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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.

Evaluarea situatiei copiilor plasati in sase institutii rezidentiale (IR) face parte dintr-o
serie de sapte analize tematice care oferd o imagine exhaustiva a situatiei copiilor
vulnerabili si familiilor acestora atdt in contextul dezinstitutionalizdrii cat si al prevenirii
plasamentului in structuri rezidentiale, formand 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.

Includerea celor sase institutii rezidentiale in procesul de evaluare a fost argumentatd
de faptul cd oferd plasament rezidential unor grupuri de copii cu vulnerabilitdti sporite,
cum ar fi copiii de varsté& micd (2 IR), copiii cu dizabilitéti severe (3 IR) si copii cu
dificultati de invétare (11R). Regulamentul institutiilor rezidentiale pentru copii de varstd
fragedd prevede cd sunt plasati copii cu varsta sub 7 ani, care e varsta oficiald de
scolarizare a copiilor. Alte patru institutii, sunt destinate, conform regulamentului, copiilor,
dar in IR din Orhei si, respectiv, Hancesti rezidentii adulti prezintd marea majoritate.

Cinci din sase IR se subordoneazd autoritdtilor publice centrale, in spetd Ministerului
.. O e e . A s e .. . .
Educatiei, Culturii si Cercetdrii si Ministerului SGnatdtii, Muncii si Protectiei Sociale si o

institutie se aflé& In subordinea Autorit&tilor Publice Locale (APL).

Evaluarea a avut loc in perioada mai-iulie 2021.
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Scopul si obiectivele cercetdrii

Scopul evaludrii individuale a 184 de copii din sase institutii rezidentiale este de a obtine
informatia actualizatd privind indicatorii demografici si situatia sociald, educationald,
psihologicd si medicald a copiilor plasati in institutiile rezidentiale pentru a planifica
reintegrarea lor in mediu familial si/sau pregdtirea pentru tranzitie de la servicii de
ingrijire de tip rezidential la ingrijire de tip familial.

Obiectivele evaludrii s-au axat in particular pe: (i) Evaluarea situatiei sociale a copiilor
in baza analizei dosarelor si a interviurilor realizate cu personalul din institutii; (ii)
Evaluarea medicald a copiilor in baza fiselor individuale medicale si a interviurilor
realizate cu personalul medical; (i) Evaluarea psiho- emotionald si comportamentald
a copilului in baza interviurilor realizate atat cu copilul (in functie de varstd si alti factori),
cait si cu personalul pedagogic sau de ingrijire si (iv) Consolidarea capacitdtilor
echipelor locale de evaluare formate din specialisti din institutiile rezidentiale si Serviciul
de Asistent& Psihopedagogic& (SAP) prin transfer de cunostinte si practici pozitive in
domeniul evaludrii individuale a copilului.

Metodologia evaludrii

Metodologia evaludrii a fost adaptatd la contextul pandemiei COVID-19 si restrictiile
impuse de autoritdtile din domeniul sandtdtii publice privind accesul in institutii de tip
inchis.

Metodologia este bazatd pe colectarea si analiza datelor primare colectate in teren de
echipe locale formate din specialisti din IR si din Servicii de Asistentd Psihopedagogica
(sAP) sustinute, la distantd, de cétre specialisti din cadrul partenerilor de implementare
ai CTWWC: Copil, Comunitate, Familie Moldova, Parteneriate pentru Fiecare Copil si
Keystone.

Fiecare memibru al echipelor locale de evaluare a beneficiat de circa 9 ore de instruire
in grup si individual si circa 124 ore de mentorat (grup si individual), procesul fiind
incheiat cu sedinte de follow-up cu toate echipele locale de evaluare.

Instrumentele de evaluare utilizate au fost chestionarele si interviul cu specialistul care
cunoaste cel mai bine copilul si cu copilul, atunci cdnd dezvoltarea acestuia au permis
acest lucru. Formularea recomanddrilor s-a fdcut in format de echipd multidisciplinard
asistatd, in format online sau cu prezentd fizicd, de mentori.

Echipele au utilizat cateva tipuri de chestionare, in functie de varsta si particularitatile
copiilor. Formularele au fost elaborate in conformitate cu metodologia managementului
de caz, in baza cadrului legal si normativ in domeniu, de cdtre specialistii asociatilor
obstesti (A.0.) partenere din cadrul initiativei CTWWC (A.O. CCF Moldova, A.O. Keystone
Moldova si A.O. Parteneriate pentru fiecare copil) in consultare cu mediul academic,
specialisti din structurile subordonate MECC si MSMPS si societatea civild.
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Consideratiile etice au avut Tn2 vedere principiile si normele etice promovate de Grupul
de Evaluare al Natiunilor Unite. Protocolul de cercetare, elaborat in acest scop, a
cuprins: (i) aspecte referitoare la asigurarea protectiei identitdtii specialistilor,
participanti la cercetare, (ii) protectia datelor colectate etc. Principiile de evaluare au
cuprins: (a) Respectul demnitdtii si autonomiei; (b) Interesul superior al copilului; (c)
Nediscriminareq; (d) Respectarea standardelor etice; (e) Consimtdmantul informat;
(f) Respectarea confidentialit&tii; (g) Abordarea copilului bazatd pe drepturi si (h)
Participarea si incluziunea copilului.

Managementul cercetdrii: asigurat de echipele partenerilor de implementare ai
CTWWC si anume: CCF Molddva, PPFC si Keystones in 6 etape: (i) elaborarea
protocolului si a instrumentelor de cercetare; (i) selectarea si capacitarea echipelor
locale de evaluare (prin instruire si mentorat formate din specialisti din IR si externi: (iii)
colectarea datelor, (iv) controlul si asigurarea calitétii datelor (v) analiza si elaborarea
raportului de cercetare, (vi) validarea si diseminarea rezultatelor si a recomanddrilor
cheie ale cercetdrii.

Principalele limitdri includ: culegerea datelor a fost realizatd in termeni restransi, in
contextul sfarsitului de an scolar, in cazul a doud institutii rezidentiale din subordinea
MECC; echipa de colectare a datelor a avut experientd limitatd de evaluare; resurse
umane limitate in unele IR (lipsa asistentilor sociali, a psihologilor si a medicilor) pentru
a fi inclusi in echipa de evaluare, echipa de mentori a avut capacitdti reduse de
verificare si validare a datelor transmise din cauza restrictiilor COVID-19; 3 copii nu erau
prezenti fizic in IR pe toatd durata evaludrii. Pentru a compensa unele limite, echipa de
proiect a consolidat echipa de colectare a datelor prin formarea initiald, sprijin in
procesul de testare a instrumentelor, prin mentorat pe tot parcursul colectdrii datelor si
prin sedinte de follow-up (post-evaluare) in care au fost discutate succesele si
provocdrile evaludrii individuale a copiilor. Faptul cd echipele de evaluare au fost
formate din specialisti locali, din IR, au prezentat un avantaj de a cunoaste bine copiii.

Cu toate aceste limitdri, raportul prezintd date valoroase privind principalele cauze ale
plasamentului copiilor si localitdtile de origine, relatiile cu familia biologicd, statutul
copilului, durata afldrii in IR, nevoile de suport social, medical si psiho-emotional pentru
copii si familiile lor, recomanddari preliminare privind posibilitatea reintegrdrii sau a
plasamentului familial si dezvoltarea serviciilor sociale pentru copiii din plasament
rezidential.
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CONSTATARI SI CONCLUZII

In primul rédnd, evaluarea copiilor a scos in evidentd principalele caracteristici
demografice ale grupului de copii aflati in plasament rezidential in perioada evaludrii,
cum ar fi: fetele si bdietii sunt reprezentati in proportie aproape egald, din cei 184 de
copii, 93 fiind bdieti si 91 fete; varsta copiilor corespunde partial regulamentelor IR
evaluate (Fig. 1) si anume, aproape 15% de copii au véarsta 0-2 ani; 19,6% au varsta de 3-
6 ani; copiii de aceste varste sunt in plasament in 2 IR pentru copiii de varsta 0-6 ani.
Rata inaltd a copiilor de varstd micd este explicatd prin includerea acestor doud IR in
procesul de evaluare.

Majoritatea copiilor cu varste intre 7 si 18 ani sunt in plasament in 4 IR pentru copii de
varstd scolard, totodatd, mentiondm cd 17 copii cu varsta de peste 6 ani se afld in doud
IR pentru copii de varstd fragedd, unii depdsind varsta maximad cu 1-5 ani, astfel, fiind
incdlcate prevederile regulamentelor acestor institutii dar si dreptul copiilor la educatie,
doar unul din copiii cu varsta de 7-12 ani fiind scolarizati prin invdtdmant la domiciliu, iar
altul urmand sd inceapd clasa 1. In cazul a 15 copii cu varsta de peste 7 ani a fost
incdlcat dreptul la educatie.

Siin IR pentru copii cu dizabilitdti din Orhei (bdieti) si Hancesti (fete) in afard de copii in
plasament rezidential, peste 80% din rezidenti sunt adulti. Acest fapt este explicat de
specialistii din IR prin lipsa serviciilor necesare.

Evaluatorii au identificat c& 136 de copii (74%) din IR au frati/surori, o parte din copii au
frati/surori In aceeasi institutie. Din numarul total de 184 de copii, am constatat cd 96
sunt copii cu dizabilitdti, iar 88 — copii cu dezvoltare tipicd. Dintre copiii cu dizabilitati 47
sunt fete si 49 sunt bdieti. Numarul mare de copii cu dizabilitdti in cele 6 IR evaluate este
explicat prin specificul institutiilor, si anume: 4 institutii sunt destinate copiilor cu
dizabilitdati, iar in doud IR pentru copii de varstd fragedd sunt plasati atdt copii cu
dizabilitdti cat si copii cu dezvoltare tipicd. Mentiondm cd n IR pentru copii cu varstd
fragedd, evaluatorii au identificat copii cu dizabilitati neconfirmate de catre Consiliul
national de determinare a dizabilitdtii si capacitdtii de muncd. Personalul IR a mentionat
cd in cazul unor copii procesul de determinare a gradului de dizabilitate a fost planificat
la atingerea unei varste anumite (3-4 ani). Astfel, putem presupune c& numdrul de
copii cu dizabilitdti in IR este mai mare.

Majoritatea copiilor cu dizabilitdti mai mari de 7 ani au avut experientd de ingrijire
rezidentiald inainte de a ajunge in Centrele de plasament. Putem presupune cd pentru
copiii cu dizabilitdti, statul nu are o ofertd de servicii de prevenire a separdrii de familie si
nici de plasament de tip familial adecvate nevoilor de dezvoltare si copiii isi petrec toatd
copildria in institutii rezidentiale. 60 de copiii cu dizabilitati din cele 4 IR care au in ingrijire
copii cu varsta de peste 7 ani, sunt adolescenti de 15-17 ani pentru care e necesard o
pregdtire de iesire din institutia rezidentiald si/sau planificarea reintegrdrii in familia
biologicd [ extinsd sau a plasamentului in servicii de tip familial. Conform discutiilor cu
personalul din IR, majoritatea acestor tineri la atingerea varstei de majorat, fie rdman in
aceleasi IR din cauza lipsei de servicii, fie sunt transferati in IR psiho-neurologice pentru
adulti sau in azilurile pentru batrdni.
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Figura 1. Numdarul de copii plasati in institutiile rezidentiale, pe varste
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= 7-15 ani
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in al doilea rdnd, am constatat cd existd o corelatie intre amplasamentul unei IR intr-o
unitate administrativ-teritoriald si plasamentul copiilor din acea UAT in IR. Desi in cele
sase IR sunt copii din 28 de raioane si municipii, dar si repatriati din alte tdri, totusi, peste
62% din copiii evaluati sunt din patru UTA unde se afld 5 IR.

in al treilea rand, desi cauzele plasamentului copiilor in IR sunt multiple si complexe,
echipele de evaluare au identificat cd principalele trei cauze ale afldrii copiilor in
plasament rezidential, sunt, dupd cum urmeazd: dizabilitatea copilului (aproape 50%),
prezenta unui risc iminent’(circa 22% din copii) si abandonul sau refuzul pdrintilor de a
avea grijd de copilul lor (circa 15%). (fig.2)

Figura 2. Distribuirea copiilor dupd cauzele plasamentului, numdr de copii

alte cauze M 5 copii
unicul/ambii parinti decedati W 2 copii
spitalizarea ambilor/unicului... ll 3 copii
mama/tata in detentie HE 4 copii
dizabilitati la parinti | 6 copii
abandon |INEEEGEGN 28 copii
it i 45 copii
risciminent (de specificat) I

dizabilitati la copil G  O'1 copii

in al patrulea rdnd, echipele de evaluare au identificat ¢d, in conformitate cu dosarele
copiilor, 85% din nr de copii (120 din 184 de copii) din plasament nu au, incd, un statut
stabilit, fapt ce contravine legislatiei in vigoare care prevede cd fiecdrui copil separat de
familia sa urmeazd sd i se determine statutul de copil rdmas temporar fard ingrijire
pdarinteascd sau copil ramas fard ingrijire parinteascd.’ Atunci cand statutul copilului nu
este stabilit, acesta nu poate fi adoptat sau plasat in serviciul de tuteld / curateld, iar
dezinstitutionalizarea copilului si plasarea lui/ei intr-o formd optimda de protectie este
mai complicatd.
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in al cincilea réind, constatdm c& majoritatea copiilor (circa 60%) au fost plasati direct
din familia biologicd sau extinsd, 15% dintre copii au fost institutionalizati din maternitate
sau spital, iar 25% din copii au avut si o0 experientd anterioard de institutionalizare, de
obicei, fiind transferati dintr-o institutie pentru copii de varstd fragedd intr-o institutie
pentru copii mai mari.

In eventualitatea existentei unor servicii de prevenire a separdrii copilului de familie, in
cazul unora din cei 60% din copii, putea fi evitatd trauma separdrii. Alternativ, dacd ar fi
existat suficiente servicii de plasament de tip familial, s-ar fi reusit prevenirea
institutionalizarii copiilor.

In al saselea rand, in contextul duratei de aflare in IR, echipele de evaluare au constatat
c& perioada de institutionalizare a copiilor a variat intre cateva luni si 13 ani. (fig.3) Tn
cazul copiilor (25%) care au avut experienta de ingrijire rezidentiald ininte de a fi
plasati in IR curentd, putem constata cd acesti copii s-au aflat o perioadd mai
indelungatd in sistemul rezidential decdt durata identificatd in timpul evaludrii.

Figura 3. Distribuirea copiilor dupd durata afldrii lor in institutii rezidentiale, numar de copii
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Desi plasamentul in IR nu poate depdsi 12 luni, in cazul a 86% de copii in IR perioada
institutionalizarii a depdsit prevederile regulamentului si standardelor. (Fig.4)
Standardele minime de calitate privind ingrijirea, educarea si socializarea copiilor din

. . .. . . . 5 o o . . PP . .
institutiile de tip rezidential prevad cd “perioada de sedere a copilului in institutie nu
depdseste 12 luni calendaristice”.

| de copii

numaru

Figura 4. Distribuirea copiilor dup& durata afldrii lor in institutiile rezidentiale, % copii

= mai putin de 12 luni = mai mult de 12 luni
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in al saptelea rand, am constatat cd circa 53% dintre copiii evaluati provin din familii
monoparentale iar 47% - din familii complete. 11% din copii provin din familii numeroase
(cu 3 si mai multi copii), fapt asociat cu un risc sporit de sdrécie, in special, in perioada
pcmglemiei de COVID-19. Rata sdrdciei in rédndul familiilor cu 3 si mai multi copii e de
42%.

Statutul de familie monoparentald, numeroasd, asociat cu dizabilitatea severd la copll
este un factor de risc de separare a copilului de familie si un obstacol in vederea
reintegrdrii copilului institutionalizat.

In al optulea rénd, am constatat ca circa 2/3 din copii nu mentin deloc sau foarte rar
(mai rar de o daté pe lund) relatia cu familia sau rudele. Acest aspect a fost, in mod
special, afectat de pandemia de COVID-19 care a impus restrictii de acces in IR.
Contactul telefonic sau prin media sociald a fost posibil, dar in cazul copiilor foarte mici,
acest contact s-a realizat cu angajatii si nu direct cu copiii.

In al noudlea rand, evaluatorii au identificat, in baza informatiei continute in dosare,
faptul cd circa 36% din copii ar putea sd fie reintegrati in familia lor biologicd, si pentru
circa 60% din copii s-a facut recomandarea de plasament Tn servicii de tip familial
(plasament in familia extinsd, tuteld, asistentd parentald profesionistd si casé de copii
de tip familial etc). (fig.5)

Figura 5. Distribuirea copiilor dupd recomanddrile preliminare pentru dezinstitutionalizare, numdar

Trai independent | 1
Tutela W 4
Serviciu social rezidential cu profil psihiatric [l 5
Adoptie I °
Casa de copii de tip familial | I 13
Reintegrarea/plasament in familia extinsa | 14
Asistentd parentald profesionistd | NI 26
Asistentd parentald profesionista (cu suport specializat) | N ENRNENENENEGEGEGEEE 5
Reintegrare in familia biologica |GG 7

In cazul a 5 copii care vor implini in timp scurt varsta de 18 ani si care prezintd probleme
de sdndtate mentald si tulburdri de comportament a fost recomandat un serviciu social
cu componenta rezidentiald si suport socio-medical cu profil psihiatric. Acest tip de
serviciul nu existd la moment in Republica Moldova.

Bineinteles, cd aceste recomanddri sunt preliminare si vor fi revizuite dupd finalizarea
evaludrii familiilor copiilor din plasament.

Mentiondm cd in IR nu sunt oferite servicii de consiliere psihologicd, nu sunt suficienti
specialisti sau in unele IR nu sunt deloc psihologi, asistenti sociali, medici si nu este oferit
suport comportamental.
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RECOMANDARI

Partenerii de implementare ai CTWWC au elaborat atdt recomanddri preliminare
individuale cat si recomanddri pentru autoritdtile si institutile cu responsabilitati pentru
protectia sociald si ingrijirea copiilor separati de pdrinti.

Recomanddrile individuale au fost formulate de catre evaluatori impreund cu echipa de
implementare pentru fiecare copil separat, dupd ce a fost finalizatd evaluarea din toate
perspectivele: social, medical si psiho-emotional. Recomanddrile se referd atdt la
necesitdtile de naturd sociald, medicald si psiho-emotionald ale copiilor cat si la mediul
in care trebuie sd creascd acestia.

Recomandarea preliminard legatd de mediul in care ar trebui s& creascd copiii din
plasament tine cont de prevederile Liniilor Directoare ONU privind Tngrijirea Alternativé a
Copiilor, care stipuleazd cd eforturile trebuie indreptate in special catre a asigura
conditiile necesare pentru ca un copil s& rdmdand sau sd se intoarcd in ingrijirea
pdrintilor sdi sau, acolo unde se impune, a altor memibri apropiati ai familiei. Dacd,
totusi, copiii trebuie sd fie separati de familie pentru a le asigura interesul superior si
protectia, atunci aceastd decizie trebuie sd aibd in vedere importanta asigurdrii unui
camin stabil pentru copii si satisfacerii nevoilor de bazd ale acestora de un atasament
sigur si continuu din partea persoanelor de ingrijire, permanenta fiind, in general, un
scop principal.

Recomanddrile generale au fost formulate si grupate in functie de mandatul fiecdrei
autoritdti si/sau institutii, dupd cum urmeazd:

Pentru Autoritdti Publice Centrale

e Instituirea moratoriului la admiterea in serviciul rezidential pentru copiii sub 3 ani
indiferent de particularitdtile de dezvoltare.

e Revizuirea si aprobarea Regulamentului cadru si a Standardelor minime de colltote
privind ingrijirea, educarea si socializarea copiilor din institutiile de tip re2|dent|ol Si
includerea expresd a perioadei plasamentului planificat.

e Revizuirea si aprobarea regulamentelor institutiilor rezidentiale in functie de grupul
tintd si alinierea acestora la legislatia n vigoare, cu specificarea criteriilor de
admitere si documentelor necesare a fi prezentate de catre autoritdti, precum si
limitele de varstd ale beneficiarilor IR si durata maximd a plasamentului.

e Asigurarea implementdrii regulamentului Comisiei Protectia copilului aflat in
dificultate, pentru a preveni separarea nenecesard a copilului de familie, in special in
cazul grupurilor celor mai vulnerabile: copiii de pdnd la 3 ani si copiii cu dizabilitati.

e Asigurarea functiondrii Grupului de lucru coordonat de cdtre ANAS in vederea
examindrii situatiei copiilor care sunt admisi in plasament planificat, evaluarea
riguroasd a cazurilor propuse spre institutionalizare prin analiza cauzelor obiective
care au dus la separare.

e Revizuirea periodicd a situatiei copiilor plasati in IR si capacitarea Autoritdtilor
Tutelare Teritoriale (ATT) care demonstreazd insuficiente actiuni in vederea
reintegrdrii/ plasamentelor familiale etc.

e Dezvoltareq, diversificarea si extinderea serviciilor de prevenire a separdrii copilului
de familie si servicii de ingrijire de tip familial la nivel national.
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Asigurarea dreptului la educatie a tuturor copiilor cu dizabilitdti din IR in conformitate
cu Codul Educatiei.

Pentru Autorit&ti Tutelare Teritoriale [Autoritati Tutelare Locale

Asigurarea functionalitatii Comisiei Protectia Copilului aflat in Dificultate in vederea
prevenirii separdrii copilului si a plasamentului de tip familial pentru copiii din IR si cei
in risc de institutionalizare; in special in cazul copiilor de varsta frageda care sunt
plasati in institutiile din subordinea Ministerului SGnatdtii si in cazul copiilor cu
dizabilitati.

Realizarea tuturor actiunilor de reintegrare a copiilor in familia biologic&/extinsd sau
de plasare in servicii de tip familial in limita competentelor ATT/ATL.

Asigurarea accesului la Serviciul social de sprijin pentru familile care au copii in
institutii rezidentiale si se confruntd cu problema abuzului de alcool, au abilitdti
parentale limitate, au probleme financiare —pentru imbundtdtirea conditiilor de
crestere si ingrijire a copiilor in mediul familial.

Dezvoltareaq, diversificarea si extinderea formelor de protectie de tip familial si
serviciilor in conformitate cu nevoile copiilor (inclusiv de consiliere, asistentd
comportamentald, de stimulare a dezvoltdrii, acordarea suportului informational si
financiar famililor cu copii in proces de reintegrare/reintegrati si altele) in toate UAT
de nivelul Il si alocarea resurselor financiare necesare.

Asigurarea tuturor copiilor Tn situatii de risc cu servicii in conformitate cu nevoile lor
prin furnizare directd sau prin procurarea serviciilor de la prestatori privati.
Definitivarea statutului legal al copiilor care se afld in IR, respectdnd prevederea
legald si termenul de maxim 6 luni.

Asigurarea scolarizdrii copiilor care au depdsit varsta de 7 ani si pregdtirea pentru
scolarizare a copiilor care urmeazd sd atingd varsta de 7 ani.

Actualizarea informatiilor din dosare si completarea cu acte-lipsd conform
managementului de caz si prevederilor Regulamentelor de organizare si functionare
alR.

Identificarea solutiilor de plasament de tip familial — pentru toti copiii din IR,
prioritiz&ind cele mai vulnerabile grupuri — copii cu dizabilitdti, copii cu probleme de
sdndtate, copii sub varsta de 3 ani, grupuri de frati, tineri de 15-17 ani care vor iesi din
sistem etc.

Pentru Institutia rezidentiald

Revizuirea regulamentelor institutiilor rezidentiale in functie de grupul tintd si alinierea
acestora la legislatia in vigoare, cu specificarea criteriilor de admitere si
documentelor necesare a fi prezentate de catre autoritdti, precum si limitele de
varstd ale beneficiarilor IR

Consolidareq, in baza unui memorandum interinstitutional, a relatiilor dintre institutie
si autoritdtile tutelare teritoriale si locale de unde provin copiii, in vederea eficientizdrii
lucrului privind stabilirea statutului copilului si identificdrii serviciilor de ingrijire
alternativa de tip familial.

Mentinerea relatiilor cu familiile copiilor plasati, incurajarea vizitelor /intrevederilor,
asigurarea calitdtii contactelor familiilor cu copiii din plasament prin consiliere si
ghidare.
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« Incurajarea relatiilor dintre copii, ce fac parte din grupuri de frati prin activitdti
comune, iesiri in aer liber, jocuri etc.

e Actualizarea informatiilor din dosare si completarea cu acte-lipsd conform
prevederilor Regulamentelor de organizare si functionare a IR sau alte acte
normative.

* Initierea procedurii de stabilire si/sau confirmare a gradului de dizabilitate pentru
copiii care manifestd deficiente functionale fizice, neuro-motorii, senzoriale, mintale
etc.

e Actualizarea examenului medical pentru copiii plasati, care nu au un examen
medical la zi.

e Organizarea activitatilor de stimulare a proceselor psihice, de terapie ocupationald
pentru copiii din plasament, a socializdrii, relationdrii si comunicdrii dintre copiii din
plasament.

e Pregdtirea de scoald a copiilor cu varsta de pdnd la 7 ani si a celor de varsta
scolard si inrolarea copiilor peste 7 ani in institutii educationale

e Orientarea vocationald si ghidarea in carierd a copiilor din clasele absolvente din
Scolile auxiliare Bulboaca si Hancesti.

Actiuni ulterioare

Partenerii de implementare ai CTWWC preconizeazd desfasurarea evaludrii familiilor
copiilor din IR si conlucrarea cu autoritdtile pentru identificarea formelor optime de
protectie pentru fiecare copil, inclusiv reintegrarea familiald, in baza evaludrii initiale a
copiilor si a evaludrii situatiei familiei, dar si prin cartografierea serviciilor existente in
comunitatea de bastind corelatd cu nevoia de servicii sociale, medicale si educationale
a fiecdrui copil.
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Note de Final

1. Denumirile ministerelor la etapa evaludrii; schimbate In august 2021, dupd realizarea reformei
Guvernului

2. UNEG Code of Conduct for Evaluation in the UN system.

http:/ /www.unevaluation.org/document/detail /100

3. Precizdrile fGcute de echipa de evaluare in privinta cauzelor ce au dus la un risc iminent pentru
viata si sadndtatea copiilor institutionalizati au fost urmatoarele: abuz de alcool al pdrintilor,
conflicte in familie/violent& domesticd, parintii nu-si indeplinesc obligatiunile pdrintesti
(neglijarea obligatiunilor p&rintesti), copii nu frecventeaz& scoala, grédinita, copii I&sati fard
supraveghere (neglijare medicald, educationald, neglijare in suproveghere), lipsa unui loc de trai,
lipsa unui venit, conditii precare de trai si altele

4. Conform art. 16 din Legea 140/2013 privind protectia speciald a copiilor aflati in situatie de risc
si a copiilor separati de pdrinti, alin.(1) autoritatea tutelard teritoriald in evidenta céreia se aflé
copilul, In cooperare cu autoritatea tutelard teritoriald, intreprinde actiunile necesare pentru
(re)integrarea in familie a copilului sau stabilirea statutului copilului, actiuni care cumulativ, nu
vor depdsi 6 luni.

5. HG 432/2007, sectiunea 3, art. 25

6. https:/ /www.md.undp.org/ content/ moldova/en/home/library /inclusive _growth/social-and-
economic-impact-assessment-of-covid-19-in-the-republi.html

7. HG 432/2007, sectiunea 3, art. 25
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