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Studiul pe care l-am efectuat ne-a ajutat să conchidem că 

caracterul independent al copilului devine calitativ atunci când el se 

manifestă în cercul semenilor lui, iar părinţii sunt spectatori cu 

atitudine pozitive vis-a-vis de activitate. Prin urmare, o condiţie 

pedagogică foarte importantă pentru dezvoltarea independenţei este 

activitatea în comun a preşcolarilor, iar părinţii sunt obligaţi să preia 

aceieaş stategie de educaţie.  

Deci, o condiţie importantă necesară pentru cultivarea 

independenţei o constituie dirijarea corespunzătoare a acestui proces 

din partea celor maturi. Monitorizarea pedagogică trebuie să prevadă 

sporirea formelor de activitate individuală (discuţii prealabile cu 

copiii, însărcinările, jocuri-probleme, sarcini-situaţii, lucrul pentru 

autoservire, diverse activităţii de joc). 
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PREMISE MULTIASPECTUALE ALE INTEGRĂRII 
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”Fiecare persoană din această lume arată 

diferit şi are idei, experienţă, tradiţii şi 

abilităţi diferite. Am învăţat că diferenţele 

creează noi oportunităţi, vise şi noi prieteni”. 

(Victor Pineda, din „Totul ţine de abilităţi”)  
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Summary 

The social integration of children with disabilities is an 

element of utmost importance for our society as well as for Europe. 

The issue of social integration of children with disabilities is 

considered, from the perspective of human rights, to the promotion of 

the democratic principle of equal opportunities in the entire social 

environment. Moreover, the social integration of children with 

disabilities contributes to the establishment of an optimal model of 

successful integration, to understanding the role of these people in 

the balanced and harmonious evolution of society, promoting the 

idea of equality of equal opportunities and ensuring socialization 

through tolerance, non-discrimination. 

  

Incluziune socială – ansamblu de măsuri şi acţiuni 

multidimensionale din domeniile protecţiei sociale, ocupării forţei de 

muncă, locuirii, educaţiei, sportului, ocrotirii sănătăţii, informării şi 

comunicării, mobilităţii, securităţii, justiţiei şi culturii, precum şi din 

alte domenii destinate integrării persoanelor cu dizabilităţi în 

societate (conform art. 2 din Legea nr. 60 din 30.03.2012, privind 

incluziunea socială a persoanelor cu dizabilități). 

Peste 600 de milioane de persoane din întreaga lume au un 

anumit tip de dizabilitate. Aproximativ două treimi dintre ele trăiesc 

în ţări în curs de dezvoltare şi cu economie de tranziţie. Doar o mică 

parte din aceste persoane beneficiază de educaţie sau reabilitare. 

Situaţia din Republica Moldova nu este nici ea foarte diferită. 

Conform datelor Biroului Naţional de Statistică, numărul estimat al 

persoanelor cu dizabilităţi, în Republica Moldova, este de 184,5 mii 

persoane, inclusiv 12,9 mii copii cu vârsta de 0-17 ani. Persoanele cu 

dizabilităţi constituie aproximativ 5% din populația țării. Copiii cu 

dizabilități constituie aproximativ 2% din numărul total al copiilor 

din Republica Moldova. Conform BNS, aproape fiecare a şaptea 

persoană cu dizabilitate se încadrează în categoria celor cu 

dizabilitate severă [10]. 
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Majoritatea dintre acestea se ciocnesc zilnic de bariere sociale, 

medicale sau politice, fiind abuzate şi discriminate. Fiecare a zecea 

persoană cu dizabilități locuiește într-o instituție rezidențială, fiind 

lezată de dreptul de a avea o familie. Atitudinea discriminatorie față 

de persoanele cu dizabilități este o consecință a politicilor 

devalorizante ale statului în domeniu. Fiind considerate bolnave și 

neputincioase, persoanele cu dizabilități, în particular cele cu 

dizabilități intelectuale, practic, sunt excluse din sistemul 

educațional, sunt lezate de dreptul de a fi angajate în câmpul muncii, 

și în rezultat – sunt privite ca o povară pentru sistemul de protecție 

socială [6, p. 98]. 

B. Nirje afirmă că „integrarea înseamnă să ţi se permită să fii 

capabil, să fii tu însuţi printre ceilalţi‖. Altfel spus, integrarea se 

referă la relaţia stabilită între individ şi societate şi se poate analiza 

având în vedere mai multe niveluri, de la simplu la complex. Astfel, 

putem vorbi de:  

• integrarea fizică – permite persoanelor cu cerinţe speciale 

satisfacerea nevoilor de bază ale existenţei lor, adică 

asigurarea unui spaţiu de locuit în zone rezidenţiale, 

organizarea claselor şi grupelor în şcoli obişnuite, 

profesionalizarea în domenii diverse, locuri de muncă (în 

sistem protejat) etc.;  

• integrarea funcţională – are în vedere posibilitatea accesului 

persoanelor cu cerinţe speciale la utilizarea tuturor 

facilităţilor şi serviciilor oferite de mediul social/comunitate 

pentru asigurarea unui minim de confort (de exemplu: 

folosirea mijloacelor de transport în comun, facilităţi privind 

accesul stradal sau în diferite instituţii publice etc.);  

• integrarea socială – se referă la ansamblul relaţiilor sociale 

stabilite între persoanele cu cerinţe speciale şi ceilalţi 

membrii ai comunităţii (vecini, colegi de serviciu, oameni de 

pe stradă, funcţionari publici etc.). Aceste relaţii sunt 

influenţate de atitudinile de respect şi stimă şi de ansamblul 
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manierelor de interacţiune dintre oamenii tipici şi cei cu 

cerinţe speciale;  

• integrarea personală – este legată de dezvoltarea relaţiilor 

de interacţiune cu persoane semnificative, în diverse 

perioade ale vieţii. Aici sunt incluse diverse categorii de 

relaţii, în funcţie de vârsta subiectului – pentru un copil, 

relaţiile cu părinţii, rude, prieteni; pentru un adult, relaţiile cu 

soţul/soţia, prieteni, copii, rude etc. Altfel spus, integrarea 

eficientă impune anumite condiţii și anume, pentru un copil, 

existenţa unor relaţii cât mai apropiate cu familia, iar pentru 

un adult, asigurarea unei existenţe demne, cu relaţii diverse 

în cadrul grupurilor sociale din comunitate;  

• integrarea în societate – se referă la asigurarea de drepturi 

egale şi respectarea autodeterminării persoanei cu cerinţe 

speciale;  

• integrarea organizaţională – se referă la structurile 

organizaţionale care sprijină integrarea. Este necesar ca 

serviciile publice să fie organizate în aşa fel încât să 

răspundă nevoilor tuturor indivizilor din societate [7, pp. 25-

26]. 

Abordarea integrată este una din direcțiile de perspectivă ale 

dezvoltării de mai departe a sistemului de asistență specială. Ea este 

foarte importantă în aspect social, socializarea timpurie se răsfrănge 

pozitiv asupra formării personalității și a adaptării la viață a copilului 

cu dizabilități.  

Asistenţa socială a persoanelor cu nevoi speciale reprezintă 

o componentă fundamentală a asistenţei generale acordate acestor 

persoane, iar din punct de vedere al eficienţei intervenţiei, ea trebuie 

corelată cu intervenţia psihologică, pedagogică, medicală etc., la 

nivelul unei echipe interdisciplinare [8, p. 68]. 

Analizând situaţia actuală în domeniul abordării dizabilităţii, 

eforturile concrete de integrare a purtătorilor acesteia, constatăm 

unele discrepanţe între ceea ce se întâmplă, la capitolul dat, în ţara 
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noastră şi ceea ce presupun standardele internaţionale avansate în 

raport cu procesul integraţionist.  

Între timp, în domeniile conexe de cercetare – filozofie, 

sociologie, psihologie, pedagogie etc. – s-au constituit, în ultimii ani, 

segmente importante, serios fundamentate ştiinţific, în care sunt 

formulate şi analizate o multitudine de abordări conceptuale ale 

noţiunii de adaptare socială. 

Componentele fundamentale ale asistenţei psihopedagogice şi 

sociale: 

a) psihologică: 

– cunoaşterea particularităţilor specifice dezvoltării psihice a 

persoanei şi a tuturor componentelor personalităţii; 

– atitudinea şi reacţiile persoanei în raport cu deficienţa sau cu 

incapacitatea sa şi atitudinea şi relaţiile pe care le are cu cei 

din jur; 

– modul de manifestare a comportamentului în diferite situaţii; 

– identificarea disfuncţiilor la nivel psihic; 

– identificarea căilor de terapie, recuperare, compensare a 

funcţiilor şi proceselor psihice afectate; 

– asigurarea unui cadru de securitate şi confort afectiv pentru 

menţinerea echilibrului psihic şi dezvoltarea armonioasă a 

personalităţii; 

b) pedagogică: 

– evidenţierea problemelor specifice în educarea, instruirea şi 

profesionalizarea persoanelor cu diferite tipuri de deficienţe; 

– adaptarea obiectivelor, metodelor şi mijloacelor de 

învăţământ la cerinţele impuse de particularităţile dezvoltării 

psihofizice a persoanelor cu cerinţe educative speciale; 

– adaptarea/modificarea conţinutului învăţământului în funcţie 

de nivelul evoluţiei şi dezvoltării biopsihice a subiecţilor 

incluşi în procesul instructiv-educativ; 

– asigurarea unui cadru optim de pregătire, astfel încât fiecare 

subiect supus educaţiei şi instruirii să asimileze un minimum 
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de cunoştinţe şi deprinderi practice necesare integrării 

sociale (diversificarea ofertelor educaţionale şi dezvoltarea 

instituţiilor şcolare de tip incluziv); 

c) socială: 

– inserţia bio-psiho-socio-culturală a persoanei în realitatea 

socială actuală sau în schimbare pe axele: familială, şcolară, 

profesională şi socială; 

– acţiuni de prevenire şi combatere a manifestărilor de 

inadaptare socială sau de marginalizare a persoanelor cu 

dizabilitate; 

– promovarea şi susţinerea unor politici coerente şi flexibile, 

precum şi organizarea unor servicii eficiente pentru protecţia 

şi asistenţa socială a persoanelor aflate în dificultate; 

– informarea opiniei publice cu privire la responsabilitatea 

civică a membrilor comunităţii faţă de persoanele aflate în 

dificultate, precum şi posibilităţile de valorificare a 

potenţialului aptitudinal şi relaţional al acestor persoane în 

folosul comunităţii [4, 5]. 

În continuare, propun câteva dintre elementele fundamentale 

de adaptare socială a copiilor cu dizabilități, astfel încât, odată ce 

sunt aplicate, acestea vor contribui la extinderea oportunităţilor de 

incluziune a copiilor în mediul educaţional şi, prin urmare, social. 

Elementele fundamentale care orientează şi susţin activităţile 

ce vizează integrarea persoanelor cu dizabilități din domeniul 

serviciilor sociale sunt: 

▪ respectarea demnităţii umane – fiecărei persoane îi este garantată 

dezvoltarea liberă şi deplină a personalităţii; 

▪ universalitatea – fiecare persoană are dreptul la asistenţă 

psihopedagogică şi socială, în condiţiile prevăzute de lege; 

▪ solidaritatea socială – comunitatea participă la sprijinirea 

persoanelor care nu îşi pot asigura nevoile sociale, pentru menţinerea 

şi întărirea coeziunii sociale; 
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▪ parteneriatul – instituţiile publice şi organizaţiile societăţii civile 

cooperează în vederea organizării şi dezvoltării serviciilor sociale; 

consolidarea potentialului de colaborare în domeniul integrării cu 

diverse categorii de instituții guvernamentale și neguvernamentale; 

▪ subsidiaritatea – statul intervine atunci când iniţiativa locală nu a 

satisfăcut sau a satisfăcut insuficient nevoile persoanelor aflate în 

dificultate şi care au nevoie de servicii din domeniul social [4, 5]. 

Odată cu adoptarea noii Convenţii ONU, privind drepturile 

persoanelor cu dizabilităţi, ratificată şi de către Republica Moldova, 

s-a modificat optica asupra dizabilităţii, în general, şi modalităţilor 

de soluţionare a problemelor cu care se confruntă persoanele cu 

deficienţe în efortul lor de integrare/incluziune socială, în special [2, 

3, 9]. În acest sens s-a propus îndeplinirea următoarelor aspecte: 

• elaborarea unor modele autohtone de integrare pentru respectarea 

reglementărilor din proiectul legii învățământului (devenit ulterior 

Codul Educației Nr. 152 din 17.07.2014, cap. VI, art. 33) cu privire 

la organizarea unor forme alternative de educație integrată în 

învățământul public;  

• diminuarea numărului de copii cu cerinte speciale aflați în 

instituțiile de ocrotire și creșterea proporțională a celor integrați în 

comunitate; 

• sprijinirea programelor pilot pentru educație integrată, aflate în 

derulare în diverse localități din țară, precum și a celor care vor fi 

organizate în viitor; 

• motivarea multiaspectuală a studenților și persoanelor din domeniul 

educației integrate, pentru a se putea suplini lipsa personalului de 

specialitate din prezent; 

• realizarea unui parteneriat cu Ministerul Educatiei, Culturii și 

Cercetării, UNICEF, UNESCO și ONG-uri în vederea elaborării unei 

strategii naționale pentru integrare, element esențial al reformei 

sistemului de învățământ contemporan. 

Cercetarea incluziunii sociale a persoanelor cu dizabilități 

din Republica Moldova a scos în evidență următoarele aspecte: 
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 Situația social-demografică.  

 Nivelul de trai al persoanelor cu dizabilități. 

 Veniturile persoanelor cu dizabilități.  

 Rețelele de suport a persoanelor cu dizabilități. 

 Participarea persoanelor cu dizabilități la viața publică, 

culturală, politică.  

 Accesul persoanelor cu dizabilități la servicii sociale.  

Cercetarea a scos în evidență faptul că, deși în ultimii 5 ani au 

fost dezvoltate mai multe servicii sociale pentru persoanele cu 

dizabilități, cum ar fi Casa comunitară, Locuința protejată, Asistentul 

personal, Plasamentul familial specializat pentru adulți, serviciul 

Respiro, Echipele mobile, aceste servicii au fost dezvoltate 

neuniform, sunt insuficiente și nu acoperă toate nevoile persoanelor 

cu dizabilități. Sunt unități administrativ teritoriale care, deși au 

nevoie de servicii, nu dispun de nici un fel de servicii sociale 

specializate. În aceste comunități persoanele cu dizabilități au acces 

doar la serviciile prestate de asistentul social comunitar. Experții au 

menționat faptul că nu există un mecanism național de coordonare a 

dezvoltării serviciilor sociale, care să țină cont de nevoile de servicii 

a persoanelor cu dizabilități din diferite teritorii. Unele servicii sunt 

dezvoltate cu contribuția sectorului asociativ și a donatorilor, fără a 

avea din start strategii de asigurare a durabilității financiare. Multe 

servicii sociale nu au Regulamente de funcționare și standarde de 

calitate și nu pot fi acreditate și monitorizate din perspectiva calității 

serviciilor prestate. O problemă menționată de experți a fost și 

finanțarea serviciilor sociale din bugetele locale. În condițiile 

austerității bugetelor publice locale și existenței multor probleme la 

nivel local, asigurarea dreptului persoanelor cu dizabilități la servicii 

sociale în funcție de nevoi continuă să fie un vis irealizabil.  

Analizînd aspectele ce influenţează negativ incluziunea socială 

a persoanelor cu dizabilităţi în Republica Moldova, au fost 

evidenţiate mai multe dificultăţi: 
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• lipsa unei politici unificate şi a unui cadru legal coerent în 

domeniul incluziunii sociale a persoanelor cu dizabilităţi; 

• neracordarea cadrului legal naţional la standardele europene 

şi la cele internaţionale în domeniul asigurării drepturilor 

persoanelor cu dizabilităţi; 

• lipsa unui sistem unic de registru şi de evidenţă a persoanelor 

cu dizabilităţi; 

• predominarea modelului medical în stabilirea invalidităţii, 

care nu încurajează incluziunea socială;  

• cuantumul redus al prestaţiilor sociale, care sporeşte riscul 

de sărăcie în rândurile persoanelor cu dizabilităţi; 

• predominarea formelor rezidenţiale de protecţie socială a 

copiilor cu dizabilităţi, care afectează direct relaţiile 

familiale şi creează impedimente incluziunii lor sociale; 

• lipsa de servicii medicosociale de intervenţie timpurie, care 

să prevină şi să minimalizeze consecinţele negative în 

dezvoltarea şi în sănătatea copiilor de vârstă fragedă; 

• persistenţa unui sistem subdezvoltat de incluziune 

educaţională a persoanelor cu dizabilităţi; 

• nivelul redus de încadrare în câmpul muncii a persoanelor cu 

dizabilităţi, ca urmare a creşterii competitivităţii pe piaţa 

forţei de muncă, coordonarea insuficientă între domeniul 

ocupării forţei de muncă şi cel al protecţiei sociale a acestei 

categorii de persoane; 

• accesul limitat al persoanelor cu dizabilităţi la infrastructura 

socială; 

• toleranţa societăţii faţă de problemele persoanelor cu 

dizabilităţi. 

Concluzii. Abordarea integrării sociale a copiilor cu 

dizabilități trebuie să se facă din perspectiva ecosistemică, pe lângă 

aspectele fizice și funcționale, aceasta presupune modificări 

importante de mentalitate, atitudine colectivă și individuală ce duce 

la conștientizarea faptului că societatea aparține tuturor cetățenilor și 
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că nu există argument sub nici o formă de discriminare. Mai mult 

decât atât, intergrarea socială a copiilor cu dizabilități contribuie la 

instituirea unui model optim de integrare cu succes, la înțelegerea 

rolului acestor persoane în evoluția echilibrată și armonioasă a 

societății, promovând idea egalității șanselor egale și asigurând 

socializarea prin prisma toleranței, a nondiscriminării, a acesului 

liber la serviciile comunitare și la beneficiile pe care le oferă 

incluziunea. Fiecare dintre aceste acţiuni este egal de importantă, 

însă doar abordarea complexă a problemelor ce ţin de incluziunea 

socială, adaptarea/integrarea copiilor cu dizabilităţi în mediul social 

poate asigura finalităţile scontate ale acestui proces – luat separat, 

niciunul dintre aceste grupuri de acţiuni nu are putere, ci doar 

împreună, în perfectă interdependenţă asigură randamentul acestui 

proces.  
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IMPLEMENTAREA LIMBAJULUI MIMICO-GESTUAL ÎN 

REPUBLICA MOLDOVA 

Tatiana BESCHIERU, lector universitar 

  

Summary 

This article highlights the importance of studying and 

implementing the language/language intended for communication 

between the audience of hearing impaired and the whole society, as 

well as the role of the interpreter of the mimic language in the 

Republic of Moldova. The special mention of the dactileme used in 

the Republic of Moldova and the existence of differences between the 

sign language according to the country of origin. 

 

În prezent limbajul mimico-gestual este acceptat oficial, prin 

hotărâre de Guvern nr. 333 din 14.05.2014, publicat în Monitorul 

Oficial nr. 120-126, intrat în vigoare la data de 23.05.2014. Aici, 

conform articolului nr. 365, este prezentat și Regulamentul privind 

prestarea serviciilor de comunicare prin utilizarea limbajului 

mimico-gestual/limbajul semnelor cu ajutorul interpretului [1, pp. 

10-12]. Acest document conține date concrete cu explicarea prestării 

serviciilor de comunicare, drepturile şi obligaţiile interpretului 

asociaţiei surzilor din Republica Moldova şi ale beneficiarului, 

precum și modul de raportare şi finanţare. Costul unei ore de 

interpretare se calculează anual reieşind din cuantumul salariului 

mediu lunar pe economie, prognozat pentru anul de gestiune, 

împărţit la 169 de ore şi înmulţit la coeficientul contribuţiilor de 

asigurări sociale şi medicale, aprobate prin Legea bugetului 

asigurărilor sociale de stat şi Legea fondurilor asigurării obligatorii 
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