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Abstract. In contemporary society, social assistance is seen as a complex, multidisciplinary and
highly specialized activity. The profession of social worker evaluates very quickly in the last period, starting
from assisting the person in difficulty with classic means of material, psychological and social order to active
social policies to ensure rights and prevent social problems, assisting individuals, groups and communities
temporarily in crisis. The social worker has an essential role in applying effective solutions for the
integration of vulnerable people and groups into community life for social inclusion purposes. At the moment,
among the traditional areas of intervention we mention: social assistance in poverty, intervention and
assistance prevention focused on the child's well-being (family integration/reintegration, adoption and
family placement, residential care), family social assistance (counseling, education, planning), a elderly
people, people with disabilities, social assistance for poor people, etc. In the practice of social assistance,
we encounter both traditional areas of intervention and modern areas, and the social issues that have arisen
over time have required the emergence of new objectives and methodologies for the training of highly
qualified specialists. We can indicate several social sectors in which the presence of the social worker is
absolutely necessary: the social protection sector, public administration (town halls, local councils), the
health sector (hospitals, polyclinics, dispensaries), the justice system (probation service), non-governmental
organizations , the educational sector (schools, high schools).

Keywords: welfare, social worker, children with CES, social services, acceptance, adaptation,
integration.

In societatea contemporani, asistenta sociald este priviti ca o activitate complexa,
multidisciplinard si Tnalt specializatd. Profesia de asistent social evalueaza foarte rapid in ultima
perioada pornind de la asistarea cu mijloace clasice de ordin material, psihologic si social a
persoanei aflate in dificultate péana la politici sociale active de asigurare a drepturilor si preventie a
problemelor sociale, asistenta persoanelor, grupurilor si comunitétilor aflate temporar in criza.
Asistentul social are un rol esential in aplicarea unor solutii eficiente de integrare a persoanelor si
grupurilor vulnerabile in viatd comunitatii in scopuri de incluziune sociald. La moment printre
domeniile traditionale de interventie mentionam: asistenta sociald 1n saracie, interventia si preventia
asistentiald centratd pe bunastarea copilului (integrare /reintegrare familiala, adoptie si plasament
familial, ingrijire rezidentiald), asistenta sociald a familiei (consiliere, educatie, planificare), a
persoanelor varstnice, a persoanelor cu dizabilitati, asistenta sociald a persoanelor sirace etc. in
practica asistentei sociale Intalnim atat domenii traditionale de interventie, cat si domenii moderne,
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iar problematica sociald apdrutd de-a lungul timpului a impus aparitia unor noi obiective si
metodologii de formare a specialistului de calificare inaltd. Putem indica mai mute sectoare
sociale In care prezenta asistentului social este absolut necesara: sectorul de protectie sociala,
administratie publicd (primarii, consilii locale), sectorul sanitar (spitale, policlinici, dispensare),
sistemul de justitie (serviciul de probatiune), organizatiile neguvernamentale, sectorul
educational (scoli, licee). [8]

Republica Moldova in ultimii doudzeci de ani s-a confruntat si se confrunta cu mai multe
provocdri si schimbéri de ordin economic si sociocultural, care implicit au generat diverse
inegalitati, inclusiv in ceea ce priveste asigurarea dreptului fiecarui copil la dezvoltare, bunastare si
educatie. Inegalitatea socioeconomica, culturald, fenomenele de migratie, exodul rural, dispersarea
familiilor si perturbarea sistemului de valori al familiei au afectat ingrijirea si educatia copiilor,
precum si posibilitatile acestora de a atinge potentialul maxim de dezvoltare. [9].

Bunastarea copilului, in situatie de vulnerabilitate nu inregistreaza schimbari majore in
ultima perioada, fiind departe de a fi satisfacatoare, principalii indicatori care inregistreaza progrese
fiind: venitul su surse de venit ale gospodarie, accesul la asistentd medicald primara. [17].

In acest context, determinat de obiectivele ambitioase ale reformei domeniului de asistenta
sociald ,,Restart ” si ale Strategiei ,,Educatie 2030”,devine actuala problema formarii competentelor
profesionale si in mod implicit problema implicarii eficiente a asistentilor sociali in activitati de
parteneriat intersectorial axat pe asigurarea bunastarii copilului. [9, p.176-184.]

In contextul politicilor educationale de stat, elementele integrante ale educatiei de calitate
vizeaza promovarea dreptului fiecarui copil la educatie, incluziune socio-educationald, respect si
apreciere, participare si realizarea plenard a propriului potential, in special a copilului cu cerinte
educationale speciale (CES) . In corespundere cu art.3 al Codului Educatiei al Republicii Moldova
(Cod nr.152 din 17 iulie 2014), cerintele educationale speciale sunt definite ca necesitati
educationale ale copilului/elevului/ tdndrului, care implica o scolarizare adaptata particularitatilor
individuale sau caracteristice unei dizabilitati ori tulburdri de invatare, precum si o interventie
specificd prin actiuni de reabilitare sau recuperare corespunzatoare [1].

Cerintele educationale speciale pot fi clasificate in doud grupuri mari: cerinte educationale
speciale, conditionate de o dizabilitate si cerinte educationale speciale, care nu sunt conditionate de
o dizabilitate.

In grupul I sunt incluse deficientele in/de dezvoltare, denumite conform legislatiei
dizabilitati si se referd, de fapt, la clasificarea UNESCO, 1995, avand cea mai larga utilizare la
nivel global: dizabilitati de invatare; intelectuale cu grad de severitate diferi; tulburari de limbayj;
dizabilitdti neuromotorii; de véz; auz; tulburdri emotionale (afective) si de comportament,
multiple etc.

La grupul II se referd problemele de invatare survenite din anumite situatii de risc in care se
pot inscrie copiii din medii defavorizate socio-economic, rezidentiale, minoritare, familii
disfunctionale, incomplete, conditii de maltratare si stari deficitare de sanatate etc. [7, p. 463-469].
Diversitatea problemelor si situatiilor sociale si educationale cu care se confruntd copii cu CES si
familiile acestora necesitd o abordare multiaspectuald si sistemicd, complexd a problemelor
beneficiarelor, fapt care impune conditii noi de pregéatire a specialistilor in activitate asistentiald in
mod aparte accentul cade pe asigurarea si mentinerea bunastarii copiilor cu CES.

Literatura de specialitate stabileste o serie de contexte in care este experimentata starea de
bine. Acestea recunosc faptul, ca starea de bine are o natura multidimensionald, incluzand aspecte
cognitive, emotionale, sociale, fizice si spirituale. Asistentii sociali au fost preocupati permanent sa
asigure dreptul si accesul persoanelor la educatie activa si creativa, respectarea ritmului propriu de
dezvoltare, Intru satisfacerea necesitatilor cognitive si comunicative.

Totodata, este cunoscut faptul, ca institutia de invatdmant evalueaza necesitatile copiilor si
creeaza contexte pentru a asigura un mediu prietenos, securizat si incluziv, in care toti elevii se vor
dezvolta si vor invati conform potentialului si necesititilor. In cadrul implementirii acestui
deziderat institutia de Tnvatdmant general trebuie s recunoasca si sa raspunda diferitor nevoi ale
copiilor, tindnd cont de existenta atat a unor stiluri diverse de invatare, cat si a unor ritmuri variate

104



asigurand o educatie de calitate pentru a rdspunde In mod adecvat, cu maximum de promtitudine si
eficientd, cerintelor societatii. [16].

Traseul scolar al copilului cu cerinte educationale speciale elaborat in conformitate cu
particularitatile de dezvoltare a copilului poate presupune in fiecare caz aparte tip de incluziune,
orar, continuturi, curricula scolara, finalitati diferite, servicii axate pe nevoile copilului, inclusiv
serviciile psiho-sociale. Périntele trebuie Incurajat sa fie parte a procesului de asistenta a copilului
preluand rolul de furnizor principal de informatie despre starea copilului, dar si de actor in asigurarea
continuitdtii demersului educational in afara scolii. Pornind de cele mentionate, observam ca
implicatiile asistentului social sunt orientate pe trei directii strategice: copilul in mediul educational
scolar, copilul in mediul educational familial, familia si copilul in mediul social comunitar.[17].

Interventia asistentiald in lucru cu copiii in situatie de vulnerabilitate constituie un obiectiv
fundamental pentru asigurarea bunastarii acestuia. Bunastarea copilului reprezinta satisfacerea
nevoilor copilului in toate domeniile importante pentru cresterea si dezvoltarea armonioasa a
acestuia, care i1 asigurd un inceput bun in primii ani de viatd si pregatire pentru realizari pe tot
parcursul vietii. Conceptualizarea notiunii oferd o imagine de ansamblu foarte generala a unei serii
de contributii aduse bunastarii copilului dintr-o perspectiva psihosociala reflectate in cercetarile lui
Andelman, Bradlyn, Pollock, Lindstrom si Bradshaw, precizate in publicatiile autorilor autohtoni
Cristina Coroban (2019) [5], Valentina Botnari (2019).

Conform HG 143 din 12.02.2018 din Republica Moldova, sunt opt domenii de asigurare a
bunastarii precum: siguranta, sdnatatea, responsabilitatea, activismul, realizare, ingrijire cu
afectiune, respectat si nu in ultimul rand incluziune [5]. Bunastarea este un fenomen integral si
complex, iar in scopul unei monitorizari si asigurdri optime a bunastarii copilului asistentul social
trebuie s inteleagd esenta fenomenului dat si totodata si functionalitatea domeniile acestuia. [9].

Domeniile de bundstare a copilului si prevenirea primard a riscului vizeazd modul de
interventie si cooperare a angajatorilor care activeaza in domeniile educatiei, ocrotirii sanatatii,
asistentei sociale si ordinii publice. Conform studiilor realizate de psihologul american
J.W.Kohlberg, bunastarea copiilor va avea nevoie de timp pentru a deveni o preocupare prioritara
la nivelul fiecdrei comunitdti nationale si internationale. [12]. Lamentabil este faptul ca in RM
problema devine pe larg discutatd din cauza situatiei alarmante conturate din prisma indicatorilor
de bunastare a copilului, in institutiile de invatamant n general, si, In mod special cu referire la copii
din familii aflate in situatie de vulnerabilitate. [17]. In aceste conditii specialistii in asistent sociald
trebuie formati sa colaboreze cu cadre didactice scolare in management de caz, analiza documentara
a dosarului beneficiarului, 1n particular Fisa de observare a bunastarii copilului, fisa de evaluare a
bunastarii copilului, indicatori de suport pe domenii de bunastare a copilului pentru perioada de
varste diferite, fisa de planificare a actiunilor pentru asigurarea bundstarii copilului si implicarea
serviciilor specializate in vederea solutiondrii problemelor copilului cu CES 1in caz de referire a
cazului, analiza Raportului institutiei cu privire la cazul de prevenire primara a riscului privind
bunastarea copilului, etc.

Mecanismul de cooperare intersectoriald pentru prevenirea primard a riscurilor privind
bunastarea copilului, institutionalizat prin HG nr.140 din 12.02.2018, asigura unificarea eforturilor
profesionistilor din toate sectoarele care interactioneazd cu copii si familii in vederea protectiei
copilului.

Toate agentiile, structurile profesioniste si serviciile ce lucreaza cu copii si familiile lor au
responsabilitatea pentru a recunoaste si a evalua riscurile potentiale pentru copil, indiferent daca
acestea constituie obiectul principal al activitdtii lor. Interventia profesionistilor, sistemelor,
organizatiilor si comunitatilor in suportul copilului si familiei este una pro activd si axata pe
interventia timpurie care asigura bunastarea copilului si previne eficient riscurile posibile si situatiile
de dificultate pentru familie. Copii si familii beneficiaza de sustinerea necesara la momentul potrivit
din partea serviciilor sociale, educationale, de ordine publica, medicale, etc. Aceasta poate ajuta un
copil, tanar sau parintele lui sa abordeze timpuriu ingrijorarile si sa evite probleme de dezvoltare.[11,
10].
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Mecanismul de cooperare intersectorial pentru prevenirea primara a riscurilor privind
bunastarea copilului vizeazd profesionistii (din cadrul serviciilor universale), organizatiile,
structurile si toti cei In contact cu copilul si familia care trebuie sa conlucreze in prevenirea primara
si interventie timpurie, consolidand practicile de lucru si aplicand cadrul de bundstare a copilului si
de consolidare a familiei. Mecanismul de cooperare intersectoriala directioneaza eforturile spre
consolidarea capacitatilor familiei in cresterea si educatia copilului prin dezvoltarea abilitatilor
parentale si conectarea ei la resursele relevante din comunitate. [2,3,4].

Daca se confirma necesitatea implicarii resurselor din exteriorul institutiei de invatdmant,
atunci in procesul studiului de caz, profesionistii fac schimb de informatii, sunt obligati sa
impartaseascd informatia disponibila care este relevanta pentru caz si sd pastreze confidentialitatea
informatiei de care au luat cunostinti In rezultatul acestei colaboriri sunt proiectate actiuni pentru
bunastarea copilului, sunt contactate alte servicii (de asistentd sociald, ordine publica, etc.) in functie
de necesitatile copilului.

Referirea cazului spre serviciile specializate are loc doar daca resursele serviciilor universale au
fost epuizate, iar problema a rdmas nesolutionatd. La asistenta sociald, de reguld, sunt referite
cazurile care necesitd actiuni de protectie a copilului la nivel comunitar si cazurile care necesita
conectare la serviciile sociale specializate. De asemenea, cazurile vor fi referite permanent, atunci
cand este identificatd o situatie de risc In conformitate cu prevederile Legii 140/2013 privind
protectia speciala a copiilor aflati in situatii de risc si a copiilor separati de parinti.

Prin urmare, este cunoscut faptul, ca mediul familial, scolar si social contribuie semnificativ la
calitatea dezvoltarii si socializarii copilului, astfel la planificarea interventiei asistentiale din prisma
indicatorilor de bunastare a copilului este necesar sa participe educatori, profesori, asistenti sociali
si medici. Rolul fiecarui membru este specific si foarte important Tn mentinerea urmatorilor factori
protectori ai familiei:

e Rezilienta parentala;

e Eficienta emotionald;

e Reteaua sociala de suport a familiei;

e (Capacitatea general parentald pentru ingrijirea si dezvoltarea copilului;

e Sprijinul concret la necesitate;

e (Capacitatea parintilor/ persoanelor in grija carora se afla copilul de a dezvolta competentele

emotionale si sociale ale copilului.

Asistentul social poate contribui la aplicarea masurilor de preventie, asigurarea de sprijin si
prestarea de servicii sociale comunitare de care au nevoie, inclusiv accesul timpuriu la servicii de
interventie, educatie speciala, sdnatate mentala si comportamentald. Prin aceste servicii de suport se
poate crea rezistentd pentru a reduce efectele maltratarii anterioare, imbunatatind astfel pregatirea
scolard si bunastarea generald. In interventia asistentiala in lucru cu copiii si familiile aflate in
situatie de vulnerabilitate, este necesar sa se tind cont de 4 componente:

e Prevenirea situatiilor de risc in mediul familial,;

e Asigurarea sigurantei copiilor;

e Managementul deciziilor cu referire la copil si familia acestuia;

e Asigurarea protectiei copilului.

Pentru a aduce starea de bine 1n viata familiald si sociald a copiilor cu CES , e nevoie ca
asistentul social in formarea sa profesionala sa fie apt sa realizeze 4 obiective: aprobare, acceptare,
apreciere, autonomie, necesare pentru integrarea sociald a acestora. Strategii de promovare a acestor
obiective se elaboreaza reiesind din situatia social individual a fiecarui copil beneficiar al serviciilor
sociale. [16].

Aprobarea constituie un proces de inaltd complexitate. Realizarea acestui obiectiv rdiméane
de a fi unul dificil in planul conexiunii aspectelor teoretice cu cele practice. Deschiderea,
flexibilizarea, democratizarea, incurajarea, persoanelor date reprezintd un deziderat si o provocare;
o testare a calitdtilor umane ale fiecarui individ care este diferit de ceilalti. Toate aceste elemente
fiind imprimate de catre parinti, psihopedagogi speciali, cadru didactic, colegi, prieteni, membrii
comunititii vor duce la revenirea copilului la bucurie, incredere, fericire, stare de bine [1]. In
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vederea atingerii acestor obiective asistentii sociali creeaza parteneriate cu specialistii in domenii
diferite pentru a conjuga eforturile de aplicate a metodelor de interventie specifice fiecarui domeniu
de activitate. [13,14,15].

Acceptarea: este cel mai important ca asistentii sociali sa descopere un mod de a accesa
aceastd stare la persoanele cu nevoi speciale, pentru a le putea valida sentimentele si a-i Incuraja sa
gdseascd, in propria inimd, calea spre fericire. Declaratia UNESCO a lansat pentru sistemele
educationale din lumea Intreaga dezideratele care le orienteaza activitatea: de la a Invata sa stii, sa
faci, sa fi1 — la a Invata sa Invingi dificultatile, sa nveti lectiile de curaj, satisfactie si bucurie.

Aprecierea: este de nepretuit pentru un copil sau adult cu nevoi speciale. Ei planteaza,
impreund cu intentia, lucruri care prin apreciere se pot transforma in placere si apoi Intr-o stare de
bine care mai apoi trece in obicei. De aceea, aprecierea joaca cel mai mare rol in viata oricui si poate
diminua efectele emotionale ale negativismului, indreptandu-ne pasii cétre vise.-E cunoscut faptul,
ca starea de bine este in stransa legdturd cu invatarea, dezvoltarea relatiilor de calitate cu cadrele
didactice, parintii, colegii, cu trarea in comun cu cei din mediul nemijlocit a situatiilor de succes.

Autonomia este capacitatea unei persoane de a avea control asupra propriei invatari,
individuale sau in colaborare cu altii. Cercetarile in psihologia educationala au demonstrat ca un
elev autonom isi va asuma mai multa responsabilitate pentru actiunile sale, se va simti mai angajat
intr-o activitate aleasa, va deveni capabil sd se concentreze pentru o perioada mai lunga de timp. O
viziune 1n acest sens o reprezintd si Modelul Rodawell [6], care consta in incurajarea starii de bine
a copiilor cu dizabilitati prin promovarea autonomiei acestora.

In prezent Republica Moldova a ficut pasi importanti in reglementarea serviciilor sociale
pentru copil si familie, precum si a serviciilor sociale de Ingrijire alternativa. O atentie deosebita a
fost acordata incluziunii sociale a copiilor cu dizabilitdti si a copiilor din sistemul de ingrijire
de bine a unui individ este in continud schimbare, iar existenta sau absenta acesteia, poate afecta
angajamentul unui elev si succesul in procesul de invatare. Cadrele didactice trebuie sa inteleaga
potentialul elevului cu CES, necesar in promovarea unei schimbari pozitive, pentru ca starea de bine
sd devina o fortd puternicd in procesul de dezvoltare si invatare pe tot parcursul vietii. [6, p.79-85].
Interventia asistentiald din prisma indicatorilor de bunastare a copilului poate fi realizatd cu succes
doar printr-o cooperare eficientd si reciproca a actorilor implicati In asigurarea starii de bine a
copilului si familiei. Serviciile sociale contribuie Tn mod decisiv la dezvoltarea si asigurarea
bunastarii copiilor si tinerilor. Facand referire la relatiile constante pe care le are asistentul social
comunitar cu copiii si familiile, acestia pot juca un rol-cheie in prevenirea situatiilor de criza,
a asigura bundstarea copiilor cu cerinte educationale speciale (CES) si se necesitd unele adaptari
curriculare n vederea asigurdrii parteneriatului intersectorial pentru prevenirea primara a riscurilor
privind bunastarea copilului.
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https://ibn.idsi.md/sites/default/files/imag_file/284-288 1.pdf
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http://psihologie.upsc.md/
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https://ibn.idsi.md/sites/default/files/imag_file/Pedagogul%20social%20si%20asistentul%20social_%20domenii%20deinterventie.pdf
https://ibn.idsi.md/sites/default/files/imag_file/p-176-184_0.pdf
https://www.p4ec.md/ro/Documente/Ghiduri/Ghid_SF.pdf
https://ipp.md/wp-content/uploads/2017/09/Sinteza-Cara-Angela.pdf
https://educ-hincesti.starnet.md/dih/public/files/Ordinul%20nr.%20247%20din%2001.04.2022.pdf
https://educ-hincesti.starnet.md/dih/public/files/Ordinul%20nr.%20247%20din%2001.04.2022.pdf
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https://ombudsman.md/wp-content/uploads/2024/01/asigurarea-dreptului-la-educatie-a-copiilor-cu-deficiente-senzoriale.pdf
https://ombudsman.md/wp-content/uploads/2024/01/asigurarea-dreptului-la-educatie-a-copiilor-cu-deficiente-senzoriale.pdf
https://ibn.idsi.md/sites/default/files/imag_file/284-288_1.pdf

