei, schimbarea perceptiilor si atitudinilor fatd de institutiile rezidentiale si
impactul acestora asupra dezvoltdrii copilului, inclusiv sd sprijine ingrijirea alternativd a
familiei.” Datele evaludrilor atestd c& au fost intrepinse unele actiuni in domeniul dat —

au fost instruiti unii jurnalisti pentru a reflecta rezultatele reformei de ingrijire a copilului,
provocdrile si prioritdtile, insd aceste actiuni nu sunt suficiente.
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PROCESUL DE REINTEGRARE A COPIILOR
DEZINSTITUTIONALIZATI

Etape ale procesului de reintegrare

Fiecare caz al copiilor institutionalizati trebuie analizat individual ludnd n considerare
interesul superior al copilului. In acest scop au fost dezvoltate principiile operationale n
procesul de reintegrare: (i) prioritizarea unitdtii familiei si a aborddrii centrate pe copll,
(i) asigurarea reintegrdrii in sistemul larg al protectiei sociale, (iii) abordarea bazatd pe
drepturi, (iv) nu dduna, (v) implicarea multisectorial&®™

In analiza probelor la nivel global a bunelor practici de reunificare a copiilor din sistemul
. . . “ 24 . . o o -

rezidential, realizat de Maestral in 2020 se evidentiazd urmdtoarele 4 etape in procesul

de reintegrare:

e Etapa 1. Evaluarea;

e Etapa 2. Pregdtireq;

e Etapa 3. Planificarea detaliatd a procesului de reunificare;
e Etapa 4. Monitorizarea si suportul oferit dupd reunificare.

C. Gale atentioneazd in raportul de evaluare” importanta in procesul de reintegrare a
mecanismelor de evaluare a copilului si a familiei si determinarea rdspunsului adecvat,
planificarea ingrijirii, planificarea vizitelor de monitorizare si revizuirea PIA. Autoarea
subliniazd cd efectuarea unor evaludri individuale initiale si complexe ale copilului si
familiei permite dezvoltarea unor planuri de sprijin individuale detaliate, special
concepute pentru a rdspunde preocupdrilor fiecdrui copil si familiei.

Procesul ideal de reintegrare a copiilor dezinstitutionalizati in Republica Moldova este
prezentat in baza realizdrii unui studiu longitudinal realizat de Family for Every Child si
PPFC” Studiul a analizat reintegrarea a 43 de copii din 3 raioane ale Republicii Moldova
(calarasi, Falesti, Ungheni), utilizand o gamd largd de metode pentru intelegerea
provocdrilor In procesul de reintegrare: interviuri semi-structurate prin jocuri de rol cu
copii reintegrati, interviuri semi-structurate cu pdrinti/ingrijitori, semeni, membri Comisiei
pentru Protectia Copilului aflat in Dificultate (CPCD), asistenti sociali, cadre didactice, sefi
ai Structurilor Teritoriale de Asistentd Social& (STAS), etc.; Focus grupuri cu copii
reintegrati, parinti/ingrijitori, specialisti; tehnica desenului etc. Originalitatea acestui
studiu constd in cercetarea aspectelor ce tin de identificarea elementelor de succes
pentru a asigura reintegrarea durabild a copiilor institutionalizati pe durata intregului
proces de reintegrare” (22 luni), la fiecare etapd a reintegrdrii:

Etapa 1. Pre-reintegrare: cercetarea cauzelor institutionalizdrii, experienta copilului in
institutia rezidentiald, asteptdrile si temerile copilului privind reintegrareq, pregdtirea
copilului si a familiei pentru reintegrare,

Etapa 2. Reintegrare: studierea opiniilor copilului, familiei si specialistilor privind
reunificarea aproximativ dupd 1 lund de la reintegrare,
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Etapele 3-4. Post-reintegrare: cercetarea opiniilor copilului, familiei, specialistilor, altor
membri din comunitate despre reintegrare aproximativ dupd 16-22 luni de la
reintegrare; analiza suportul oferit familiei, rolul asistentului social, intelegerea procesului
de luare a deciziilor de catre copii si parinti/ingrijitori, opinia diferitor actori despre
suportul oferit, viata din familie si integrarea scolard.

Autorii studiului longitudinal privind reintegrarea copiilor atentioneazd necesitatea
intelegerii etapelor-cheie in procesul de reintegrare de cdtre pdrtile gg\teresote. Astfel,
specialistii trebuie s porneascd analiza de la urmdtoarele intrebdri:
e dacd procesul merge intotdeauna conform planului; sunt pasii urmati cum a fost
stabilit?
e care este experienta diferitor pdrti interesate; fiecare etapd a procesului atinge
obiectivele sale din perspectiva destinatarului?

Analiza raspunsurilor la aceste intrebdri ajutd la determinarea provocarilor si esecurilor
reintegrdrii si in consecintd a esecului in implementarea unui potential proces de
reintegrare de succes. Alte elemente ale procesului de reintegrare ideal trebuie sa
cuprinda:

e Evaluarea copilului de catre o echipd de evaluare, formatd din asistentul social care
evalueazd situatia social& a copilului (examinarea dosarului in institutia rezidentiald,
a motivelor institutionalizarii si a problemelor curente si discutarea directd cu copilul
privind situatia curentd a ocestuio), medic care evalueazd starea de sandtate si un
psiholog care evalueazd starea psihologica.

e Evaluarea familiei copilului de de cdtre asistentul social comunitar prin observare si
discutii. Aceasta include examinarea conditiilor de trai, a situatiei financiare, a
abilitdtilor parentale, a relatiilor dintre membrii familiei, a stdrii psihoemotionale a
familiei, a interactiunii acesteia cu comunitatea si intelegerea opiniei membrilor
familiei privind reintegrarea si identificarea domeniilor in care este necesar sprijin.
Suplimentar la discutiile directe cu familia sunt necesare discutii cu vecinii,
reprezentantii scolii din comunitate si a autoritdtilor publice locale.

« In baza evaludrii se ia decizia de reintegrare a copilului, plasare in servicii de ingrijire
alternativd sau de rdmanere in institutia rezidentiald. Echipa de evaluare dezvoltd un
PIA. Planul trebuie sd includd necesitdtile mentionate de copil si familie, cei
mentionati participdnd activ la dezvoltarea acestuia. Dacd copilul urmeazd sa fie
reintegrat, PIA include furnizarea serviciilor locale (s&ndtate, educatie etc.) si sprijin
(sprijin financiar pentru acoperirea nevoilor copiilor, suport in depdsirea problemelor
birocratice etc.).

e Evaluarea si PIA se prezintd la CPCD pentru informare. CPCD are ultimul cuvant
referitor la situatia copilului si determind sprijinul pe care familia 1l va primi.

* Parintele/parintii/ingrijitorul cu sprijinul din partea asistentului social si a altor
autoritdti, dacd e necesar — sunt direct implicati in implementarea PIA. In scopul
responsabilizdrii parintelui/ pdrintilor /ingrijitorului pentru implementarea PIA, un acord
de colaborare in care sunt stipulate responsabilitdtilor pdrtilor, trebuie semnat cu
STAS.

25 Reintegrarea Copiilor din Institutiile Rezidentiale
| CTWWC 2021



« In baza PIA, asistentul social comunitar incepe a lucra cu familia in scopul pregdtirii
acesteia pentru reintegrarea copilului. In dependentd de problemele cu care se
confruntd familia, membrii echipei multidisciplinare (EMD) si alti actori pot fi implicati
in lucrul cu familia Tn comunitate. Asistentul social este persoana responsabild
pentru convocarea EMD si asigurarea cooperdrii lor asupra cazului. De exemplu,
asistentul social pregdteste si implicd viitorul profesor (profesori) si colegii de clasd
pentru a ajuta copilul sd se integreze in noua scoald.

e Familia si copilul sunt monitorizati in perioada post-reintegrare de cdtre asistentul
social, este vorba de o evaluare continud a nevoilor materiale si informationale, ce
s-a schimbat si ce nu s-a schimbat, dacd existd probleme la scoald sau in
comunitate. Asistentul social comunitar prezintd fisele de monitorizare la CPCD. Dacd
existd dificultdti, CPCD decide dacd sunt necesare interventii suplimentare.

 Rolul Organelor Locale de Specialitate in domeniul Invatamantului (oLsDl) consté& in
asigurarea accesului copilului reintegrat la educatie in comunitatea unde locuieste.
Suplimentar (cu sprijinul ONG-urilor), acestia vor ajusta curriculumul national la
competentele si abilitdtile copilului reintegrat. De asemenea, vor oferi instruire pentru
diferite pdrti interesate (administratiei institutiilor de inv&tamant, cadrelor didactice,
cadrului didactic de sprijin) n scopul incluziunii scolare a copiilor dezinstitutionalizati.
Dacd existd un numdar mare de copii dezinstitutionalizati ce urmeazd sa fie
reintegrati in institutia de Invatdmant, se pregdtesc si colegii de clasd in acest scop.

e Fiecare copil reintegrat are un Plan Educational Individualizat (PEI) dezvoltat pentru el
la Tnceputul anului scolar cu implicarea asistentului social, medicului de familie,
dirigintelui de clasd si a psihologului scolar (dacd existd), semnat de pdrinte/
ingrijitor care contribuie, de asemeneq, la implementarea acestuia. Procesul de
implementare a PEl este monitorizat si evaluat periodic, dacd este necesar, se fac
modificdri.

Evidentiem cd procesul de reintegrare mentionat poate servi ca punct de pornire in
discutarea si stabilirea etapelor unui proces de reintegrare a copiilor. Insd atragem
atentia la 2 aspecte care necesitd a fi discutate si identificate solutii mai eficiente: (i)
asistentul social comunitar nu detine autoritate si nici imputerniciri legale pentru a
convoca EMD; (ii) necesitatea deciziei de reintegrare a copilului care trebuie sd fie luatd
de CPCD, mai ales in contextul pandemiei COVID-19 cdnd aceste comisii nu s-au putut
intruni.

Studiile si evaludrile analizate atestd cd copiii si familiile trebuie implicate in procesele
de luare a deciziilor referitoare la reintegrare, si, in mod special, atunci cand se dezvoltd
PIA. Pentru reintegrarea unui copil in familie trebuie de pregdtit intreaga unitate
familial&/toti membrii acesteia. Uneori familia nu are nici o dorintd de a lupta pentru
copil si copilul nu vrea sd fie atasat de nimeni, motiv pentru care pregdtirea si insotirea
sunt atat dé’importante.

In studiul realizat de CTWWC in Guatemala, in 2020, se stipuleaz& cd pentru a consolida
familiile vulnerabile, membrii comunitdtii trebuie sd fie implicati, deoarece in multe cazuri
va fi necesard o retea sociald pentru a le sprijini. O problemd remarcatd in studii este
durata sprijinului continuu care trebuie evaluat pentru fiecare caz concret si provocdrile
asistentilor sociali comunitari de a evalua cand trebuie retras sprijinul acordat unei
familii.”
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Factorii de succes si cei de risc in procesul de reintegrare

Analiza factorilor de succes si de risc din studiile mentionate, dar si din discutiile cu
specialistii din sistemul public si asociativ implicati in procesul de reintegrare s-a
efectuat prin prisma celor 8 domenii de bundstare a copilului conform Hotdrarii de
Guvern nr. 143 din 2018, a modelului ecologic propus privind mediile de dezvoltare si
influentare a individului (individ, familie, comunitate, societate) si a modelului capitalului
familial (culturol, economic, social, de sdndtote). Respectiv, factorii de succes si cei de
risc sunt prezentati pe 4 nivele: individual, familial, comunitar si de sistem.

Nivelul individual

Actiunile in procesul de dezinstitutionalizare si reintegrare a copiilor in familie trebuie sd
fie orientate spre caracteristicile individuale ale copilului si dezvoltarea abilitdtilor de
rezilient& a acestuia (Tabelul 2). Orientdrile pentru ingrijirea alternativé a copiilor afirmd
cd masurile de protectie sociald ar trebui sd includd si servicii de dezvoltare a abilitatilor
de rezilientd a pdrintilor, precum si servicii orientate spre imbundtdtirea mediului familial:
(i) programe de educatie parentald (relationare pdrinte-copil, tehnici de solutionare a
conflictelor, educatie financiard etc.); (ii) suport in angajare si oportunitdti de generare
a veniturilor; (iii) servicii de ingrijire a copiilor, inclusiv a copiilor cu dizabilitéti; (iv)
programe specifice pentru depdsirea adictiilor.”

Tabelul 2. Caracteristicile individuale ale copilului care constituie factori de succes sau risc In procesul de
reunificare familiald

Factori de succes Factori de risc
Atasament securizat Intarzieri in dezvoltarea copilului
Stim& de sine Thaltd Atasament dezorganizat
Rezilientd/ strategii adecvate Stres post traumatic
de adaptare (abilitéti de auto-
control, comunicare asertiva, Lipsa abilitdtilor scolare
solutionare a conflictelor, etc.)

Continuarea studiilor,
obtinerea unei meserii,
profesii, specialitati

individuale ale
copilului

Probleme de sdndtate, inclusiv de
sdndtate mentald

Dorinta copiilor de a reveni Capacitate micd de control a
in familie comportamentului
propriu/comportament deviant

Sechele ale violentei si neglijdrii

Absolventi ai institutiilor rezidentiale (+18
ani) care nu-si continué studiile

Nivelul familial

Sprijinul material si financiar acordat familiei la etapa dezinstitutionalizarii copilului de
ONG-urile active in domeniu si de cdtre STAS a fost apreciat ca un factor de succes. Au
fost inregistrate cazuri cdnd ONG-urile au oferit suport in procurarea caselor pentru
copiii dezinstitutionalizati si familiile acestora. Cu toate acesteaq, in unele studii se
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mentioneazd cd unele familii si-au exprimat nemultumirea, deoarece considerd cd nu
au fost sprijinite in mdsura in care au dorit ,ne-au promis multe, dar dupd ce ne-am
luat copiii acasd, nu ne-au Mmai dat nimic”, “jar profesionistii au mentionat in cadrul
discutiilor importanta evitdtii dependentei familiilor de sprijinul material si financiar
acordat. Aceste situatii indicd necesitatea pregadtirii familiilor pentru reintegrare, dar si a
imbunatdtirii abilitdtilor profesionale a specialistilor implicati in procesul de reintegrare.

Cazurile in care reintegrarea a esuat au fost intotdeauna explicate de profesionisti prin
aspecte ce tin de caracteristicile familiei: pdrinti care nu isi indeplinesc responsabilitatile
padrintesti, pdrinti care nu au abilitdti pdrintesti, pdrinti care consuma alcool. Astfel,
factorii de risc si cei de succes care tin de caracteristicile familiei in procesul de
reunificare familiald, specifici pentru contextul din Republica Moldova sunt prezentati in
Tabelul 3.

Tabelul 3. Caracteristicile familiei care constituie factori de succes sa de risc in procesul de reunificare familiald

Factori de succes Factori de risc
Relatii bune intre pdrinti, Abandonul de cdtre pdrinte/pdrinti
pdrinte/pdrinti si copii, Separarea de duratd a copilului de

familie, fard vizite din partea familiei
Dificultdti In restabilirea
atasamentului dintre pdrinte/ pdrinti
si copil, dar si dintre copil si
Capacitate bund de frotii/surorile acestuia
management a crizelor Pd&rinte/pdrinti cu probleme de
consum de alcool sau droguri

Venituri financiare care
acoperd necesitdtile de
bazd ale familiei

Abilitati de a cduta si cere

ajutor Capacitdti parentale reduse si lipsa

grijii fatd de copii
Lipsa veniturilor financiare sau venituri

Culturd religioasa in . " o
9 joase (vulnerabilitate a familiei)

familie
Caracteristici Lipsa unui loc de muncd stabil a
ale familiei Familie Idrgitd prezentd si parintelui/ pdrintilor
efectiva ca structurd PArinti care nu au o vizd de resedintd,

care nu au un loc de trai stabil si nu
sunt in evidenta unei autoritdti sau nu se
poate de identificat autoritatea
responsabild
Lipsa unui loc de trai/chirie cu preturi
mari, imposibil de achitat

Prezenta fenomenului violentd, neglijare,
exploatare, trafic

Migratia peste hotare a
parintelui/ pdrintilor
P&rinte/pdrinti minori
P&rinte/pdrinti cu dizabilitati
PArinti-absolventi ai institutiilor
rezidentiale
P&rinte/pdrinti cu stimd& de sine joasd
Parinte/parinti neglijenti
Copil nedorit de pdrinte/parinti si bunici
3 si mai multi copii plasati in institutia
rezidential&/cupluri de copii-frati
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Nivelul comunitar
In Raportul holistic, rezultatele monitorizarii situatiei copiilor dezinstitutionalizati in
perioada anilor 2013-2014 a MECC si CRAP, pe 1Gngd factorii familiali, se subliniazd rolul
important al institutiei de invatdmant in procesul de incluziune scolard si sociald a
copiilor dezinstitutionalizati, mentiondndu-se necesitatea evaludrii: (i) tipului de
incluziune scolar& (totald, partiald, ocazionald): (i) frecventa scolard si cauzele
absenteismului scolar; (iii) suportul acordat de institutia de Tnvatdmant in procesul de
incluziune educational& (ajutorul acordat copiilor atét in clasd, cét siin cadrul Centrelor
de Resurse pentru Educatia Incluzivd, diversitatea serviciilor dezvoltate la nivel de
institutie, gradul de competentd a resurselor umane implicate, parteneriatul scoald-
familie-copil, accesul fizic si mediul de acceptare, alimentatia copiilor la scoald,
implicarea in activitdti curriculare si extra curriculare, accesul fizic, etc.); (iv) rolul SAP in
incluziunea scolarg; (v) parteneriatul familie/serviciu social — scoald — copil; (vi)
climatul psihologic n institutia de Invatdmant in care invatd copii dezinstitutionalizati.

In discutiile focus grup s-a mai mentionat importanta retelelor de suport la nivel de
comunitate, angajamentul APL si gradul de pregdtire si implicare a asistentului social in
acordarea suportului familiei (Tabelul 4).

29

Factori de succes

Prezenta unei retele de
suport (vecini, pedagogi,
prieteni) care rdspunde

necesitatilor copiilor

Institutie de Tnvatdmant cu
practici incluzive

APL angajatd si
responsabild

Servicii comunitare
prezente si functionale

Suport material de scurtd
duratd orientat acoperirii
celor mai stringente nevoi
ale copilului in etapa de
tranzitie

Caracteristici
ale comunitatii

Implicarea asistentului
social comunitar in toate
activitdtile realizate in
procesul de reintegrare si
validarea rolului de
manager de caz al
acestuia

Implicarea membirilor EMD
in oferirea suportului
necesar familiei

Implicarea ONG-urilor

Tabelul 4. Caracteristicile comunitdtii care constituie factori de succes sau risc in procesul de reunificare

Factori de risc

Casda/gospoddrie in
comunitate/vecindtate dezavantajatd

Lipsa retelei de suport

Lipsa suportului in procesul de
incluziune scolard

Marginalizare si relatii dificile cu colegii
de clasd (violen';é, bullying, etc.)

Lipsa implicdrii APL sau capacitdti
reduse a factorilor de decizie/actorilor
comunitari de a asigura asistentd
calitativd

Lipsa/insuficienta serviciilor la nivel de
comunitate axate pe necesitdtile
copilului si familiei

Specialisti ce nu cunosc efectele
insitutionolizdrii/ nu se racordeazd la
politicile statului

Lipsa locurilor de muncd
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Nivelul sistemic

Factori sistemici, ce tin de politicile statului Tn domeniu atestd schimbdri semnificative n
domeniul dezinstitutionalizdrii si dezvoltdrii serviciilor de ingrijire alternativd in Republica
Moldova. Totusi, existd si actiuni care trebuie continuate pentru incheierea procesului si
asigurarea durabilitdtii serviciilor nou-create, inclusiv prevenirea separdrii copilului de
familie la nivel de comunitate (Tabelul 5). Un rol important in procesul de reintegrare
are pregdtirea profesionistilor pentru evaluarea corectd si complexd a situatiei copilului
si familiei (Caseta 2). La acest capitol s-au realizat multe actiuni, Insd acestea trebuie
continuate din cauza fluctuatiei inalte a cadrelor in domeniul asistentei sociale.

Un alt aspect cheie cu multiple provocdri — colaborarea intersectoriald pentru cd copii
reintegrati si familiile acestora necesitd o abordare multidisciplinard.

Caseta 2.

~Succesul reintegrdrii contine in mare masurd evaluarea obiectiva si corectd a copilului.
Dacd specialistii realizeazd o evaluare adecvatd si avem portretul psihologic a copilului si
cunoastem si starea de sdndtate si toate, toate pdrtile componente...

Noi am intilnit situatii c@nd copilul din institutia rezidentiald de 5-6 ani nu a beneficiat de
suportul si controlul medical, sau nu s-a lucrat si nu s-au scos in evidentd unele probleme,
dificultdti de comportament care le are. Evaluarea si cunoasterea situatiei din familie,
cunoasterea copilului, constituie o parte a succesului” (DFG_2_SA)
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Tabelul 5. Caracteristicile sistemului de protectie sociald care constituie factori de succes sau risc in procesul de

reunificare familiald
Factori de succes

Pregdtirea copilului si familiei
pentru procesul de reintegrare
Evaluarea situatiei familiei (dacd s-
au schimbat conditiile care au
determinat institutionalizarea) si
pregdtirea familiei pentru procesul
de reintegrare

Legdtura dintre asistentul social si
familie

Aprobarea pachetului minim de
servicii sociale

Dezvoltarea serviciului de sprijin
familial si oferirea acestuia dupd
reintegrarea copilului

Crearea/dezvoltarea structurilor si
serviciilor in domeniul educatiei
incluzive, fapt care a facilitat
procesul de integrare scolard a
copiilor reintegrati

Caracteristici

ale sistemului

de protectie a
copilului

Fortificarea mecanismului de
prevenire a intrdrii copilului in
institutiile rezidentiale (CPCD)

Angajarea specidalistilor in protectia
drepturilor copilului in fiecare
comunitate

Dezvoltarea politicilor in domeniul

CRAP la nivel national, angajarea

Incluziva in scoli

Promovarea si implementarea
Mecanismului intersectorial de
prevenire a Violentei, Neglijdrii,
Exploatdrii si Traficului (VNET)

educatiei incluzive si a serviciilor SAP si

cadrului didactic de sprijin, crearea
Centrelor de Resurse pentru Educatia

Factori de risc

Lipsa serviciilor de educatie
pentru copiii cu
comportament deviant

Imposibilitatea asistentilor
sociali comunitari de a oferi
servicii de prevenire primard
din cauza volumului mare de

lucru

Pregdtirea asistentilor sociali
comunitari pentru a interveni
la etapa timpurie si a oferi
servicii de prevenire primard

Lipsa asistentei psinologice a
familiei/a psihologilor

Activitatea EMD (lipsa
asumdrii rolurilor de catre
reprezentantii tuturor
sectoarelor)

Lipsa cadrelor didactice de
sprijin in unele institutii de
invatdmant

Lipsa unei aborddri
intersectoriale la nivel
comunitar in vederea

implementdrii si monitorizdrii
calitdtii procesului educational
incluziv a copiilor
dezinstitutionalizati

Lipsa pregatirii institutiei de
invatdmant pentru procesul
de reintegrare a copilului

Lipsa/insuficienta la nivel de
autoritate tutelare a unei baze
de date a copiilor in situatie de

risc

Pilotarea unor Programe de lucru cu
parintii (Mellow Parenting — dezvoltarea
abilitdtilor de pdrinte, PANDA-familiile
care fac abuz de alcool)

Implicarea copilului in luarea deciziilor si
consultarea opiniei acestora in
domeniul care vizeazd.
Participarea copiilor si ascultarea opiniei
acestora in procesul de reunificare

Consolidarea mecanismul de supervizare
a asistentilor sociali comunitari Si
motivarea specialistilor pentru a asigura
un nivel inalt de profesionalism

Oferirea apartamentelor sociale (Cahul)
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Practicile inovative dezvoltate de sectorul asociativ pentru realizarea cu
succes a reintegrdrii familiale si a prevenirii separdrii copilului de
familie

Practici inovative generale
Datoritd sectorului asociativ, colabordrii acestuia cu autoritdtile centrale si locale, in
domeniul dezinstitutionalizdrii si reintegrdrii copiilor, s-a reusit implementarea unor
practici inovative generale:
I.Elaborarea si implementarea Metodologiei de planificare strategicd de
inchidere/lichidare a institutiilor rezidentiale;
2.Dezvoltarea noului management de caz;
3.Crearea Consiliului national de acreditare a prestatorilor de servicii sociale;
4.Crearea structurilor si serviciilor in domeniul educatiei incluzive;
5.Crearea structurilor si serviciilor socio-medicale de interventie timpurie;
6.Dezvoltarea serviciilor sociale pentru copii si tineri (Centrul de asistent& sociald a
familiilor cu copii n situatie de risc; serviciul Sprijin familial, asistenta parentald
profesionistd de urgentd si de rdgaz; Centru de resurse si suport pentru tineri;
Locuintd sociald asistatd, Cresa sociald (Serviciul social Centrul de zi pentru copii cu
varsta de 4 luni - 3 ani), Casa comunitard pentru copii cu dizabilitdti, etc.).
7.Elaborarea si aprobarea Curriculum-urilor de instruire a specialistilor din serviciile noi
create;
8.Elaborarea materialelor de lucru cu copii si tineri (Cartea vietii pentru copiii din
institutiile rezidentiale, asistenta parentald profesionistd, casele de copii de tip familie,
etc.).
9.Realizarea studiilor/ cercetdri in domeniul protectiei copilului (social, educational, de
sdndtate), etc

Practici inovative specifice
Suplimentar la cele mentionate, la care a contribuit intregul sector asociativ, existd unele
practici inovative specifice pentru fiecare din cele cinci ONG din Tabelul 6).
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Tabelul 6. Practici inovative dezvoltate de organizatiile neguvernamentale din Republica Moldova pentru sustinerea
reintegrdrii copilului Tn familie

Asociatia Obsteascé (AO) Asociatia pentru abilitarea copilului si familiei ,Ave Copiii”

1.Digitalizarea managementului de caz.

CCF Moldova

1.Crearea/diversificarea serviciilor sociale la nivel local, in baza evaludrii nevoilor.

2.Consolidarea capacitdtilor tuturor actorilor, autoritdtilor de la toate nivelele (national,
regional, local).

3.Dezvoltarea serviciului social Centrul de zi pentru copii de la 4 luni la 3 ani.

4.Dezvoltarea a 4 module de instruire pentru specialistii din domeniul protectiei copilului
(asistenti sociali comunitari, specialisti, asistenti parentali profesionisti, manageri ai
serviciilor sociale).

5.Dezvoltarea serviciului Vizite la domiciliu, pentru asistentii medicali/ medici de familie.

6.Sensibilizarea opiniei publice prin participarea la campanii de fundraising.

7.Promovarea activé a Campaniilor sociale axate pe serviciile familiale (asistenta parentald
profesionistd, casele de copii de tip familie etc.).

8.Sprijin material activ oferit familiilor cu copii in situatii de risc, identificarea surselor de
finantare aditionald in procesul de reintegrare.

Keystone Moldova

1.Promovarea si aplicarea instrumentelor orientate pe abordarea centratd pe persoand, cu
implicarea actorilor comunitari in elaborarea si implementarea PIA.

2.Pregdtirea de pre-integrare a comunitdtii si sensibilizarea fatd de nevoile unui copil cu
dizabilitate si familiei acestuia.

3.Incluziunea educationald a copiilor cu dizabilitdti severe si accentuate.

4.Dezvoltarea serviciilor sociale de suport pentru copii cu dizabilitdti si a cadrului legal pentru
asigurarea sustenabilitdtii acestora.

5.Utilizarea resurselor comunitare existente pentru asigurarea suportului necesar copilului si
familiei.

6.Aplicarea instrumentului de mdsurare a abilitdtilor de viatd independentd Tn comunitate

7.Dezvoltarea serviciilor sociale pentru copiii cu dizabilitéti (Echipa mobild care presteazd
servicii §i pentru copiii cu dizabilitdti severe si accentuate reintegrati in familie).

LUMOS

1.Elaborarea si implementarea Metodologiei de evaluare complexd (sociald, educationald,
psihologicd, séindtate) si reintegrare a copiilor (Chestionare).

2.Elaborarea si promovarea Regulamentului de distribuire a indemnizatiilor zilnice pentru
copii (banii de buzunar).

PAEC

1.Crearea consiliilor consultative ale copiilor.

2.Dezvoltarea programului PANDA.

3.Dezvoltarea programei de Mellow Parenting.

4. Implicarea in dezvoltarea cadrului normativ al serviciului de custodie.
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Lectiile invatate privind reintegrarea copiilor din institutiile rezidentiale

Adunarea Generald a ONU din 18.12.2009 a adoptat Liniile Directoare ale ONU pentru
ingrijirea alternativd a copiilor si a incurajat statele sd le le aducd in atentia publicd a
institutiilor relevante, inclusiv a publicului I<31rg3.3 Liniile directoare adoptate stabilesc cd
pentru ingrijirea alternativd a copiilor, mdsurile de protectie sociald ar trebui sd includd
servicii de Imbundatdtire a mediului familial, cum ar fi educatia pdrinteascd, promovarea
relatiilor pozitive pdarinte-copil, tehnici de solutionare a conflictelor, angajare si
oportunitdti de generare a veniturilor, servicii de ingrijire a copiilor, inclusiv scoli cu normd
intreagd si ingrijire temporard, tratament pentru dependenta de droguri, asistentd
financiard si servicii pentru pdrinti si copii cu dizabilitdti. In 2019, Adunarea Generald a
ONU a adoptat Rezolutia privind Drepturile copilului si a indemnat statele sd intreprindd
octiuni3eficiente pentru a oferi suport familiei si a preveni separarea inutild a copilului de
parinti*

In analiza probelor la nivel global a bunelor practici de reunificare a copiilor din sistemul
rezidential, realizat de Maestral in 2020 *au fost nominalizati urmatorii factori de
consolidare a resurselor (si Copocitdtilor) familiei care asigurd si succesul reintegrdrii
copiilor din institutiile rezidentiale spre care trebuie orientate politicile de interventie: (i)
suport social, (i) suport uman, (iii) suport financiar si (iv) suport privind bunurile
detinute.

Lectii nationale in domeniul reintegrdrii. Studiile regﬁlizote in Republica Moldova atestd
urmdtoarele lectii invatate in domeniul reintegradrii:

1. Asigurarea unei calitdti bune si temeinice a evaludrii complexe a copilului si a familiei
biologice si extinse. Realizarea evaludrii necesitd timp si trebuie realizatd pe
parcursul a mai multe vizite pentru a elabora un raport comprehensiv care sd ajute
la identificarea suportului financiar, material, psihologic necesar.

2.Pregdtirea pdrintilor (formarea abilitétilor necesare) este esentiald in procesul
reintegrarii. PArintii trebuie s inteleagd cat de important este pentru copil sa fie cu
ei, totodatd s& poatd oferi copilului sprijin In procesul de incluziune scolard.

3. Pregdtirea cadrelor didactice si a elevilor, inclusiv pregdtirea PEI si asigurarea
accesului copiilor reintegrati la activitdti extrascolare este un alt element esential in
procesul de reintegrare. Reintegrarea educationald trebuie sd fie parte a procesului
de reintegrare a copilului in familie .

4.Comunicarea si colaborarea specialistilor si autoritatilor din domeniile de protectie
sociald, sdndtate, educatie, etc. de la nivel local si raional este un element-cheie al
reintegrarii copiilor in familie.

5.Colaborarea ulterioard cu institutii, organizatii, fundatii care pot oferi suport, resurse,
asistentq, servicii asigurd frecvent succesul procesului de reintegrare a copilului in
familie pentru cd suportul oferit de institutiile publice este redus.

6.Acordarea suportului financiar adecvat (cel putin pentru a satisface nevoile de bazd
in ceea ce priveste locuinta, conditiile de viatd, alimentarea si nevoile vestimentare)
si consiliere psihologicd, in special pentru familiile monoparentale sporeste succesul
procesului de reintegrare.

7.Monitorizare continud a situatiei copiilor reintegrati si a celei din familia in care s-a
produs reintegrarea pentru a evalua bundstarea copiilor permite identificarea

timpurie a unor nevoi, deficiente in cazurile cand lucrurile merg prost.
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Lectii internationale in domeniul reintegrdrii

Subliniem si lectiile invatate din analiza comparativd a experientei de reintegrare a
copiilor in 3 tari: Mexic, Republica Moldova si Ne|ool.37 Acest studiu si-a propus sd
identifice elemente de succes ale unei reintegrdri durabile a copiilor fard ingrijire
pdrinteascd prin examinarea procesul de reintegrare de la etapele sale pregdtitoare
initiale pand la etapa post-reintegrare (dupd 16-22 luni dupd ce copiii s-au intors
acasd). A face acest lucru implicd identificarea invétdrii si a bunelor practici care
contribuie la sprijinul holistic al copiilor si familiilor prin acest intreg proces. Esantionul
pentru cele 3 tari a cuprind 83 copii din institutii rezidentiale. G. Mann indicd 5
recomanddri-cheie pentru politicile de reintegrare:

1. Alocarea timpului si resurselor pentru procesul de reintegrare. O reintegrare
sustenabild ia timp si cere resurse, inclusiv instrumente ce trebuie aplicate, iar
procesul trebuie monitorizat.

2.Dezvoltarea unui PIA pentru copil si familie. Fiecare caz este individual si copiii i
familiile au diferite necesitdti.

3.Squtionoreo/TnIdturoreo cauzelor care au stat la baza separdrii. Cauzele sunt multi-
factoriale si este necesard o abordare holisticé/ complexd.

4. Asigurarea accesului copilului si familiei la protectie sociald. Sardcia este unul din
impedimentele de bazd in reintegrarea copiilor, de aceea sunt necesare forme
suplimentare de suport.

5.0ferirea si a altor forme de suport. Suportul financiar si material este important, dar
nu este suficient.

Pentru Republica Moldova reintegrarea copiilor cu dizabilitati, a copiilor cu varsta de sub
3 ani, a copiilor cu comportament deviant continud sd fie o provocare si atestd
necesitatea unor investitii mai mari pentru strategii multidisciplinare si servicii
specializate. Sunt necesare, de asemeneaq, servicii psihologice, dar si servicii pentru
persoanele care fac abuz de alcool si alte substante. Existd un decalaj semnificativ in
disponibilitatea unui astfel de tratament in Republica Moldova.

Programul PANDA este un mecanism util pentru sandtatea psihosociald a copiilor din
familiile in care se produce abuz de alcool si alte substante. Acesta este construit in jurul
sentimentelor si nevoilor copilului — nu al dependentului — si contine un nuMar al
factorilor de protectie si intdrire a familiei. PANDA are doud componente — una pentru
copii si una pentru adulti. Efectul terapeutic se realizeazd prin activitdti de grup in care
copiii / adultii Tsi Inteleg emotiile si faptul c& dependenta de alcool nu este doar o
problemd a familiei lor.*

Programul Mellow Parenting — adresat mamelor sau tatilor si bazat pe atasament si pe
invatarea sociald cu elemente de terapie cognitiv comportamentald, de asemenea, s-a
dovedit a fi un instrument primar eficient si solid de prevenire a riscurilor si ar trebui s&
se numere printre pachetele de programe ale serviciului de sprijin pentru familie

Studiul de analizd a probelor la nivel global a bunel4c3r practici de reunificare a copiilor
din sistemul rezidential, realizat de Maestral in 2020 evidentiazd unele lectii invatate si
recomanddri pentru fiecare din cele 4 etape n procesul de reintegrare. In analiza datg,
vom indica cele mai importante aspecte pentru asigurarea succesului reintegrdrii
pentru contextul din Republica Moldova.
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La etapa de evaluare factorii care pot asigura succesul includ:

a.intelegerea dezvoltdrii multilaterale a copilului si a nevoilor acestuia (din punct
de vedere social, cognitiv, emotional si fizic);

b.Integrarea copilului in familie si comunitate, inclusiv angajamentul celor din urmd;

c.Inlaturarea provocdrilor in accesarea serviciilor educationale, de sdndtate,
protectie sociald si angajare in cdmpul muncii;

d.Intelegerea traumei copilului, gradului de rezilientd actuald a acestuia si cum
acestea influenteazd relatiile cu familia si comunitatea in procesul de reintegrore.4'

La etapa de pregdtire meritd atentie experienta JUCONI in Mexic care s-a axat pe
oferirea suportului intensiv copiilor care au trecut prin provocdri extreme. Astfel, JUCONI
recomanda:
a.crearea unui mediu securizant pentru copil si familie;
b.oferirea copilului si familiei a unor strategii pentru recunoasterea si
managementul emotiilor;
c.suportul pentru ca paternurile distructive dezvoltate de traumad sad fie inlocuite cu
strategii pozitive; "
d.suportul copilului si familiei pentru a face alegeri pozitive n viitor.

La etapa de planificare detaliatd a procesului de reunificare atentia trebuie indreptatd
spre suportul prioritar necesar in procesul de pre- si post-reunificare pentru a satisface
necesitdtile imediate (articole pentru securizarea casei, mobilier suplimentar necesar
pentru copil, etc.) si a asigura continuitate copilului (manuale si rechizite educationale),
pentru facilitarea integrdrii scolare, inclusiv consolidarea pe termen lung, a educatiei
financiare, formdrii profesionale, accesului la protectie sociald, la activitdti de generare a
veniturilor sau cele de ongcijore.43

La etapa de monitorizare si suport dupd reunificare factorii care asigurd succesul
depind in mare parte de functionalitatea sistemul de protectie sociald. Astfel, aspectele
care trebuie coordonate, conform studiului de evaluare realizat de MEASURE, cuprind:

a.instruiri pentru dezvoltarea abilitdtilor parentale,

b.programe de prevenire a violentei in familie,

c.consolidarea situatiei economice a gospodadriei,

d.acordarea serviciilor educationale si de sandtate,

e.identificarea si interventia timpurie Tn dezvoltarea copilului si protectia acestuia,

f.acordarea serviciilor psihologice.

Caseta 3.

LSistemul considerd cd a ajutat copilul pdnd la 18 ani sd devind independent si nu ia in
considerare capacitatea lui de exercitiu. Aptitudinea lui de a intelege lumea din jurul lui,
pregdtirea lui pentru reincadrarea in societate. De aceea cred cd este o lacund a sistemului
Si 0 provocare pentru toti cei din domeniul social — lipsa serviciilor pentru cei care au atins

18 ani..” (DFG_2_SA).

,Cum poate sd supravietuiascd un tandr care nu are pe nimeni In lumea aceasta?”
(DFG_2_5sA).

36 Reintegrarea Copiilor din Institutiile Rezidentiale
| CTWWC 2021



Toate interventiile trebuie coordonate prin managementul de caz si presupun
pregdtirea specialistilor pentru a oferi servicii calitative in procesul de reintegrare.

Conditiile generale necesar de solutionat in Republica Moldova includ:

1.Dezvoltarea pachetului minim de servicii sociale finantat de la bugetul de stat prin

includerea asistentei parentale profesioniste si caselor de copii de tip familie in
cadrul acestuia.

2.Promovarea angajadrii specialistilor in drepturile copilului la nivel de comunitate.

3.Identificarea solutiilor legale pentru plasamentul in servicii sociale de tip familial
pentru copiii abandonati, pentru care nu este stabilitd identitatea, care nu detin
actele de identitate

4.Depdsirea rezistentei din partea unor institutii rezidentiale la implicarea ONG-urilor;
limitdrii accesului la datele copiilor institutionalizati si lipsei transparentei de date
privind situatia copiilor aflati in unele institutii rezidentiale.

5.Asigurarea transparentei si a mecanismului de consultare publicd a bugetelor
institutiilor rezidentiale.

6.Imbundtdtirea mecanismelor existente acolo unde se identificd unele lacune. De
exemplu privind acordarea sprijinului familial — se prevede suport pentru familii Tn
procesul de reintegrare doar atunci cand copii sunt impreund cu mama sau cu
padrintii.

7.Dezvoltarea serviciilor pentru absolventii institutiilor rezidentiale (Caseta 3.).

8.Dezvoltarea serviciilor la nivel de comunitate (asistentd parentald profesionistd de
diferite forme, centre de zi pentru copii cu dizabilitdti si copii in situatie de risc, cresa
sociald, asistentd psihologicd, servicii pentru absolventii institutiilor rezidentiale /
servicii de plasament familial pentru cei de 18 si mai multi ani, servicii specializate
pentru copii cu comportament deviant etc.).

9.Dezvoltarea serviciilor [ programelor de educatie pentru copiii cu comportament
deviant.

10.Extinderea si asigurarea accesului la programe de dezvoltare a abilitatilor parentale.

11.Fortificarea capacit&tilor EMD si responsabilizarea acestora (toti s& se implice in
lucrul cu familia, nu doar asistentul social comunitor).

12.Informarea pdrintilor, dar si a membrilor comunitdtii despre consecintele
institutionalizarii.

13.Elaborarea programelor pentru copiii din familii vulnerabile si copii reintegrati —
dezvoltarea deprinderilor de viatd, dezvoltarea abilitdtilor personale (stimd de sine,
incredere, gestionarea si solutionarea conflictelor), educatie parentald, dezvoltarea
abilitatilor profesionale.

14.Dezvoltarea serviciilor si programelor de suport psihosocial pentru copii si tineri cu
probleme de sdndtate mintald
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IMPACTUL PANDEMIEI COVID-19

Primul caz pozitiv de COVID-19 a fost inregistrat in Republica Moldova la 7 martie 2020,
la o pacientd sositd din Italia. Datele MSMPS atestd cd in perioada 07.03.2020-01.09.202],
268 105 de persoane au contractat virusul, 257672 persoane — au fost vindecate, iar
6406 au decedat in urma complicatiilor. Pandemia a afectat situatia economicad si
sociald n tard, aprofunddnd inechitatea intre grupurile sociale.

In evaluarea impactului social si economic al pandemiei, realizat in noiembrie 2020,45
Programul Natiunilor Unite pentru Dezvoltare a constatat cd pandemia a afectat in
special grupurile de persoane vulnerabile (familiile cu 3 si mai multi copii, femeile,
familile s&race si monoparentale, persoanele in etate, etc.). Pandemia COVID-19 a
aprofundat inegalitatea intre copiii din familille avantajate si cele dezavantaje prin
barierele in calea invatdrii la distantd: 75% dintre copii si tineri nu au avut dispozitive
suficiente (80% dintre copiii si tinerii din familile s&race), 50% din copii si tineri nu au
avut cunostinte adecvate pentru a se conecta la platforme educationale la distantd
(85% dintre copiii si tinerii din familiile s&race), 25% dintre copii si tineri s-au aflat intr-o
scoald care a asigurat doar partial invatarea la distantd (55% dintre copiii si tinerii din
familile sdrace), etc. Suplimentar la cele mentionate, evaluarea evidentiazd cd 18% din
populatia sadracd si-a pierdut serviciul in timpul pandemiei comparativ cu 2,8% din
populatia generald, iar 67% din familile sGrace nu au avut economii pentru a-si acoperi
necesitdtile de bazd, in mediul urban aceastd cifrd a ajuns la 83%. In acest context,
familile au fost nevoite sd renunte la alimentatie de calitate (65%), iar una din 5 familii
a facut economii din contul serviciilor de sandtate si educatie.

Beneficiarii de servicii sociale au resimtit efectele pandemiei nu doar prin prisma
schimbdrilor economice, dar si prin limitarea accesului la servicii, care au fost inchise
circa 10-12 luni. Astfel, familiile cu copii pdnd la 3 ani, familiile cu copii cu dizabilitdti nu
au avut acces la servicii de zi, de interventie timpurie, de reabilitare etc. In cazul acestor
copii, din cauza lipsei de acces la servicii sociale, cel putin un adult din familie (iar in
unele cazuri — unicul adult), nu s-a putut angaja in cadmpul muncii, neavénd solutii
pentru ingrijirea copiilor mici sau a celor cu dizabilitdati.
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Impactul pandemiei COVID-19 asupra activitatii specialistilor in
procesul de reintegrare

Dificultdtile/ provocdrile aduse de pandemia COVID-19 in activitatea specialistilor
implicati in procesele de reintegrare au cuprins:
1.Lipsa accesului pdrintilor la vizitele copiilor. Era necesard prezenta testului COVID-19.
Copiii au putut comunica prin telefon sau a tehnicii conectate la internet, dacd
pdrintii aveau aceste tehnologii.
2.Imposibilitatea de a realiza monitorizdrile in teren de cdtre reprezentantii STAS
(decizii ale Consiliilor Raionale privind interzicerea deplasérilor in teren).
3.Unele institutii rezidentiale au fost plasate in carantind din cauza copiilor si
specialistilor infectati cu COVID-19.
4.Imposibilitatea de a oferi ajutor in asigurarea accesului la procesul de invatdmant a
copiilor reintegrati. Multi copii reintegrati nu au avut tehnicd sau acces la internet
pentru a se adapta la invatdmantul online.

Pandemia COVID-19 a demonstrat necesitatea unor mecanisme pentru situatiile
exceptionale. Specialistii din Republica Moldova nu au fost pregdtiti pentru aceste
situatii, respectiv s-au mobilizat treptat si si-au reorganizat activitdtile distribuind
material informational, pachete alimentare si dezinfectanti.

Printre experientele pozitive: (i) organizarea sedintelor online a CPCD; (ii) organizarea
grupurilor de auto sustinere online pentru tinerii cu varsta de 16 ani si mai mult.

Impactul pandemiei asupra dezinstitutionalizdrii rapide a copiilor

Analiza acestui aspect s-a bazat pe articolul "Rapid return of children in residential care
to family as a result of COVID-19: Scope, challenges, and recommendations’
(Reintoarcerea rapidd a copiilor din ingrijirea rezidentiald in familii ca rezultat a COVID-
19: scop, provocari si recomonddri)46$i Studiul privind situatia copiilor
dezinstitutionalizati/ transferati din institutiile rezidentiale in perioada pandemiei COVID -
19 in Republica Moldova (martie - octombrie 2020)"

In primul caz, a fost analizat articolul care se bazeazd pe experienta Impdrtdsitd de 67
de ONG-uri care oferd servicii de ingrijire rezidentiald (reprezinté 14 natiuni) si au fost
implicate in procesul de dezinstitutionalizare rapidd din cauza COVID-19. Studiul are la
bazd experienta a 12494 copii. Ipoteza de bazd a studiului se referd la faptul cd
reintoarcerea rapidd poate sd nu fie In interesul superior a copilului si c& acest proces
s-a facut fard evaludrile, pregdtirile, suportul necesar si lipsa unei monitorizari care sunt
importante pentru securitatea copilului si stabilitatea familiei.
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Cercetarea realizatd a identificat 4 sub-teme privind reintegrarea rapidd a copiilor
dezinstitutionalizati in familie:
a.nesolutionarea problemelor care au determinat institutionalizarea (problemele
de sdndtate mintald sau fizicd, sdrdcia, VNET):
b.lipsa pregdtirii pentru reintegrare;
c.sardcia si somajul,
d.accesul limitat la educatie (lipsa accesului la resurse si lipsa accesului la
tehnologii).

Studiul realizat in Republica Moldova de Fundatia Lumos Moldova se bazeazd pe
experienta dezinstitutionalizdrii rapide a 188 de copii (93 de copii cu dizabilit&ti) care au
fost reintegrati in 145 de familii biologice, extinse sau ale unor persoane terte, insd
cuprind si opinii ale parintilor /ingrijitorilor, managerilor institutiilor rezidentiale, asistentilor
sociali comunitari, reprezentantilor MECC si MSMPS. Factorii de risc de bazd cuprind:

a.conditiile precare de trai,

b.accesul limitat la educatie,

c.deficiente profunde in monitorizarea copiilor,

d.deficiente in cooperarea intersectoriald.

Factorii de risc referitori la conditiile de trai:

1.0 parte dintre copiii dezinstitutionalizati rapid au fost plasati in familii cu risc de
vulnerabilitate economicé (familii cu venituri sub minimul de existentd sau in care nu
existau persoane incadrate in cdmpul muncii). 42% din gospoddrii au declarat
venituri de 2 ori mai mici decdt minimul de existentd.

2.Doar 67,7% din familiile intervievate dispuneau de locuintd proprie, 3 gospoddrii nu
aveau acces la electricitate, 38 la apeduct, 40 la internet, 18 — la televiziune.

3.50% dintre copii dezinstitutionalizati rapid au fost copii cu dizabilitdti.

4.Dupd revenirea copilului din institutiile rezidentiale, aproape 1/3 din ingrijitorii care s-
au confruntat anterior cu probleme materiale au afirmat cd acestea s-au agravat.
In mod special, s-a agravat situatia privind produsele alimentare, imbrdcdminte/
incaltdminte, dar si referitor la achitarea facturilor pentru intretinerea locuintei sau
pentru procurarea produselor igienice.

Factorii de risc referitori la educatie:

1.Dreptul la educatie al copiilor dezinstitutionalizati rapid a fost compromis, deoarece
majoritatea dintre ei nu au avut manualele scolare cand au revenit in familie.

2.0 treime din copiii nu si-au continuat studiile, motivele principale fiind cd nu primeau
temele sau nu aveau acces la tehnologii. Reprezentantii a 5 din 10 institutii
rezidentiale au relatat ¢d nu s-au implicat in facilitarea invatdmantului de la distantd
invocdand diverse motive: copii nu au abilitdti de utilizare a calculatorului, institutiile
rezidentiale nu au posibilitatea de a asigura copii cu mijloacele tehnice necesare.

3.Dintre copiii, care si-au continuat studiile, doar 2/5 (din spusele ingrijitorilor) si
respectiv 1/3 (din spusele copiilor) au invétat online, utilizdnd computerul sau
smartphone-ul, in timp ce aproape 70% dintre copii primeau doar sarcini prin
mesaije la telefon (fix sau mobil).
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Factorii de risc referitori la monitorizarea copiilor si familiilor:

Desi exist& prevederi legale si proceduri standard privind dezinstitutionalizarea/
reintegrarea copiilor din sistemul de protectie a copilului, acestea nu au fost respectate.
Motivul principal ar putea fi conditiile exceptionale impuse de pandemie, insd ridicd
semne de intrebare din ce motive Tn multe cazuri nu s-au intreprins Masuri pentru a
asigura respectarea acestor proceduri si standard post factum.

1. Asistentii sociali comunitari au fost informati in prealabil despre revenirea copilului
din institutia rezidentiald doar in cazul a 34 din 188 de copii.

2.Doar in jumdtate din cele 34 de cazuri cdnd asistentii sociali comunitari au fost
informati, a fost realizatd reevaluarea familiei si a fost eliberat aviz pozitiv pentru
reintegrarea copilului in familie.

3.Existau PIA pentru familia si copilul revenit doar in cazul a 38% dintre copiii
dezinstitutionalizati rapid, Tn cazul altor 8% dintre copii - planuri doar pentru familie,
iar 3% - numai pentru copilul revenit. Degi intervievarea asistentilor sociali comunitari
a avut loc in luna septembrie, iar copii au fost reintegrati in perioada martie-iunie
2020 este alarmant faptul cd 51% dintre copii la care s-au referit asistentii sociali
comunitari nu aveau PIA nici la momentul intervievdrii.

4.Din 153 de copii reveniti din institutiile rezidentiale despre care asistentii social
comunitari cunosteau, in 24 de cazuri monitorizarea nu s-a realizat. In marea
majoritate a cazurilor, monitorizarea familiei si copilului s-a realizat prin: discutii la
telefon (84,5%) si vizite in familie (62,8%), dar si prin discutii la sediul primdriei (14%)
sau chiar prin discutii in timpul unor intélniri neformale pe stradd (4,7%).

5.11,8% copiii dezinstitutionalizati, aflati in evidenta asistentilor sociali comunitari, nu au
fost vazuti de cei din urma, iar despre alti 11,.8% copii dezinstitutionalizati — asistentii
sociali comunitari nu au dat nici un rdspuns referitor la careva vizite ale copilului sau
ingrijitorului acestuia.

Factorii de risc referitori la cooperarea intersectoriald:

1.Dispozitia de modificare a plasamentului a fost emisd de autoritdtile tutelare numai
in 30 cazuri. Doar 4 din 10 institutii rezidentiale au informat autoritdtile tutelare
teritoriale $i/sou Iocole/osisten’gii sociali comunitari.

2.40% dintre copii au comunicat cd au fost anuntati despre transfer cu o zi inainte sau
n aceeaqsi zi.

3.1n 83 % de cazuri pdrintii/ingrijitorii au fost anuntati despre revenirea copilului de
catre angajatii din cadrul institutiile rezidentiale.

4. Aproape 2/3 (59%) dintre copii au fost insotiti in procesul transferului de cdtre
parinti, 10% de cdatre un reprezentant al familiei extinse, iar aproape 1/5 dintre copiii
(17.6% |22 copii) sustin c& au revenit in gospoddria ingrijitorului singuri, dintre care 2
copii sub varsta de 14 ani.

5.Trei sferturi dintre copii nu aveau cu ei nici un act de identitate, doar a zecea parte
au revenit cu certificat de nastere si sub 1/5 de copii au revenit cu cartela medicald.

6.Sistemul de protectie a copilului la nivel comunitar atestd o implicare extrem de
scdzutd in ce priveste comunicarea cu copii reveniti din institutiile rezidentiale.
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CERCETARI CE AR TREBUI REALIZATE
SUPLIMENTAR

l.Impactul schimbdarii plasamentului asupra copiilor dezinstitutionalizati.

2.Provocérile tinerilor care absolvesc/au absolvit institutiile rezidentiale (16—18) sau au
depdsit varsta legald pentru resedinta in servicii de plasament familial.

3.Impactul programului PANDA asupra copiilor si familiilor.

4. Impactul programului Mellow Parenting asupra familiilor.

Discutiile cu specialistii din sistemul de protectie sociald au pus in evidentd necesitatea
analizei consecintelor schimbarii plasamentului asupra personalitdtii copilui
institutionalizat. Studierea acestor consecinte ar aduce probe asupra unui fenomen
social nestudiat si ar identifica recomanddri pentru a reduce aceste cazuri. Suplimentar,
mediatizarea rezultatelor ar putea ajuta atdt specialistii, dar si publicul larg sd
constientizeze consecintele negative ale schimbdrii plasamentului si sd tindd sd ofere
suportul necesar copilului si familiei pentru o reintegrare cat mai eficient posibild.

Reprezentantii societdtii civile, dar si specialistii din sistemul public de protectie au
subliniat cd, actualmente, absolventii institutiilor rezidentiale, dar si cei din serviciile de
plasament familial rdman in afara sistemului de protectie sociald. Existd unele cazuri
cand parintii-educatori, asistentii parentali profesionisti, dacd pot, oferd suport acestor
copii si dupd expirarea termenului de acordare a serviciilor de plasament familial, dar
ceilalti practic rdman in stradd, neavand un loc de trai sau alt suport din partea statului.
O cercetare la tema datd ar explora problema datd, ar evidentia provocdrile si ar
Tnainta recomanddri pentru dezvoltarea suportului necesar acestor tineri.

Programele PANDA si Mellow Parenting au fost implementate doar in unele raioane ale
Republicii Moldova. Specialistii din sistemul public au evidentiat relevanta acestora
pentru contextul din Moldova, dar si necesitatea evaludrii impactului acestor programe
asupra copiilor si familiilor, analizei eficientei si eficacitdtii acestora, in scopul extinderii
implementdrii acestora la nivel national.
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CONCLUZII

Datele secundare si cele primare analizate permit confirmarea urmatoarelor ipoteze
bazate pe practici pozitive:

¢ Interventiile relevante, oferite de specialistii din sectorul de stat si cei din sectorul
privat, la inceputul procesului de reintegrare, cat si dupd procesul de reintegrare,
sunt cauze ale unei reintegrdri stabile si protective.

e Experienta de reintegrare a copiilor este dependentd de o multitudine de factori
individuali, familiali, comunitari, dar si cei ce tin de functionarea sistemului de
protectie sociald.

e Pandemia COVID a creat probleme noi, aditionale in procesul de reintegrare si din
acest motiv, serviciile si sprijinul acordat necesitd a fi evaluat pentru a ne asigura cd
familiile si copiii pot fi impreund, indiferent de dificultdtile provocate de pandemie.

« Copiii care au plecat in familii/ servicii de tip familial din institutiile rezidentiale la
inceputul pandemiei COVID-19, nu au beneficiat de pregdtire sau pregdtirea a fost
insuficientd.

S-au confirmat partial ipotezele conform cdrora:

¢ Fiecare copil reintegrat sau plasat in servicii de tip familial este monitorizat printr-o
conlucrare intersectoriald a tuturor actorilor comunitari relevanti,asigurdndu-se
suport in perioada de post-reintegrare. Analiza realizatd, precum si discutiile cu
specialistii din sistemul de protectie sociald atestd lipsa unei aborddri intersectoriale
la nivel comunitar in vederea implementdrii si monitorizarii calitdtii procesului
educational incluziv al copiilor dezinstitutionalizati, precum si lipsa colabordrii intre
specialistii din institutiile rezidential si cei din sistemul de asistentd sociald. Lipsa
acestei colabordrii a atins proportii ingrijoratoare in cazul dezinstitutionalizarii rapide
a copiilor in contextul pandemiei COVID-19.

e Copiii reintegrati in familii si cei plasati in servicii de tip familial sunt protejati de orice
formd de abuz, neglijare si exploatare.in unele studii analizate, dar si in discutiile
focus grup cu specialistii, s-a evidentiat cd unii copii reintegrati in familii sau plasati
in servicii alternative de tip familial nu sunt protejati de abuz, neglizare, exploatare.

Studiile analizate stipuleazd necesitatea dezvoltdrii de catre autoritdtile guvernamentale
a serviciilor de prevenire a separdrii si @ mecanismelor alternative de ingrijire a familiei
pe termen scurt si de urgentd (pand la 72 de ore) in conformitate cu rezolutia Adundrii
Generale ONU privind Liniile pentru Ingrijirea Alternativé a Copiilor, adoptatd la 18.11.2009,
dar si cea privind Drepturile Copilului, adoptaté la 18.12.2019 care recomandd: (i)
necesitatea recunoasterii si prioritizérii rolului familiilor; (i) necesitatea de a sprijini
familiile si de a preveni protectia inutild familie-copil; (iii) protejarea copiilor fard
ingrijirea pdrinteascd si asigurarea unei ingrijiri alternative adecvate si de inaltd calitate;
(iv) recunoasterea prejudiciului ingrijirii institutionale pentru copii $i prevenirea
institutionalizarii; (v) consolidarea sistemelor si serviciilor de protectie a copilului; (vi)
asigurarea resurselor financiare si umane adecvate; (vii) imbundtdtirea colectdrii
datelor si raportarea periodicd; (viii) asigurarea participdrii depline a copiilor fard
ingrijire parinteascd sau familiald etc.
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Fiecare caz al copiilor institutionalizati trebuie analizat individual ludnd n considerare
interesul superior al copilului. In acest scop au fost dezvoltate principiile operationale n
procesul de reintegrare care trebuie respectate: (i) prioritizarea unit&tii familiei si a
aborddrii centrate pe copil, (i) asiguarea reintegrdrii in sistemul larg al protectiei
sociale, (iii) abordarea bazatd pe drepturi, (iv) nu déuna, (v) implicarea
multisectoriald.

Bunele practici de reunificare a copiilor din sistemul rezidential existente la nivel global
evidentiazd necesitatea respectdrii celor 4 etape in procesul de reintegrare: 1. Evaluarea;
2. Pregdtireq; 3. Planificarea detaliatd a procesului de reunificare; 4. Monitorizaread si
suportul oferit dupd reunificare. Cercetdtorii subliniazd importanta in procesul de
reintegrare a mecanismelor de evaluare a copilului si a familiei si determinarea

revizuirea PIA.

Analiza efectuatd atestd cd actiunile in procesul de dezinstitutionalizare si reintegrare a
copiilor in familie trebuie sd fie orientate spre:
1.Caracteristicile individuale ale copilului si dezvoltarea abilitdtilor de rezilientd a
acestuia;
2.Caracteristicile familiei si servicii de dezvoltare a abilitdtilor de rezilientd a pdrintilor,
precum si serviciilor orientate spre imbundt&tirea mediului familial: (i) programe de
educatie parental& (relationare pdrinte-copil, tehnici de solutionare a conflictelor,
educatie financiard etc.); (i) suportin angajare si oportunitdti de generare a
veniturilor; (iii) servicii de ingrijire a copiilor, inclusiv a copiilor cu dizabilitati; (iv)
programe specifice pentru depdsirea adictiilor.
3.Caracteristicile comunitdtii care trebuie s& ofere suport in incluziunea scolard prin
dezvoltarea serviciilor de educatie incluzivd, a retelelor de suport la nivel de
comunitate, a angajamentul APL de acordare a suportului familiei.
4.Caracteristicile sistemului de protectie sociald si dezvoltarea serviciilor sociale
necesare in procesul de reintegrare a copiilor dezinstitutionalizati, dar si de prevenire
a separdrii copilului de familie.

Studiul de analizd a probelor la nivel global a bunelor practici de reunificare a copiilor
din sistemul rezidential, realizat de Maestral, in 2020, evidentiazd unele lectii invatate si
recomanddri pentru fiecare din cele 4 etape in procesul de reintegrare. Cele mai
importante aspecte pentru asigurarea succesului reintegrdrii pentru contextul din
Republica Moldova includ:

La etapa de evaluare factorii care pot asigura succesul includ:

i.Intelegerea dezvoltdrii multilaterale a copilului si a nevoilor acestuia (din
punct de vedere social, cognitiv, emotional si fizic):

ii.Integrarea copilului in familie si comunitate, inclusiv angajamentul celor din
urma;

iii. Inlaturarea provocdrilor in accesarea serviciilor educationale, de sdndtate,
protectie sociald si angajare in cdmpul muncii;

iv.Intelegerea traumei copilului, gradului de rezilientd actuald a acestuia si cum
acestea influenteazd relatiile cu familia si comunitatea in procesul de
reintegrare.
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La etapa de pregdtire se recomanda:
i.crearea unui mediu securizant pentru copil si familie;
ii.oferirea copilului si familiei a unor strategii pentru recunoasterea si
managementul emotiilor;
iii. suportul pentru ca paternurile distructive dezvoltate de traumd sd fie inlocuite
cu strategii pozitive;
iv.suportul copilului si familiei pentru a face alegeri pozitive in viitor.

La etapa de planificare detaliatd a procesului de reunificare atentia trebuie indreptatd
spre suportul prioritar necesar in procesul de pre- si post-reunificare pentru a satisface
necesitdtile imediate (articole pentru securizarea casei, mobilier suplimentar necesar
pentru copil, etc.) si a asigura continuitate copilului (manuale si rechizite educationale),
pentru facilitarea integrdrii scolare, inclusiv consolidarea pe termen lung, a educatiei
financiare, formdrii profesionale, accesului la protectie sociald, la activitdti de generare a
veniturilor sau cele de angajare.

La etapa de monitorizare si suport dupd reunificare factorii care asigurd succesul
depind Tn mare parte de functionalitatea sistemul de protectie sociald. Astfel, aspectele
care trebuie coordonate cuprind:

i.instruiri pentru dezvoltarea abilitdtilor parentale,

ii.programe de prevenire a violentei in familie,

ii.consolidarea situatiei economice a gospoddriei,

iv.acordarea serviciilor educationale si de sandtate,

v.identificarea si interventia timpurie in dezvoltarea copilului si protectia

acestuia,
vi.acordarea serviciilor psihologice.

Studiul realizat in Republica Moldova de Fundatia Lumos Moldova privind
dezinstitutionalizarea rapidd evidentiazd urmdtorii factorii de risc:
i.conditiile precare de trai,
ii.accesul limitat la educatie,
iii.deficiente profunde in monitorizarea copiilor,
iv.deficiente In cooperarea intersectoriald.

Conditiile generale necesare de solutionat in Republica Moldova includ:

1.Dezvoltarea pachetului minim de servicii sociale finantat de la bugetul de stat prin
includerea asistentei parentale profesioniste si a caselor de copii de tip familie n
cadrul acestuia. Un impediment in procesul de dezinstitutionalizare a copiilor il
constituie resursele financiare limitate a APL de nivelul | si Il si dificultdtile acestora n
dezvoltarea serviciilor sociale pentru copii. Includerea asistentei parentale
profesioniste si a caselor de copii de tip familie in pachetul minim de servicii va
permite dezvoltarea acestor servicii in toate unitdtile administrativ-teritoriale ale
Republicii Moldova.
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2.Promovarea angajdrii specialistilor in drepturile copilului la nivel de comunitate.
Asistentii sociali comunitari au un volum foarte mare de lucru si sunt in
imposibilitatea de a rdspunde tuturor necesitdtilor in domeniul protectiei si asistentei
sociale existente la nivel de localitate. Angajarea specialistilor la nivel de comunitate
constituie un prim pas pentru imbundtdtirea calitdtii serviciilor oferite copiilor Si
familiilor la nivel de comunitate. Acestia ar putea fi implicati eficient in identificarea
timpurie a familiilor care se confruntd cu dificultdti, respectiv in planificarea unor
activitdti in scop de prevenire a separdrii copilului de familie.

3.Dezvoltarea serviciilor la nivel de comunitate (asistenta parentald profesionisté de
diferite forme, centre de zi pentru copii cu dizabilitdti si copii in situatie de risc, cresa
sociald, asistentd psihologicd, servicii pentru absolventii institutiilor rezidentiale
[ servicii de plasament familial pentru cei de 18 si mai multi ani, servicii specializate
pentru copii cu comportament deviant etc.). Putine servicii sociale sunt dezvoltate la
nivel de comunitate pentru ca acestea sd fie accesibile copiilor si familiilor.

4.Servicii/ programe de educatie pentru copiii cu comportament deviant. in
Republica Moldova nu exist& actualmente servicii/ programe de educatie pentru
copiii cu comportament deviant. Dezvoltarea unor astfel de servicii/ programe ar
determina si reducerea numadrului de infractiuni in réndul tinerilor.

5.Programe de dezvoltare a abilitdtilor parentale. Lipsa abilitdtilor parentale este una
din cauzele separdrii copilului de familie. Dezvoltarea abilitdtilor parentale constituie
un prim pas in crearea unui mediu familial armonios si imbundtdtirea relatiilor dintre
padrinti si copii.

Cercetdrile identificate ca fiind necesar de realizat in Republica Moldova sunt:
l.Impactul schimbdrii plasamentului asupra copiilor dezinstitutionalizati,
2.Provocdérile tinerilor care absolvesc/au absolvit institutiile rezidentiale (16—18) sau au
depdsit varsta legald pentru resedinta n servicii de plasament familial,
3.Impactul programului PANDA asupra copiilor si familiilor,
4. Impactul programului Mellow Parenting asupra familiilor.

Acestea prin analiza holisticd, intelegerea si explicarea problemelor sociale existente ar
aduce probe, argumente, recomanddri privind suportul necesar copilului si familiei,
inclusiv pentru dezvoltarea sistemului de servicii sociale pentru copii si familii.
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RECOMANDARI

Analiza efectuatd prezintd succesele si lacunele Tn domeniul reintegrdrii copiilor
dezinstitutionalizati in Republica Moldova, evidentiind bunele practici existente in
contextul national si international. Datele analizate permit inaintarea urmdatoarelor
recomanddri pentru autoritdtile guvernamentale, inclusiv societatea civild, n scopul
Tmbundtdtirii in domeniul reintegrdrii copiilor dezinstitutionalizati si prevenirii separdrii
inutile In termen lung a copiilor de pdrinti:

Recomandarea 1: Se recomandd dezvoltarea si consolidarea unui mecanism financiar
viabil pentru redirectionarea resurselor financiare dupd inchiderea institutiilor
rezidentiale spre dezvoltarea sistemului de servicii sociale destinate copiilor
dezinstitutionalizati si prevenirea separdrii copilului de familie. In acest sens este de
evitat ca resursele financiare ale institutiilor rezidentiale sd fie realocate strict pentru
reintegrarea scolard a copiilor din institutiile rezidentiale, de preferat fiind prevederea
unei solutii pentru dezvoltarea pe termen lung a serviciilor sociale pentru copii si familii
la nivel de comunitate prin transferuri catre Autoritdtile Publice Locale (APL) insdrcinate
cu dezvoltarea acestui tip de servicii la nivel comunitar.

Recomandarea 2: Se recomandd ca dezvoltarea serviciilor sociale de prevenire la nivel
comunitar sd fie realizatd in conformitate cu necesitdtile existente la nivel local, ludnd in
considerare faptul cd actualmente APL au capacitdti reduse de a evalua aceste
necesitdti, si, totodatd, intdmpind si dificultdti Tn directionarea resurselor financiare
pentru dezvoltarea serviciilor la nivel de comunitate. Prin urmare, dezvoltarea serviciilor
trebuie sd fie acompaniatd de capacitarea actorilor locali, atdt tehnic cat si financiar.

Recomandarea 3: Se recomandd ca dezvoltarea serviciilor sociale de prevenire la nivel
comunitar sd includd o componentd de servicii de prevenire a separdrii si mecanisme
alternative de ingrijire a copilului pe termen scurt si de urgentd (pand la 72 de ore). In
acest fel, se pot asigura: (i) recunoasterea si prioritizarea rolului familiilor; (ii) sprijinul
familiilor cu scopul de a preveni separarea inutild pe termen lung pentru familie si copil;
(iii) protejarea copiilor f&rd ingrijire pdrinteascd si asigurarea unei ingrijiri alternative
adecvate si de inalt& calitate; (iv) recunoasterea prejudiciului ingrijirii institutionale
pentru copii si prevenirea institutionalizé&rii; (v) consolidarea sistemelor si serviciilor de
protectie a copilului; (vi) asigurarea resurselor financiare si umane adecvate; (vii)
imbundtdtirea colectdrii datelor si raportarea periodicd:; (viii) asigurarea participdrii
depline a copiilor fard ingrijire pdrinteascd sau familiald etc.

Recomandarea 4: Se recomandd dezvoltarea unui sistem eficient de management al
informatiei, care sd urmdreascd caracteristicile si dinamica masurilor pentru copii din
institutii sau pentru care a fost prevenitd institutionalizarea. O bazd nationald de date,
care ar inregistra si urmari solutiile APL pentru copiii i familiile vulnerabile si ar permite
un management mai bun atdt a situatiei fiecarui copil si familii in parte, dar si a
serviciilor de prevenire a institutionalizarii si suport a familiilor in proces de reintegrare.

47 Reintegrarea Copiilor din Institutiile Rezidentiale
| CTWWC 2021



Recomandarea 5: Se recomandd colaborarea cu mass-media si organizarea de
campanii de sensibilizare atdt in media sociale cat si in media clasice (TV/radio) cu
scopul de a schimba perceptiile si atitudinile fatd de plasament, de institutiile
rezidentiale si impactul acestora asupra dezvoltdrii copilului, inclusiv s& sprijine Ingrijirea
alternativd in familie. Un element important al acestor campanii trebuie sd fie
incluziunea copiilor cu dizabilitati, copii victime a violentei, copii cu varsta de sub 3 ani,
copii cu comportament deviant sau plasarea lor in servicii alternative, ambele
constituind o mare provocare.
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