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Ghidul pentru profesionisti ,Managementul de Caz pentru copiii identificati fara
Insotitori legali pe teritoriile altor state” este adresat autoritatilor, institutiilor si
specialistilor cu competente in domeniul protectiei copilului.

Ghidul ,Managementul de Caz pentru copiii identificati fdrd insotitori legali pe teri-
toriile altor state” a fost aprobat prin Ordinul Ministrului Muncii, Protectiei Sociale si
Familiei nr.52 din 25.04.2014 si are drept scop acordarea suportului metodologic si
consolidarea capacitatilor profesionistilor implicati in procesul de repatriere a copiilor

identificati fara insotitori legali peste hotarele Republicii Moldova, precum si in proce-
sul de monitorizare post repatriere.

Ghidul a fost elaborat in cadrul proiectului, FACT — Actiune Transnationala — Protectia
copiilor moldoveni aflati in situatii de risc sau victime ale exploatdrii si/sau traficu-
lui de fiinte umane in Federatia Rusa’, implementat de Reprezentanta din Republica
Moldova a Fundatiei Terre des hommes, cu asistenta financiard a Agentiei Elvetiene
pentru Dezvoltare si Cooperare (SDC).

Ministerul Muncii, —

Protectiei Sociale B |
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al Republicii Moldova
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Confédération suisse Agentia Elvetiana pentru Dezvoltare si Cooperare
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9 Schweizerische Eidgenossenschaft Swiss Agency for Development and Cooperation SDC

Continutul, opiniile exprimate, conceptia graficd si machetarea in acest Ghid
nu reflectd punctul de vedere al donatorului.



MINISTERUL MHUHUCTEPCTBO
MUNCII, PROTECTIEI TPYJA, COITMAILHOI
SOCIALE SI FAMILIEI AL 3ALUTHI U CEMbU
REPUBLICII MOLDOVA PECITYBJIMKHA MOJIIOBA
ORDIN
PR S
A5 aprilie 2014 B ==

Cu privire la aprobarea

Ghidului pentru profesionisti
»Managementul Cazului pentru
copiii identificafi fird insofitori legali
pe teritoriile altor state”

in scopul implementarii Hotaririi Guvernului nr.948 din 07 august 2008
pentru aprobarea Regulamentului privind procedura de repatriere a copiilor si
adultilor - victime ale traficului de fiinte umane, traficului ilegal de migranti,
precum si a copiilor neinsotiti,

APROB:

1. Ghidul pentru profesionisti ,,Managementul Cazului pentru copiii identificati
fara insotitori legali pe teritoriile altor state” (se anexeazd).

ORDON:

1. Directia politici de protectie a familiei si drepturilor copilului sd asigurc
distribuirea Ghidului pentru profesionisti ,,Managementul Cazului pentru
copiii identificati fard insotitori legali pe teritoriile altor state” si organizarea
cu partenerii sociali a instruirilor specialistilor cu competente in domeniul
protectiei copilului.

2. Se recomanda structurilor teritoriale asistentd sociald sa intreprindd mésurile
necesare pentru a asigura aplicarea Ghidului pentru profesionisti
,Managementul Cazului pentru copiii identificati fard insotitori legali pe
teritoriile altor state”.

3. Controlul asupra executarii prezentului ordin se pune in sarcina dnei Viorica
Dumbraveanu, sef al Directiei politici de protectie a familiei si drepturilor
copilului.

Ministru / // Valentina BULIGA
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NOTA INFORMATIVA PRIVIND GHIDUL
PENTRU PROFESIONISTI

MANAGEMENTUL DE CAZ PENTRU COPIII IDENTIFICATI
FARA INSOTITORI LEGALI PE TERITORIILE ALTOR STATE

Situatia copilului in Republica Moldova in ultimii ani este tot mai mult influentata
de conditiile social-economice ale tarii. Conform datelor Bancii Mondiale, in 2012,
Republica Moldova ocupa locul 143 din 193 de tdri dupa PIB-ul pe cap de locuitor’,
continuand a fi cea mai sédracé tara din Europa. Ponderea populatiei aflate sub pra-
gul sardciei absolute a fost 16,6% in 20122, Fenomenul migratiei populatiei adulte
in cdutarea unui loc de muncd continua sa fie unul ingrijordtor. Potrivit statisticilor
tarilor de destinatie, in jurul anului 20123, intre 615.171 si 390.280 moldoveni fsi au
domiciliul in strdinatate.

Conditiile economice precare si lipsa perspectivelor de viitor i determina pe multi
cetateni moldoveni sa migreze, marea lor majoritate fiind din mediul rural. Principalul
motiv pentru pdrasirea localitdtilor rurale este lipsa oportunitatilor atractive de an-
gajare (nu sunt create locuri noi de muncd, salariile sunt mici refntoarcerea masiva
catre agricultura de subzistentd) si conditiile precare de trai (lipsa accesului la servicii
elementare si a infrastructurii)®.

Fluxul persoanelor care migreaza in diferite tdri este in permanenta crestere. Scopurile
plecarii sunt diferite, la fel sunt si tdrile de destinatie. Un numar impunadtor de cetdteni
se indreaptd spre Federatia Rusd. Impreund cu populatia maturd, un numdr mare de
copii s-a pomenit in afara tarii lor de origine. Aflarea ilegald in tarile de destinatie a
adultilor sositi din Republica Moldova a afectat grav si statutul copiilor minori, plecati
impreuna cu acestia.

Provocdrile cu care se confruntd familiile de migranti sunt numeroase si pot avea
urmatoarele efecte asupra copiilor: lipsa conditiilor de dezvoltare si educatie in fami-
lie; accesul limitat la servicii educationale si de sandtate in tara de destinatie; aban-
donul scolar; vagabondajul; abandonul de cdtre parinti; violenta; exploatarea; impli-
carea in actiuni delicvente, alte riscuri sociale.

1. http//data.worldbank.org/indicator/NY.GDPMKTRCD
2. Eradicarea sdrdciei si foamei. Unde suntem? http//www.undp.org/content/moldova/ro/home/mdgoverview/overview/mdg 1/
3. MPC - Migration Profile: Moldova, June, 2013 http://www.migrationpolicycentre.eu/docs/migration_profiles/Moldova.pdf

4. Migratia Fortei de Munca, Biroul National de Statistica a Republicii Moldova, http.//www.statistica.md/public/files/publicatii_electron-

ice/migratia/Migratia_FM.pdf
5. ,Republica Moldova 2007: Raport de Stare a Tarii, Expert-Grup, 2008. http.//www.expert-grup.org/old/library_upld/dé60.pdf
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Autoritatile din Republica Moldova depun eforturi pentru sustinerea procesului de
identificare, protectie, repatriere si (re)integrare a copiilor moldoveni in tara de origine
si de destinatie, dar in acelasi timp se confruntd cu un sir de dificultdti, cauzate de
necesitatea respectarii legislatiei ambelor state cu privire la migratie si a celei cu pri-
vire la cetdtenie, precum si respectarea drepturilor copiilor si interesului lor superior.

In ultimii ani, Republica Moldova a inregistrat un progres in domeniul protectiei
copilului. Pana in 2008, in tard nu exista un act normativ national care sd reglemente-
ze procedura de repatriere a copiilor identificati In situatie de risc in afara tarii de
origine si copiii erau repatriati conform prevederilor Acordului cu privire la colabo-
rarea ministerelor afacerilor interne privind returnarea minorilor in statele de origine
(semnat in or.Volgograd in anul 1993) si Acordului de colaborare a statelor membre
ale Comunitdtii Statelor Independente pe problemele intoarcerii minorilor in statele

cu domiciliere permanenta (semnat in or.Chisinau in anul 2002).

La 07.08.2008, Guvernul Republicii Moldova a adoptat Hotdrirea Guvernului nr.948
,pentru aprobarea Regulamentului privind procedura de repatriere a copiilor i
adultilor — victime ale traficului de fiinte umane, traficului ilegal de migranti, precum
si a copiilor nensotiti” (in continuare — HG 948), care a pus bazele juridice ale proce-
durii de repatriere a copiilor identificati in afara Republicii Moldova.

Pand la intrarea in vigoare a HG 948, copiii moldoveni erau repatriati fara ca ei si fami-
liile lor sd fie pregatiti pentru revenirea in tara de origine (evaluarea situatiei familiei
copilului), fdrd un Plan Individual de Asistentd (PIA) pentru interventie, elaborat in
baza necesitatilor copilului si coroborat interesului superior al acestuia. In prezent,
putem mentiona ca treptat procedura de repatriere a copiilor s-a imbundtatit, dar
totusi mai este nevoie de lucru asupra procesului de (re)integrare a copilului in mediul
socio-familial (in mediul familial, educational, social).

La nivel national, au fost deja intreprinse masuri pentru fortificarea cadrului legal si
a mecanismelor nationale multidisciplinare institutionalizate, in scopul coordonarii
activitatilor de protectie a copilului. Ministerul Muncii, Protectiei Sociale si Familiei,
in parteneriat cu Terre des hommes Moldova, propune Ghidul pentru profesionisti
,Managementul de Caz pentru copiii identificati fara insotitori legali pe teritoriile altor
state” (in continuarea — Ghid), avand scopul de a imbunadtati si consolida capacitatile
profesionistilor din domeniul protectiei copilului, in vederea optimizarii situatiei co-

piilor repatriati.

Ghidul este elaborat in conformitate cu legislatia in vigoare a Republicii Moldova, fiind
pastrate etapele managementului de caz aprobat prin Ordinul Ministerului Protectiei
Sociale, Familiei si Copilului, Managementul de caz,Ghidul Asistentului Social’, nr.71
din 03.10.2008.



Utilitatea acestui Ghid constd in faptul ca profesionistii din domeniul protectiei copi-
luluiTsi vor spori capacitatile la nivel de cunostinte, competente si atitudini, cum ar fi:

LA NIVEL DE CUNOSTINTE:
particularitdtile copilului identificat fard insotitori legali pe teritoriul altui stat;
notiunea de risc si evaluarea lui (risc, vulnerabilitate, factorii protectivi);

abordarea psihosociald in asistenta copilului identificat fdrd insoftitori legali pe
teritoriul altui stat (inclusiv si asistenta familiei acestuia);

sistemul national de protectie a copilului;

modalitdtile de lucru in echipd/parteneriat;

rolul echipelor multidisciplinare (EMD) in asistenta copilului repatriat;
principiile de lucru cu copilul repatriat si familia acestuia;

metoda MgCaz pentru copiii repatriai.

LA NIVEL DE COMPETENTE:

evaluarea situatiei psihosociale si necesitatilor imediate si de lungd durata
ale copilului repatriat,

elaborarea PIA pentru copilul identificat fard Insotitori legali pe teritoriul altui
stat coroborate necesitatilor identificate la copil;

implementarea PIA;

aplicarea tehnicilor de lucru si comunicarea eficientd cu copilul repatriat
si familia acestuia;

colaborarea cu partenerii la nivel local/national in asistenta copilului
repatriat.

LA NIVEL DE ATITUDINI:

promovarea bunelor practici de reabilitare si (re)integrare a copilului
repatriat;

reactionarea la orice caz sesizat despre un copil moldovean identificat
in situatie de risc pe teritoriul altui stat;

evitarea prejudecatilor si stigmatizarilor;
respectarea eticii profesionale.
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MANAGEMENTUL DE CAZ PENTRU COPIII IDENTIFICATI FARA INSOTITORI LEGALI PE TERITORIILE ALTOR STATE

RECEPTIONAREA informatiei —p DESCHIDEREA CAZULUI
despre copilul aflat in alta

tard decat cea de origine. n .
F La nivel comunitar

Tn timpul procesului de evaluare,
EVALUAREA familiel bio- managerul de caz perfecteaz:
1. Ancheta sociald a familiei
copilului (conform MgCaz);
—) 2. Nota informativs; —
3. PIA initial.
Toate aceste acte se transmit prin

logice/ extinse a copilului si
a posibilitatilor de
(re)integrare a acestuia i
ELABORAREA PIA initial

La nivel raional

Specialistul DASPF, studiaza si analizeaza
actele primite de la primarie, dupad care
emite Avizul cu privire la oportunitatea
repatrierii copilului, coroborat interesului
superior al copilului. Decizia privind forma
de protectie, care va fi aplicata copilului
dupa repatriere si impreund cu actele din

-

La nivel national

In interesul superior al copilu-
lui MMPSF isi exprima pozitia
referitor la repatrierea copilului,
in functie de informatia venita
din tara de destinatie cu referire
la copil si Avizul, Decizia DASPF
si informatia primita de la nivel
comunitar.

demers oficial catre DASPF (la primdrie le transmite prin demers la MMPSF
nivel raional). (la nivel national).

A 4 Managerul de caz, impreuna cu EMD , revad si definitiveaza PIA a copilului
REVIZUIREAPIA i > in functie de necesitdtile copilului repatriat. Daca la nivel de comunitate nu -5
ASISTENTA CAZULUI existd servicii sociale primare sd satisfaca necesitatile copilului, cazul urmeaza a

fi referit serviciilor sociale specializate (la nivel raional).
v Managerul de caz si alti specialisti ai EMD completeaza dosarul copilului cu

MONITORIZAREA —p informatii noi despre evolutia cazului (in rezultatul discutiilor cu copilul, mem- =
implicati in realizarea PIA etc.).

REEVALUAREACAZULUI (1)~ = = = = = = = = = = = = = = m e e m e e e e m o m m =

=~ o

AL A

INCHIDEREA CAZULUI REVIZUIREA PIA I i I




MANAGEMENTUL DE CAZ FDESNTﬁH chﬁl EARZ\
REGULI GENERALE™ INSOTITORI LEGALI PE
TERITORIILE ALTOR STATE

*Aceste proceduri sunt valabile pentru toate cazurile in care sunt implicati copiii
identificati fara insotitori legali pe teritoriile altor state.

(1) Tn cazul receptionarii informatiei despre copil din alte surse decat MMPSF,
autoritatea tutelard locald/teritoriald informeazd Ministerul despre caz si despre
deschiderea dosarului copilului (Hotdrirea Guvernului nr.948 din 07.08.2008 pentru
aprobarea Regulamentului privind procedura de repatriere a copiilor si adultilor - victime
ale traficului de fiinte umane, traficului ilegal de migranti, precum si a copiilor neinsotiti).

(2) Autoritatea tutelara care a receptionat informatia despre copil, trebuie sd dispuna
evaluarea situatiei urmdtoarelor parti (Ordinul MPSFC nr.71 din 03.10.2008, Manage-
mentul de caz ,Ghidul Asistentului Social”):

1. familiei biologice/extinse a acestuia (rudele copilului, pana la gradul IV inclusiv);
2. serviciilor sociale disponibile din comunitate, in functie de necesitdtile copilului.

La evaluare pot fi atrasi profesionisti din diferite domenii, cu atributii in protectia
copilului. Supervizorul verifica dacd managerul de caz efectueazd in regim de urgenta
evaluarea situatiei familiei biologice/extinse a copilului si intocmeste planul initial
individual de asistenta (pct.37 Hotdrirea Guvernului nr.948 din 07.08.2008).

Supervizorul se asigurd ca managerul de caz:

1. Efectueaza evaluarea situatiei familiei biologice/extinse a copilului prin:
a. vizite la domiciliu (anuntate si neanuntate);
b. implicarea echipei multidisciplinare, la necesitate;

c. implicarea familiei copilului/reprezentantului legal in procesul de evaluare
(Ordinul MPSFC nr.99 din 31.12.2008, Mecanismul de supervizare profesionald in
asistenta sociald).

2. Aduce la cunostinta familiei informatia disponibild privind situatia copilului.

Important ca membrilor familiei sa li se acorde timp pentru a lua decizia privind
(re)integrarea copilului in familie (pct.31 Hotdrirea Guvernului nr.948 din 07.08.2008).
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(3) Important de luat in considerare la elaborarea PIA (initial), in cazul in care copilul
a fost ndscut pe teritoriul unui stat strdin, ca acesta ar putea sd nu-si cunoasca rudele
din Republica Moldova.

Managerul de caz, impreuna cu EMD, elaboreazd PIA (initial) a copilului respectand
urmdtoarele conditii:
a.  PIA este racordat la necesitatile copilului si familiei biologice/extinse identifi-
cate in rezultatul evaluarii;
familia biologica/extinsa este implicatd activ in acest proces;
la elaborarea PIA s-au luat in consideratie toate resursele de referintd si
disponibile (individuale si comunitare).

(Ordinul MPSFC nr.99din 31.12.2008, Mecanismul de supervizare profesionald in asistenta
sociald si Ordinul MPSFC nr.71 din 03.10.2008, Managementul de caz ,Ghidul Asistentului
Social’).

In legdturd cu varsta si nivelul de maturitate al copilului, opinia acestuia va fi luatd in
considerare in toate deciziile si actiunile care ar putea sa-| afecteze, inclusiv: intoar-
cerea in tara de origine, reunificarea cu familia biologica, familia extinsd sau plasarea
in alte forme de ingrijire etc.

PIA este adus la cunostinta membrilor familiei si este semnat de membrul care
si-a exprimat acordul de a prelua copilul in ingrijire.

(4) ,Decizia de repatriere a copilului este luata doar in cazul in care poate fi
organizata o reunificare sigura a copilului cu familia sau o institutie potrivitd este de
acord si poate oferi protectie si ingrijire adecvata imediat dupa sosirea copilului in
Republica Moldova. Autoritatile competente implicate recunosc faptul ca repatrierea
ar putea sa nu aiba loc. Daca, dupa evaluarea anchetei socio-familiale, a riscului si a
securitatii, a nivelului de integrare a copilului in tara-gazda si a duratei absentei din
tara natala, dezirabilitatii de continuare a procesului de educatie a copilului in tara
gazda si a particularitdtilor etnice, religioase, culturale si lingvistice ale copilului, exista
indici, potrivit cdrora repatrierea nu este in interesul superior al copilului, autoritatile
competente pot lua decizia de nerepatriere a copilului” (pct.9 Hotdrirea Guvernului
nr.948 din 07.08.2008).

(5) Inainte de repatriere, familia este pregatita si ulterior asistata in procesul de
(re)integrare a copilului. Respectiv familia este informata despre:
a.  termenii misiunii de repatriere si despre locul plasarii copilului post-repatriere
(dupad caz);
b.  modalitatea de preluare a copilului din institutie (post-repatriere);
problemele/necesitatile specifice ale copilului (de sandtate, de educatie etc).



(6) Dupa reintoarcerea copilului in comunitate, PIA obligatoriu va fi revizuit cu par-
ticiparea copilului, familiei si EMD.

Se recomanda urmdtoarele obiective pentru PIA:

a. In prima lund dupa repatriere, copilul s3 beneficieze de o evaluare complexa
(la nivel psiho-emotional, fizic etc);

b.  Autoritatea tutelard teritoriald in evidenta cdreia se afla copilul, in coope-
rare cu autoritatea tutelara locald, sa intreprindd actiunile necesare pentru
(re)integrarea in familie a copilului sau pentru stabilirea statutului copilului,
actiuni care, cumulativ, nu vor depasi 6 luni;

c.  Imediat dupd repatriere, copilul sa fie (re)integrat in mediul social (in institutie
prescolard, scolard, de formare profesionald etc.).

(7) Asistenta cazului poate fi realizata cu succes doar prin colaborarea intre specia-
listii EMD.

Important de mentionat e cd managerul de caz reprezintd persoana de referinta
pentru familie, ce consulta si asista familia pentru intreaga perioada de (re)integrare
a copilului repatriat. Astfel, managerul de caz va face tot posibilul ca familia sa fie
subiect al actiunii sociale si nicidecum obiect al acesteia.

(8) Referirea cazului in sistemul de servicii sociale reprezinta un set de reguli si pro-
ceduri standardizate privind traseul pe care-| parcurge copilul in sistemul de servicii
sociale. Aplicarea mecanismului de referire a cazului in sistemul de servicii sociale
urmdreste scopul de solutionare rapida si eficienta a situatiei copilului (familiei).
Referirea cazului poate veni de la orice nivel (Ordinul MPSFC nr.55 din 12.06.2009,
Mecanismul de referire a cazului in sistemul de servicii sociale).

Dacad la nivel de comunitate nu existd servicii primare ce sa acopere necesitdtile copi-
lului (familiei), cazul urmeaza a fi referit catre servicii sociale specializate (la nivel raio-
nal). Daca nici la nivel raional nu existd servicii specializate ce sd acopere necesitatile
copilului (familiei), cazul se referd catre un serviciu social cu specializare inaltd (la nivel
national) (art.18, alin.1, Legea cu privire la serviciile locale, nr.123 din 18.06.2010).

(9) Monitorizarea este procesul de verificare permanentd a progreselor stabilite
in cadrul PIA, pentru a putea sesiza evolutia cazului. Acest lucru este foarte impor-
tant pentru schimbarea interventiei si a tipului de lucru la caz, dacd nu se observa o
schimbare in bine a situatiei beneficiarului, precum si in vederea imbundtatirii calitatii
serviciilor si a impactului pe care-l au acestea. Monitorizarea oficiald a progresului
beneficiarului se efectueaza In cadrul sedintelor de reevaluare (Ordinul MPSFC nr.71
din 03.10.2008, Managementul de caz ,Ghidul Asistentului Social”).
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(10) Termenii generali de reevaluare a cazului sunt:

5-8 sdptdmani (conform Ordinului MPSFC nr.71 din 03.10.2008, Managementul
de caz,,Ghidul Asistentului Social”);

16 sdptdmani (conform Ordinului MPSFC nr.71 din 03.10.2008, Managementul
de caz ,Ghidul Asistentului Social”);

6 luni (in dependentd de caz);
9 luni (in dependentd de caz);

12 luni (in dependentd de caz) - in aceastd perioadd de timp, cazul ar trebui sa
fie inchis sau copilul este inclus intr-o altd categorie de beneficiari.

In caz de necesitate, reuniunile pot fi organizate mai des. Pentru fiecare sedints,
managerul de caz face raportul de progres.

Orice sedinta de reevaluare poate fi si sedintd de inchidere a cazului (Ordinul MPSFC
nr.71din 03.10.2008, Managementul de caz ,Ghidul Asistentului Social”).

(11) Supervizorul revizuieste corectitudinea deciziei privind referirea sau inchi-
derea cazului.

(Ordinul MPSFC nr.99din 31.12.2008, Mecanismul de supervizare profesionald in asistenta
sociald).

(Ordinul MPSFC nr.71 din 03.10.2008, Managementul de caz ,Ghidul Asistentului Social”).



GLOSAR

IN CADRUL ACESTUI GHID, NOTIUNILE PRINCIPALE UTILIZATE
AU URMATOARELE SEMNIFICATII:

COPIL NEINSOTIT — persoana care nu a implinit varsta de 18 ani si nu are capacitatea
de exercitiu depling, identificat fara insotitor legal pe teritoriu unui alt stat;

AUTORITATE TUTELARA LOCALA — primarii de sate (comune) si orase;

AUTORITATE TUTELARA TERITORIALA — sectiile/directiile asistentd sociala si protectie
a familiei/Directia municipald pentru protectia copilului Chisindu. In municipiile Balti
si Chisindu, autoritatile tutelare teritoriale exercitd si atributiile de autoritate tutelard
locald, cu exceptia unitdtilor administrativ-teritoriale autonome din componenta
acestora, in cadrul carora atributiile de autoritate tutelara locala sunt exercitate de
primarii unitatilor administrativ-teritoriale respective;

MANAGER DE CAZ — specialistul in protectia drepturilor copilului din cadrul primdriei,
iar in lipsa acestuia — asistentul social comunitar;

SUPERVIZOR — asistentul social comunitar ce are responsabilitati si de supervizare sau
specialistul in protectia drepturilor copilului si/sau specialistul in problemele familiei
cu copii in situatie de risc;

PLAN INDIVIDUAL DE ASISTENTA — document prin care se realizeaza planificarea ser-
viciilor, prestatiilor si masurilor de protectie a copilului, in baza evaluarii complexe a
acestuia si familiei sale;

FISA DE MONITORIZARE A SITUATIEI COPILULUI — document prin care se realizeazd
evidenta si monitorizarea actiunilor intreprinse de cdtre managerul de caz in raport
cu copilul si familia acestuia;

RAPORT CU PRIVIRE LA PROGRESUL COPILULUI — document prin care se realizeazd o
evaluare a rezultatelor asistentei copilului, luandu-se in considerare aspectele ce tin
de (re)integrarea acestuia in mediul familial, social si educational.




CAZUL 1. SPECIFICUL (RE)INTEGRARII COPILULUI
DEVARSTA SCOLARA

B RECEPTIONAREA INFORMATIEI DESPRE COPILUL AFLAT IN ALTA TARA DECAT
CEA DE ORIGINE

Deschiderea cazului.

M EVALUAREA FAMILIEI BIOLOGICE/ EXTINSE A COPILULUI SI A POSIBILITATILOR DE
(RE)INTEGRARE A ACESTUIA
Cu referire la familia din Republica Moldova:

familia biologica/extinsa a copilului este domiciliatd pe teritoriul Republicii
Moldova?;

cine din memobrii familiei si-a exprimat consimtamantul de a (re)integra co-

pilul in familia sa?;

aptitudinile persoanei de a creste si ingriji copilul;

care este situatia socio-economica, climatul psihologic in familie?;

in ce mdsurd familia respectivé este informatd despre situatia educationald

a copilului?;

mai sunt si alti copii In acea familie si care este situatia lor si opinia referitor la

copilul care urmeaza sé fie (re)integrat in familie?;

Tn ce mdsura familia va putea satisface necesitdtile copilului revenit in tara? (1)
Cu referire la copil (informatia va fi solicitata din tara de destinatie):

in ce relatii a fost copilul, pana la plecare, cu familia/persoana care si-a expri-
mat consimtamantul de a-l integra?;

care au fost relatiile intre copil si membrii familiei, inainte de plecarea peste
hotare a copilului (dupa caz)?;

care este opinia copilului referitor la (re)integrarea in familia respectiva?;

opinia copilului referitor la scolarizarea in institutia de invdtamant pe care a
frecventat-o anterior?;

situatia educationala/scolard a copilului.
Cu referire la comunitate:
care sunt posibilitdtile de scolarizare a copilului in comunitate?



I ELABORAREA PIA (INITIAL) INAINTE DE REPATRIERE

Se recomanda urmatoarele:

acordarea sprijinului necesar familiei (informarea privind dreptul la stabilirea
prestatiilor sociale/referirea la servicii sociale) pentru (re)integrarea copilului;

plasamentul copilului intr-un serviciu de tip familial (dupé caz);
scolarizarea copilului;
alegerea formei adecvate de protectie a copilului (dupd caz).

Atentie la multitudinea de situatii pentru copilul nescolarizat. (2)

B REVIZUIREA PIA SI ASISTENTA CAZULUI DUPA REPATRIERE

PIA este un document flexibil care poate fi modificat, completat in functie de
necesitdtile copilului (familiei).

Dupd intoarcerea din tara de destinatie a copilului se efectueaza evaluarea complexa
a situatiei copilului, dupd care se va revizui PIA.

Activitdti cheie ale managerului de caz:

Va organiza o prima intalnire cu copilul si familia pentru a se cunoaste mai
bine, pentru a le aduce la cunostinta PIA si informatii despre rolul fiecdruia in
procesul de (re)integrare a copilului;

Va organiza in comun cu directorul scolii si profesorii o evaluare a nivelu-
lui de cunostinte al copilului;

Va colabora cu directorul scolii si profesorii pentru elaborarea unui plan
de scolarizare a copilului. In dependenti de rezultatele evaludrii nivelului
de cunostinte al copilului, managerul de caz va contribui la elaborarea de
catre profesor sau cadrul didactic de sprijin a planului educational indi-
vidual; (3)

Va Tnainta propuneri privind scutirea de platd pentru arenda manualelor si
alimentarea gratuitd a copilului la scoala (dupd caz si necesitate). (4)

B MONITORIZAREA

Se acorda o atentie speciald la felul in care copilul se integreaza in mediul scolar
(relatiile cu semenii, cu pedagogii, reusita scolara).

Monitorizarea se va face in comun cu dirigintele, psihologul si neapdrat cu participa-
rea copilului.

Stabilirea graficului de vizite si realizarea vizitelor de monitorizare in familie sila scoald.




I EVALUAREA FINALA SITNCHIDEREA CAZULUI
Dacd in cadrul sedintei de reevaluare se atestd ca obiectivele PIA au fost atinse, mana-
gerul de caz elaboreaza nota de inchidere a cazului.

Decizia cu privire la inchiderea cazului centrat pe familie cu copii e raportatd la pro-
gresele inregistrate in urmdtoarele domenii:

. intrarea copilului si a familiei sale intr-o perioada de stabilitate relativ;
satisfacerea necesitdtilor fundamentale ale copilului;
formarea sentimentului de incredere si respect de sine la copil in cadrul fami-
liei/comunitatii;
dezvoltarea unui nivel de cunoastere mai buna a necesitatilor copilului de
catre parinti/persoanele in grija cdrora se afla copilul;
. consolidarea capacitdtilor parentale;
. ameliorarea relatiilor intrafamiliale;
constientizarea de catre parinti a responsabilitatilor vis-a-vis de copil.
Dupd inchiderea cazului, in continuare este importantd supravegherea cazului pentru
0 perioada de timp, In comun cu administratia scolii (diriginte, profesor, psiholog).

(1) In scopul asigurarii unui mediu sigur copilului, managerul de caz va solicita de
la membrii EMD informatii relevante despre familia/sau un membru al familiei care
urmeaza sd integreze copilul, si anume:

. este evaluatd corespunderea garantiilor morale si a conditiilor materiale ale
familiei necesitatilor de dezvoltare a copilului (informatii si date privind per-
sonalitatea, starea de sdndtate, situatia economicd, viata familiald, mediul
social, conditiile de trai, aptitudinile de ingrijire si de educare a unui copil);

. informatii generale despre familie de la scoald, in cazul in care in familie sunt
copii de varsta scolard (de la directorul scolii, dirigintele de clasa);

alte informatii utile.
(2) Atentie la multitudinea de situatii pentru copilul nescolarizat, cazuri precum:

COPILUL CARE NU A FRECVENTAT NICIODATA SCOALA.

Inscrierea acestuia in ciclul primar de studii; organizarea orelor individuale (in masura
posibilitatilor, de evitat diferentele prea mari de varstd care ar putea incomoda
copilul);



COPILUL CARE A FRECVENTAT SCOALA INAINTE DE PLECARE DIN REPUBLICA
MOLDOVA, DUPA CARE A FOST INTRERUPT PROCESUL DE SCOLARIZARE.

Scolarizarea la aceeasi institutie de invdtamant sau schimbarea acesteia din anumite
motive (conflicte anterioare cu colegii, profesorii sau alte situatii);

COPIL CARE A FRECVENTAT SCOALA TN TARA DE DESTINATIE.

Transferul dosarului scolar al copilului si echivalarea notelor. Atentie la limba de studii
in tara de destinatie, in cazul in care exista o alternativd de a alege scoala cu predare
in limba pe care o cunoaste copilul (limba de studii anterioare).

Dupd caz, de a organiza lectii individuale de studiere a limbii romane;

COPILUL CU RETARD MINTAL.
In dependenta de severitatea acestuia, va fi examinata posibilitatea incluziunii scolare
a copilului;

PROFESIONALIZAREA COPILULUL.

Tnscrierea copilului la cursuri de profesionalizare, in cazul refuzului acestuia de a
continua studiile gimnaziale.

Un rol deosebit ii revine scolii (director, pedagogi, psiholog) si familiei.

(3) Graficul lectiilor individuale va fi stabilit in dependentd de disponibilitatea copilu-
lui si sa nu-i incarce agenda, deoarece acesta are nevoie de timp liber pentru joacd si
odihnd. O agendad incdrcatd ar putea suprasolicita copilul si acest fapt sd duca la lipsa
acestuia de la lectii, precum si exista pericolul de abandon scolar (deoarece copilul
se va simti neputincios situatiei in care se afla, fapt care poate genera dificultati in
procesul educational).

(4) Aceastd actiune va acorda familie un rdgaz financiar” pentru primul an de studii,
deoarece in cele mai multe cazuri familia uitd de acest aspect, de aceea managerul
de caz, in comun cu APL si administratia scolii, trebuie sd gdseasca posibilitati de a
scuti familia de aceste cheltuieli. Tn final, familia va putea sd-si revizuiasca bugetul/
cheltuielile pentru anul de invdtamant urmdtor.




CAZUL 2. SPECIFICUL (RE)INTEGRARII COPILULUI
CU DIZABILITATI

B RECEPTIONAREA INFORMATIEI DESPRE COPILUL AFLAT IN ALTA TARA DECAT CEA
DE ORIGINE

Deschiderea cazului.

I EVALUAREA FAMILIEI BIOLOGICE/ EXTINSE A COPILULUI SI A POSIBILITATILOR DE
(RE)INTEGRARE A ACESTUIA

Cu referire la familia din Republica Moldova:

familia biologica/extinsd a copilului este domiciliatd pe teritoriul Republicii
Moldova?;

cine din membrii familiei si-a exprimat consimtdmantul de a (re)integra
copilul'in familia sa?;

in ce masurd familia este informata despre starea sanatatii copilului?;
aptitudinile persoanei de a creste si ingriji copilul;

care este situatia socio-economica si climatul psihologic in familie?;

mai sunt si alti copii in acea familie si care este situatia lor si opinia referitor la
copilul care urmeaza sd fie (re)integrat in familie?;

in ce masura familia va putea satisface necesitdtile copilului revenit in tard? (1)
Cu referire la copil (informatia va fi solicitatd din tara de destinatie):

in ce relatii a fost copilul, pand la plecare, cu familia/persoana care si-a
exprimat consimtamantul de a-l integra?;

care au fost relatiile intre copil si membrii familiei, inainte de plecarea peste
hotare a copilului (dupa caz)?;

opinia copilului referitor la (re)integrarea in familia vizatd?;

opinia copilului referitor la incadrarea in institutia scolara pe care a frecven-
tat-o anterior?;

informatia cu privire la situatia educationald/scolard a copilului.
Cu referire la comunitate:

care sunt posibilitatile de socializare si/sau scolarizare a copilului in
comunitate?



I ELABORAREA PIA (INITIAL) INAINTE DE REPATRIERE
Posibilitati de recuperare si (re)integrare:
existd In comunitate servicii sociale primare al cdror beneficiar poate fi
copilul?;
. daca nu, la ce servicii sociale specializate poate fi referit copilul?

B REVIZUIREA PIA SI ASISTENTA CAZULUI DUPA REPATRIERE
PIA este un document flexibil care poate fi modificat, completat in functie de
necesitdtile copilului (familiei).

Dupa intoarcerea din tara de destinatie a copilului, se efectueaza evaluarea complexa
a situatiei copilului (sunt studiate necesitatile lui de dezvoltare, capacitatea pdrintilor/
persoanelor in grija cdrora acesta se afld de a satisface aceste necesitati, precum si
influenta familiei extinse si a mediului in care locuiesc), dupa care se va revizui PIA.

Asistenta cazului:

vor fi evaluate posibilitatile de incluziune scolaré a copilului;

. in dependentd de rezultatele evaludrii nivelului de cunostinte al copilului,
managerul de caz va contribui la elaborarea de catre profesor sau cadrul di-

dactic de sprijin a planului educational individual; (2)

. acordarea sprijinului necesar familiei (stabilirea prestatiilor sociale/referirea la
serviciile sociale) pentru incluziunea sociala a copilului;

in cazul imposibilitatii plasamentului copilului in familia biologica/extinsa,
autoritatea tutelard va dispune plasamentul copilului intr-un serviciu;

plasamentul planificat al copilului se efectueaza conform dispozitiei autoritatii
tutelare teritoriale, cu avizul autoritdtii tutelare locale si numai in baza avizului
pozitiv al Comisiei pentru protectia copilului aflat in dificultate.

Copiii pot fi plasati in:
a. serviciul de tuteld/curateld;

b. serviciul de plasament de tip familial (casa de copii de tip familial,
asistentd parentald profesionista);

C serviciul de plasament de tip rezidential (casa comunitard, centru de
plasament temporar, alt tip de institutie rezidentiala).

B MONITORIZAREA
Se acordd o atentie speciald la felul in care are loc integrarea copilului in mediul scolar
(relatiile cu semenii, cu pedagogii, reusita scolard).
Monitorizarea se va face in comun cu dirigintele, psihologul si neapdrat cu participa-
rea copilului.
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Stabilirea graficului de vizite si realizarea vizitelor de monitorizare in familie si la scoala
si intocmirea rapoartelor de monitorizare.

EVALUAREA FINALA SITNCHIDEREA CAZULUI
In concluzia sedintei de reevaluare, in cazul in care se atesta ca obiectivele PIA au fost
atinse, managerul de caz elaboreaza nota de inchidere a cazului.

Decizia cu privire la inchiderea cazului centrat pe familie cu copii e raportatd
la progresele inregistrate in urmdtoarele domenii:

. intrarea copilului si a familiei sale intr-o perioada de stabilitate relativ;

. satisfacerea necesitatilor fundamentale ale copilului;

. formarea sentimentului de incredere si respect de sine la copil in cadrul
familiei/comunitatii;

. dezvoltarea unui nivel de cunoastere mai bund a necesitdtilor copilului de
catre parinti/persoanelor in grija cdrora se afla copilul;

. consolidarea capacitatilor parentale;

. ameliorarea relatiilor intrafamiliale;

. constientizarea de catre parinti a responsabilitatilor vis-a-vis de copil.

Dupd inchiderea cazului, in continuare este importanta supravegherea cazului pentru
o perioadd de timp, in comun cu administratia scolii (diriginte, profesor, psiholog).

(1) TIn scopul asigurarii unui mediu sigur copilului, managerul de caz va solicita de
la membrii EMD informatii relevante despre familia/sau un membru al familiei care
urmeaza sd integreze copilul, si anume:

. este evaluatd corespunderea garantiilor morale si a conditiilor materiale
ale familiei necesitdtilor de dezvoltare a copilului (informatii si date privind
personalitatea, starea de sdnatate, situatia economicd, viata familiald, mediul
social, conditiile de trai, aptitudinile de ingrijire si de educare a unui copil);

. informatii generale despre familie de la scoald, in cazul in care in familie sunt
copii de varsta scolard (de la directorul scolii, dirigintele de clasa);

. alte informatii utile.

(2) La necesitate, pand sau dupa repatrierea copilului, se va solicita de la organele

competente (din Republica Moldova sau din tara de destinatie) informatii referitoare

la starea sanatatii/diagnosticul copilului, pentru 0 mai bund evaluare a necesitatilor,
care vor permite o (re)integrare eficientd.

Elaborarea si punerea in actiune a planului de recuperare si (re)integrare va fi coordo-

nat de managerul de caz in rezultatul conlucrdrii cu EMD.



CAZUL 3. SPECIFICUL (RE)INTEGRARII COPILULUI
RAMAS FARA OCROTIRE PARINTEASCA

B RECEPTIONAREA INFORMATIEI DESPRE COPILUL AFLAT IN ALTA TARA DECAT CEA
DE ORIGINE

Deschiderea cazului.

B EVALUAREA FAMILIEI EXTINSE A COPILULUI SI A POSIBILITATILOR DE (RE)INTEGRARE

A ACESTUIA

Cu referire la familia din Republica Moldova:
familia extinsa a copilului este domiciliata pe teritoriul Republicii Moldova?;
cine din membrii familiei extinse si-a exprimat consimtdmantul de a (re)in-
tegra copilul in familie si sd-i asigure acestuia conditiile necesare de crestere
sieducatie?;
aptitudinile persoanei de a creste si ingriji copilul;
care este situatia socio-economica si climatul psihologic in familie?;
n ce mdsura familia respectiva este informata despre situatia educationald a
copilului si starea sanatatii lui?;
mai sunt si alti copii in familie si care este situatia lor si opinia referitor la copi-
lul care urmeaza sa fie preluat de familie?;
in ce mdsurd familia va putea satisface necesitdtile copilului? (1)

Cu referire la copil (informatia va fi solicitata din tara de destinatie):

in ce relatii a fost copilul, pana la plecare, cu familia/persoana care si-a expri-
mat consimtamantul de a-l integra?;

care au fost relatiile intre copil si membrii familiei, inainte de plecarea peste
hotare a copilului (daca e cazul)?;

opinia copilului referitor la plasamentul in familia respectiva?;

doreste copilul sa fie scolarizat la aceeasi institutie de invdtamant pe care a
frecventat-o anterior (dupé caz)?

situatia educationald/scolara a copilului.
Cu referire la comunitate:
care sunt posibilitatile de scolarizare a copilului in comunitate?
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I ELABORAREA PIA (INITIAL) INAINTE DE REPATRIERE

Se recomanda urmatoarele:

. evaluarea complexd a situatiei copilului;

. in procesul evaludrii e stabilit dacd copilul are frati/surori si care este situatia lor;
. stabilirea dreptului la prestatii sociale;

. alegerea formei adecvate de protectie a copilului (dupa caz).

La elaborarea PIA e important de luat in considerare faptul ca autoritatea tutelara
teritoriald, In evidenta cdreia se afla copilul, in cooperare cu autoritatea tutelara locald,
intreprinde actiunile necesare pentru (re)integrarea in familia extinsd a copilului si
pentru emiterea dispozitiei privind stabilirea statutului copilului rdmas fdra ocrotire
parinteasca. ()

I REVIZUIREA PIA SI ASISTENTA CAZULUI DUPA REPATRIERE

PIA este un document flexibil care poate fi modificat, completat in functie de
necesitatile copilului (familiei).

Dupd intoarcerea din tara de destinatie a copilului se efectueazd evaluarea complexd a
situatiei copilului (sunt studiate necesitatile lui de dezvoltare, capacitatea persoanelor
Tn grija cdrora acesta se afld de a satisface aceste necesitati, precum si influenta fami-
liei extinse si a mediului in care locuiesc), dupa care se va revizui PIA.

Asistenta cazului. Plasamentul planificat al copilului se efectueaza conform dispozitiei
autoritatii tutelare teritoriale, cu avizul autoritatii tutelare locale si numai in baza
avizului pozitiv al Comisiei pentru protectia copilului aflat in dificultate.

Copiii pot fi plasati in:

. serviciul de tuteld/curateld;

. serviciul de plasament de tip familial (casa de copii de tip familial, asistenta
parentala profesionistd);

. serviciul de plasament de tip rezidential (casd comunitard, centru de plasa-
ment temporar, alt tip de institutie rezidentiala).

Bl MONITORIZAREA

Se acordd o atentie speciala la felul in care copilul se (re)integreaza in mediul scolar
(relatiile cu semenii, cu pedagogii, reusita scolara).

Monitorizarea se va face in comun cu EMD si neaparat cu participarea copilului.
Stabilirea graficului de vizite i realizarea vizitelor de monitorizare in familia extinsa si
la scoald/grddinitd.



B EVALUAREA FINALA SI INCHIDEREA CAZULUI

In concluzia sedintei de reevaluare, in cazul in care se atestd ca obiectivele PIA au fost
atinse, managerul de caz elaboreaza nota de inchidere a cazului.

Decizia cu privire la inchiderea cazului e raportatd la progresele inregistrate in
urmdtoarele domenii:

. intrarea copilului si a familiei extinse intr-o perioada de stabilitate relativd;

. satisfacerea necesitatilor fundamentale ale copilului;

. formarea sentimentului de incredere si respect de sine la copil in cadrul
familiei extinse/comunitatii;

. dezvoltarea unui nivel de cunoastere mai buna a necesitatilor copilului de
catre membrii familiei extinse;

. ameliorarea relatiilor intrafamiliale;

. constientizarea de catre parinti a responsabilitatilor vis-a-vis de copil.

Dupa inchiderea cazului, in continuare este importanta supravegherea cazului pentru
0 perioadd de timp, in comun cu administratia scolii (diriginte, profesor, psiholog).

(1) In scopul asigurarii unui mediu sigur copilului, managerul de caz va solicita de
la membrii EMD informatii relevante despre familia/sau un membru al familiei care
urmeaza sd integreze copilul, si anume:

. este evaluatd corespunderea garantiilor morale si a conditiilor materiale ale
familiei necesitatilor de dezvoltare a copilului (informatii si date privind per-
sonalitatea, starea de sdnatate, situatia economicd, viata familiala, mediul
social, conditiile de trai, aptitudinile de ingrijire si de educare a unui copil);

. informatii generale despre familie de la scoald, in cazul in care in familie sunt
copii de varsta scolard (de la directorul scolii, dirigintele de clasa);

. alte informatii utile.

(2) In Conventia ONU cu privire la drepturile copilului este reglementat principiul
nesepararii fratilor indiferent de forma de protectie aplicatd acestora.

Concomitent cu emiterea dispozitiei privind stabilirea statutului de copil ramas fara
ocrotire pdrinteasca, autoritatea tutelard teritoriala emite dispozitia privind stabilirea
statutului de copil adoptabil, luarea in evidenta a acestuia si intreprinderea masurilor
de adoptie a copilului conform prevederilor legislatiei, cu exceptia copiilor ramasi fara
ocrotire parinteasca care sunt plasati sub tutela/curateld in familia extinsa.

Mésurile de (re)integrare a copilului in familie se efectueazd conform unui plan
individual de asistenta.
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CAZUL 4. SPECIFICUL (RE)INTEGRARIIIN FAMILIE A
COPIILOR CU VARSTE DIFERITE

I RECEPTIONAREA INFORMATIEI DESPRE COPILUL AFLAT IN ALTA TARA DECAT CEA
DE ORIGINE

Deschiderea cazului.

B EVALUAREA FAMILIEI BIOLOGICE/ EXTINSE A COPILULUI SI A POSIBILITATILOR DE
(RE)INTEGRARE A ACESTUIA
Cu referire la familia din Republica Moldova:

familia biologicd/extinsd a copiilor este domiciliata pe teritoriul Republicii
Moldova?;

cine din membrii familiei si-a exprimat consimtamantul de a (re)integra copiii
in familia sa?;

aptitudinile persoanei de a creste si ingriji copiii;
care este situatia socio-economica si climatul psihologic in familie?;

in ce mdsurd familia care vrea sa integreze copiii este informatd despre situatia
educationald i starea sdnatatii copiilor?;

mai sunt si alti copii in acea familie si care este situatia lor si opinia referitor
la copiii care urmeazd sd fie integrati in familie?;

n ce masura familia va putea satisface necesitatile copiilor reveniti in tara? (1)
Cu referire la copii (informatia va fi solicitatd din tara de destinatie):

in ce relatii au fost copiii, pana la plecare, cu familia/persoana care si-a expri-
mat consimtamantul de a-i integra?;

care au fost relatiile intre copii si membrii familiei, inainte de plecarea peste
hotare a copiilor (dacd e cazul)?;

care este opinia copiilor privind (re)integrarea in familie?;

opinia copiilor referitor la scolarizarea n institutia de invdtamant pe care au
frecventat-o anterior?

Cu referire la comunitate:

care sunt posibilitatile de socializare si/sau scolarizare a copiilor in comu-
nitate?



I ELABORAREA PIA (INITIAL) INAINTE DE REPATRIERE

Se recomanda urmatoarele:
. vor fi evaluati factorii si resursele sociale comunitare;
. alegerea formei adecvate de protectie a copilului (dupd caz). (2)

La elaborarea PIA e important de luat in considerare faptul ca managerul de caz
va elabora pentru fiecare copil in parte cate un PIA.

Astfel, managerul de caz va dispune de informatii complexe cu privire la procesul
de (re)integrare a fiecarui copil si totodata va reusi sa stabileasca mai usor care sunt
urmatorii pasi in procesul de (re)integrare a copiilor.

B REVIZUIREA PIA SI ASISTENTA CAZULUI DUPA REPATRIERE

PIA este un document flexibil care poate fi modificat, completat in functie de
necesitatile copiilor (familiei).

Dupa intoarcerea din tara de destinatie a copiilor, se efectueaza evaluarea complexa
a situatiei acestora (sunt studiate necesitdtile de dezvoltare, capacitatea parintilor/
persoanelor in grija cdrora copiii se afld de a satisface aceste necesitdti, precum si
influenta familiei extinse si a mediului in care locuiesc), dupa care se va revizui PIA.
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Asistenta cazului de cdtre managerul de caz:

. Va organiza o prima intalnire cu copiii si familia pentru a se cunoaste mai bine
si pentru a le aduce la cunostinta informatii despre rolul sdu in procesul de
(re)integrare a copiilor;

. Va sustine familia in procesul de pregatire a copiilor (cu varste diferi-
te) pentru scolarizare/profesionalizare si/sau finscriere la gradinitd
(desfasurarea investigatiilor medicale, evaluarea capacitatilor intelec-
tuale ale copiilor si posibilitatilor de scolarizare etc.);

. Va planifica intalniri periodice cu familia si copiii pentru a stabili relatii de n-
credere cu acestia;

Va ajuta familia in identificarea necesitatilor, depdsirea obstacolelor sau
dificultatilor aparute dupa plasarea copiilor in cadrul familiei;

Inaintarea unor modalitdti potrivite de solutionare a obstacolelor/
dificultatilor apdrute in familie;

. Va completa periodic dosarul copiilor cu informatii noi despre evolutia fiecdrui
copil (in rezultatul discutiilor cu acestia, cu membrii familiei, cu specialistii
implicati in realizarea PIA etc);

. Va solicita, dupa caz, suportul unui psiholog pentru asistentd, atunci
cand copiii sau familia intalnesc dificultati de relationare/comunicare sau
de acomodare;



Va conlucra cu membrii EMD;

Va perfecta actele necesare pentru stabilirea prestatiilor sociale adresate
familiilor.

MONITORIZAREA
Se acordd o atentie speciald la felul in care copilul se integreazd in mediul social, fami-
lial i scolar (relatiile cu semenii, cu pedagogii, reusita scolara).

Monitorizarea se va face In comun cu EMD si neapdrat cu participarea copilului.
Stabilirea graficului de vizite si realizarea vizitelor de monitorizare in familie si la
scoala/gradinitd.

EVALUAREA FINALA SITNCHIDEREA CAZULUI
Tn concluzia sedintei de reevaluare, in cazul in care se atesta cd obiectivele PIA au fost
atinse, managerul de caz elaboreaza nota de inchidere a cazului.

Decizia cu privire la inchiderea cazului centrat pe familie cu copii e raportata la
progresele inregistrate in urmatoarele domenii:

intrarea copilului si a familiei sale intr-o perioada de stabilitate relativd;
satisfacerea necesitdtilor fundamentale ale copilului;
formarea sentimentului de incredere si respect de sine la copil in cadrul
familiei/comunitatii;
. dezvoltarea unui nivel de cunoastere mai bund a necesitatilor copilului/
copiilor de cétre pdrinti;
. consolidarea capacitdtilor parentale;
ameliorarea relatiilor intrafamiliale;
constientizarea de cdtre parinti a responsabilitatilor vis-a-vis de copil.
Dupd inchiderea cazului, in continuare este importanta supravegherea cazului pentru
0 perioada de timp, in comun cu EMD (diriginte, profesor, psiholog).

(1) Tn scopul asigurarii unui mediu sigur copilului, managerul de caz va solicita de
la membrii EMD informatii relevante despre familia/sau un membru al familiei care
urmeaza sa preia copilul, si anume:

. este evaluatd corespunderea garantiilor morale si a conditiilor materiale ale
familiei necesitatilor de dezvoltare a copilului (informatii si date privind per-
sonalitatea, starea de sdndtate, situatia economicd, viata familiald, mediul
social, conditiile de trai, aptitudinile de ingrijire si de educare a unui copil);



informatii generale despre familie de la scoald, in cazul in care in familie sunt
copii de varsta scolard (de la directorul scolii, dirigintele de clasa);

alte informatii utile.

(3) Exista situatii in care familia biologica sau extinsa refuza sd preia copilul pentru
crestere si educatie, dar nu refuzd sa comunice cu acesta sau sd participe la activitati
de ingrijire a lui, dar in afara familiei.

Refuzul familiei biologice/extinse de a prelua copilul/copiii pentru crestere si ingrijire
poate fi determinat de existenta la moment a unor probleme, de cele mai multe ori,
de ordin material (lipsa spatiului locativ si incapacitatea de a asigura o (re)integrare
adecvata a copilului revenit in tard) sau psihologic (depresie, stres, suprasolicitare
psiho-emotionala etc.) al unuia dintre pdrinte sau rude.

Dacd familia biologicd/extinsd isi retrage refuzul de preluare a copilului/copiilor
pentru crestere si ingrijire, faceti cunostinta cu actiunile PIA din fisele anterioare.

ATENTIE!

In Conventia ONU cu privire la drepturile copilului este reglementat principiul
nesepardrii fratilor indiferent de forma de protectie aplicatd acestora.

La alegerea formei de protectie se va lua in considerare cu prioritate interesul superior
al copilului si se va tine cont in mod obligatoriu de provenienta etnica a acestuia,
de apartenenta la o anumitd culturd, religie, limba vorbita, starea de sanatate si dez-
voltare a copilului in vederea credrii unor conditii de viata care sa asigure continuitate
in educatia Iui.
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CAZUL 5. SPECIFICUL (RE)INTEGRARII COPILULUI
RAMASTEMPORAR FARA OCROTIRE PARINTEASCA/
RAMAS FARA OCROTIRE PARINTEASCA

B RECEPTIONAREA INFORMATIEI DESPRE COPILUL AFLAT IN ALTA TARA DECAT CEA
DE ORIGINE

Deschiderea cazului.

B EVALUAREA FAMILIEI BIOLOGICE/ EXTINSE A COPILULUI SI A POSIBILITATILOR DE
(RE)INTEGRARE A ACESTUIA
Cu referire la familia din Republica Moldova:

familia biologica/extinsa a copilului este domiciliatd pe teritoriul Republicii
Moldova?;

cine din membrii familiei si-a exprimat consimtamantul de a (re)integra co-

pilul in familia sa?;

aptitudinile persoanei de a creste si ingriji copilul;

care este situatia socio-economica si climatul psihologic in familie?;

in ce madsura familia care vrea sa integreze copilul este informata despre

situatia educationald si starea sanatatii copilului?;

mai sunt si alti copii in acea familie si care este situatia lor si opinia referitor la

copilul care urmeaza sa fie integrat in familie?;

in ce masurd familia va putea satisface necesitatile copilului revenit in tara? (1)
Cu referire la copil (informatia va fi solicitata din tara de destinatie):

in ce relatii a fost copilul, pana la plecare, cu familia/persoana care si-a
exprimat consimtdmantul de a-l integra?;

care au fost relatiile intre copil si membrii familiei, inainte de plecarea peste
hotare a copilului (daca e cazul)?;

care este opinia copilului referitor la (re)integrare?;

opinia copilului referitor la scolarizarea in institutia de invatamant pe care a
frecventat-o anterior?

Cu referire la comunitate:

care sunt posibilitatile de socializare si/sau scolarizare a copilului in
comunitate?



ELABORAREA PIA (INITIAL) INAINTE DE REPATRIERE

Se recomanda urmdtoarele:
. alegerea formei adecvate de protectie a copilului (dupd caz); (2)

. acordarea sprijinului necesar familiei (informarea privind dreptul la stabilirea
prestatiilor sociale/referirea la servicii sociale) pentru (re)integrarea copilului;

. scolarizarea copilului (dupd caz)
stabilirea statutului copilului. (3)

REVIZUIREA PIA SI ASISTENTA CAZULUI DUPA REPATRIERE
PIA este un document flexibil care poate fi modificat, completat in functie de
necesitatile copilului (familiei).

Dupd intoarcerea din tara de destinatie a copilului, se efectueaza evaluarea complexa
a situatiei copilului, dupd care se va revizui PIA.

Activitdti cheie pentru managerul de caz:

. in cazul evaluarii complexe, centrate pe copil, sunt studiate necesitdtile lui de
dezvoltare, capacitatea persoanelor in grija cdrora se afla copilul de a satisface
aceste necesitati, precum si influenta familiei extinse si a mediului in care
locuiesc;

. este consultata opinia copilului despre sine ca persoana si despre abilitdtile
sale, imaginea sa si stima de sine, cat si prezenta in sens pozitiv a sentimen-
tului individualitatii.

MONITORIZAREA
Se acordd o atentie speciala la felul in care copilul se (re)integreaza in mediul scolar
(relatiile cu semenii, cu pedagodgii, reusita scolara).

Monitorizarea se va face in comun cu dirigintele, psihologul si neapdrat cu participa-
rea copilului.

Stabilirea graficului de vizite si realizarea vizitelor de monitorizare in familie sila scoald.

EVALUAREA FINALA SITNCHIDEREA CAZULUI
Tn concluzia sedintei de reevaluare, in cazul in care se atestd ca obiectivele PIA au fost
atinse, managerul de caz elaboreaza nota de inchidere a cazului.

Decizia cu privire la inchiderea cazului centrat pe familie cu copii e raportatd la pro-
gresele inregistrate in urmadtoarele domenii:
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- intrarea copilului si a familiei sale intr-o perioada de stabilitate relativa;

- satisfacerea necesitatilor fundamentale ale copilului;

- formarea sentimentului de incredere si respect de sine la copil in cadrul familiei/
comunitatii;

- dezvoltarea unui nivel de cunoastere mai bund a necesitatilor copilului de cdtre
parinti/persoanele in grija cdrora se afld copilul;

- consolidarea capacitdtilor parentale;
. ameliorarea relatiilor intrafamiliale;
- congtientizarea de cdtre pdrinti a responsabilitdtilor vis-a-vis de copil.

Dupd inchiderea cazului, in continuare este importantd supravegherea cazului pentru
0 perioadd de timp, in comun cu administratia scolii (diriginte, profesor, psiholog).

(1) Tn scopul asigurarii unui mediu sigur copilului, managerul de caz va solicita de
la membrii EMD informatii relevante despre familia/sau un membru al familiei care
urmeaza sd preia copilul, si anume:

- este evaluatd corespunderea garantiilor morale si a conditiilor materiale ale
familiei necesitdtilor de dezvoltare a copilului (informatii si date privind perso-
nalitatea, starea de sdnatate, situatia economicd, viata familiala, mediul social,
conditiile de trai, aptitudinile de ingrijire si de educare a unui copil);

- informatii generale despre familie de la scoald, in cazul in care in familie sunt
copii de varsta scolard (de la directorul scolii, dirigintele de clasa);

+  alte informatii utile.

(2) Autoritatile tutelare trebuie sd intreprinda toate mdsurile necesare pentru asistenta
si suportul copiilor si al familiilor acestora in scopul (re)integrarii acestora in familie.
Plasamentul copilului poate fi dispus de autoritdtile tutelare numai in cazul in care, in
urma evaludrilor, se constata cd mentinerea copilului aldturi de pdrinti nu este posibila
sau contravine interesului superior al acestuia. In cazul separarii copilului de familie,
autoritatea tutelara teritoriala va dispune plasamentul copilului luand in considerare
prioritatea plasamentului sub tuteld in familia extinsa fata de celelalte tipuri de plasa-
ment, iar in cazul in care acest lucru este imposibil, prioritatea ii revine plasamentului
in serviciile de tip familial, fatd de serviciile de tip rezidential.

(3) Statutul de copil rdmas temporar fard ocrotire parinteascd se atribuie copiilor:

- aicdror pdrinti lipsesc o perioadd mai mare de 30 de zile, din cauza aflarii la trata-
ment in conditii de stationar in institutii medicale, fapt confirmat de certificatul
medical eliberat de institutia medicala corespunzdtoare;



ai caror parinti nu au posibilitatea sd-si indeplineasca obligatiile de crestere si
educare a copiilor, din cauza unor probleme grave de sdndtate, fiind tintuiti la
pat, fapt confirmat de certificatul consiliului de expertiza medicala a vitalitatii
sau de certificatul medical eliberat de institutia medicala care supravegheaza
pacientul;

ai caror parinti se afld in arest, fapt confirmat printr-o hotarare a instantei de
judecats;

luati de la parinti, fard ca acestia sa fie decazuti din drepturile parintesti, fapt
confirmat printr-o hotdrare a instantei de judecats;

ai caror pdrinti lipsesc, fiind anuntati in cautare de cdtre organele de drept pen-
tru comiterea de infractiuni, fapt confirmat printr-un act eliberat de organul de
politie;

ai cdror pdrinti au fost pedepsiti cu privatiune de libertate, fapt confirmat printr-o
hotdrdre a instantei de judecatg;

ale cdror date de identitate nu sunt cunoscute;

parintii care au in derulare procese judiciare privind decaderea din drepturile
parintesti, privind limitarea in capacitatea de exercitiu sau declararea incapacitatii
de exercitiu sau privind declararea lor ca fiind disparuti fard urma sau decedati.

Statutul de copil rdmas fard ocrotire parinteascd se atribuie copiilor ai caror pdrinti:

sunt decedati, fapt confirmat printr-un certificat de deces;

au fost decazuti din drepturile pdrintesti, fapt confirmat printr-o hotdrare a
instantei de judecats;

au fost declarati ca fiind incapabili, fapt confirmat printr-o hotarare a instantei
de judecatd;

au fost declarati disparuti fard urmd, fapt confirmat printr-o hotarare a instantei
de judecatd;

aufost declarati decedati, fapt confirmat printr-o hotarare a instantei de judecatg;
i-au abandonat, fapt confirmat printr-o hotdrare a instantei de judecatd.

Dupa epuizarea tuturor mdsurilor de (re)integrare in familia biologicé ori in familia
extinsd a copilului orfan sau a copilului rédmas fard ocrotire parinteascd, autoritatea
teritoriala de la domiciliul copilului emite o decizie privind stabilirea statutului de
copil adoptabil.

Masurile de (re)integrare a copilului in familia biologica sau in familia extinsd se
efectueaza potrivit unui plan individual de asistenta, care se realizeazd in termen de 6
luni de la data ludrii la evidentd, in conditiile Codului familiei, ca fiind copil orfan sau
copil ramas fara ocrotire parinteasca.
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CAZUL 6. SPECIFICUL (RE)INTEGRARIIIN FAMILIE A
COPILULUINOU-NASCUT

B RECEPTIONAREA INFORMATIEI DESPRE COPILUL AFLAT IN ALTA TARA DECAT CEA
DE ORIGINE.

Deschiderea cazului.

B EVALUAREA FAMILIEI BIOLOGICE/ EXTINSE A COPILULUI'SI A POSIBILITATILOR DE
(RE)INTEGRARE A ACESTUIA
Cu referire la familia din Republica Moldova:

familia biologica/extinsa a copilului este domiciliatd pe teritoriul Republicii
Moldova?;

cine din membrii familiei si-a exprimat consimtamantul de a (re)integra co-
pilul in familia sa?;

aptitudinile persoanei de a creste si ingriji copilul;

care este situatia socio-economica si climatul psiho-afectiv in familie?;

in ce masura familia este informata despre situatia copilului?;

mai sunt si alti copii in acea familie si care este situatia lor si opinia referitor la
copilul care urmeaza sd fie integrat in familie?;

in ce masurd familia va putea satisface necesitatile copilului revenit in
tara? (1)
Cu referire la copil:

in procesul evaludrii urmeaza de stabilit dacd copilul are frati/surori si care
este situatia acestora.

B ELABORAREA PIA (INITIAL) TNAINTE DE REPATRIERE

Se recomanda urmatoarele:

acordarea sprijinului necesar familiei (informarea privind dreptul la prestatii
sociale/referirea la servicii sociale); (2)

alegerea formei adecvate de protectie a copilului (dupa caz). (3)



B REVIZUIREA PIA SI ASISTENTA CAZULUI DUPA REPATRIERE

PIA este un document flexibil care poate fi modificat, completat in functie de
necesitdtile copilului (familiei).

De requld, dupd intoarcerea din tara de destinatie a copilului, se efectueaza evaluarea
complexa a situatiei copilului, dupa care se va revizui PIA.

Activitati cheie pentru managerul de caz:

Va organiza o intélnire cu familia pentru a discuta despre rolul sdu in procesul
de (re)integrare a copilului;

. Va Tnainta o cerere la Oficiul Stare Civila pentru transcrierea certificatului de
nastere a copilului in limba romand din limba tdrii unde acesta s-a ndscuf;

. Va sustine familia in pregdtirea pachetului necesar de documente pentru in-
stituirea formei de protectie de care va beneficia copilul (valabil pentru cazul
in care persoana in grija careia se afla copilul este altcineva decat pdrintii);

Va coordona cu medicul de familie intalnirile celui din urma cu pdrintii/
persoana in grija cdreia se afla copilul in sensul instruirii si orientarii

periodice, vaccine etc.);

Va lua in considerare si alte activitdti de informare si instruire a familiei in ve-
derea acomodedrii reciproce copil-familie;

Va planifica intalniri periodice cu familia pentru a stabili relatii de incredere
CuU aceasta;

. Va participa la identificarea necesitdtilor, obstacolelor sau dificultatilor
aparute dupd plasarea copilului in cadrul familiei;

. Va observa care este starea copilului dupa plasarea lui in familie si daca
cea din urma este responsabila in actiunile sale de ingrijitor principal al
copilului;

Va completa periodic dosarul copilului cu informatii noi despre evolutia
cazului (in rezultatul discutiilor cu membrii familiei, specialistii implicati in
realizarea PIA etc));

Va solicita suportul unui psiholog din comunitate sau la nivel de raion pentru
asistenta cazului atunci cand familia intalneste dificultati de acomodare dupa
plasarea copilului in familie.
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MONITORIZAREA

Se acorda o atentie speciala la felul in care copilul se (re)integreaza in mediul familial.
Monitorizarea se va face in comun cu medicul de familie si neapdrat cu participarea
membrilor familiei.

Stabilirea graficului de vizite si realizarea vizitelor de monitorizare in familie si intoc-

mirea rapoartelor de monitorizare.

EVALUAREA FINALA SITNCHIDEREA CAZULUI

In concluzia sedintei de reevaluare, in cazul in care se atesta cd obiectivele PIA au fost
atinse, managerul de caz elaboreaza nota de inchidere a cazului.

Decizia cu privire la inchiderea cazului centrat pe familie cu copii e raportatd la pro-
gresele inregistrate in urmdtoarele domenii:

. intrarea copilului si a familiei sale intr-o perioada de stabilitate relativa;

. satisfacerea necesitatilor fundamentale ale copilului;

. formarea sentimentului de incredere si respect de sine la copil In cadrul
familiei/comunitatii;

. dezvoltarea unui nivel de cunoastere mai buna a necesitatilor copilului de
catre parinti/persoanele in grija cdrora se afla copilul;

. consolidarea capacitatilor parentale;

. ameliorarea relatiilor intrafamiliale;

. constientizarea de catre parinti a responsabilitatilor vis-a-vis de copil.

Dupd inchiderea cazului, in continuare este importantd supravegherea cazului pentru
0 perioadd de timp.

(1) Tn scopul asigurdrii unui mediu sigur copilului, managerul de caz va solicita de
la membrii EMD informatii relevante despre familia in care urmeazd sd fie integrat
copilul, sianume:

. este evaluatd corespunderea garantiilor morale si a conditiilor materiale
ale familiei necesitdtilor de dezvoltare a copilului (informatii si date privind
personalitatea, starea de sdndtate, situatia economicd, viata familiald, mediul
social, conditiile de trai, aptitudinile de ingrijire si de educare a unui copil);

. informatii generale despre familie de la scoald, in cazul in care in familie sunt
copii de varsta scolard (de la directorul scolii, dirigintele de clasa);

. alte informatii utile.



(2) Exista situatii in care familia biologicd sau extinsd refuzd sd integreze copilul pentru
crestere si educatie, dar nu refuza sa comunice cu acesta sau sa participe la activitatile
de ingrijire, dar in afara familiei.

Refuzul familiei biologice/extinse de a prelua copilul/copiii pentru crestere si ingrijire
poate fi determinat de existenta la moment a unor probleme, de cele mai multe ori,
de ordin material (lipsa spatiului locativ si incapacitatea de a asigura o (re)integrare
adecvata a copilului revenit in tard) sau psihologic (depresie, stres, suprasolicitare
psiho-emotionald etc.) al unuia dintre parinte sau rude.

Daca familia biologica/extinsd isi retrage refuzul de (re)integrare a copilului/copiilor

pentru crestere si ingrijire, faceti cunostintd cu actiunile PIA din fisele anterioare.

(3) Autoritatile tutelare trebuie sa intreprindd toate masurile necesare pentru asistenta
si suportul copiilor si al familiilor acestora in scopul (re)integrarii acestora in familie.
Plasamentul copilului poate fi dispus de autoritdtile tutelare numai in cazul in care, in
urma evaludrilor, se constatd ca mentinerea copilului alaturi de parinti nu este posibila
sau contravine interesului superior al acestuia. In cazul separarii copilului de familie,
autoritatea tutelara teritoriald va dispune plasamentul copilului luand in considerare
prioritatea plasamentului sub tuteld in familia extinsd fata de celelalte tipuri de plasa-
ment, iar in cazul in care acest lucru este imposibil, prioritatea fi revine plasamentului

in serviciile de tip familial, fata de serviciile de tip rezidential.

:9|nze)




CAZUL 7. SPECIFICUL CAZULUI COPILULUI AL CARUI
FAMILIE BIOLOGICA/EXTINSA REFUZA SA-L PREIA
PENTRU CRESTERE SI EDUCARE

W RECEPTIONAREA INFORMATIEI DESPRE COPILUL AFLAT IN ALTA TARA DECAT CEA
DE ORIGINE

Deschiderea cazului.

B EVALUAREA FAMILIEI BIOLOGICE/ EXTINSE A COPILULUI SI A POSIBILITATILOR DE
(RE)INTEGRARE A ACESTUIA
Cu referire la familia din Republica Moldova:

familia biologica/extinsa a copilului este domiciliatd pe teritoriul Republicii
Moldova?;

aptitudinile persoanei de a creste si ingriji copilul;

care este situatia in familia biologica/extinsa?;

n ce masurd familia va putea satisface necesitatile copilului revenit in tard? (1)
Cu referire la copil (informatia va fi solicitata din tara de destinatie):

opinia copilului cu referire la (re)integrarea in familia biologica/extinsd/
aplicarea unei forme de protectie (dupd caz);

opinia copilului cu referire la scolarizare.
Cu referire la comunitate:
care sunt posibilitatile de scolarizare si socializare a copilului in comunitate?

B ELABORAREA PIA (INITIAL) TNAINTE DE REPATRIERE

Se recomanda urmatoarele:

evaluarea complexa a situatiei copilului (sunt studiate necesitatile lui de dez-
voltare, capacitatea pdrintilor/persoanelor in grija cdrora acesta se afld de a
satisface aceste necesitati, precum si influenta familiei extinse si a mediului
in care locuiesc);

acordarea sprijinului necesar familiei (informarea privind dreptul la stabilirea
prestatiilor sociale/referirea la servicii sociale) pentru (re)integrarea copilului;

alegerea formei adecvate de protectie a copilului (dupd caz);



scolarizarea copilului (dupd caz);

stabilirea statutului copilului.
Atentie la multitudinea de situatii posibile. (2)

REVIZUIREA PIA SI ASISTENTA CAZULUI DUPA REPATRIERE
PIA este un document flexibil care poate fi modificat, completat in functie de
necesitatile copilului (familiei).

De regula, dupd intoarcerea din tara de destinatie a copilului, se efectueaza evaluarea
complexa a situatiei copilului, dupa care se va revizui PIA.

Activitati cheie ale managerului de caz:

. In cazul evaludrii complexe centrate pe copil sunt studiate necesitatile lui de
dezvoltare, capacitatea pdrintilor/persoanei in grija careia se afla copilul de a
satisface aceste necesitati, precum si influenta familiei extinse si a mediului
in care locuiesc;

. Este consultata opinia copilului despre sine ca persoana si despre abilitatile
sale, imaginea sa si stima de sine, cat si prezenta in sens pozitiv a sentimen-
tului individualitatii;

Stabilirea contactului cu membrii familiei biologice/extinse.

MONITORIZAREA
Se acordd o atentie speciala la felul in care copilul se (re)integreazd in mediul scolar
(relatiile cu semenii, cu pedagogii, reusita scolard).

Monitorizarea se va face in comun cu dirigintele, psihologul si obligatoriu cu partici-
parea copilului.

Stabilirea graficului de vizite si realizarea vizitelor de monitorizare in familie si la scoala
si intocmirea rapoartelor de monitorizare.

EVALUAREA FINALA SITNCHIDEREA CAZULUI

In concluzia sedintei de reevaluare, in cazul in care se atesta ca obiectivele PIA au
fost atinse, managerul de caz elaboreazd nota de inchidere a cazului.

Decizia cu privire la Inchiderea cazului centrat pe familie cu copii e raportatd la
progresele inregistrate in urmadtoarele domeni:

intrarea copilului si a familiei sale intr-o perioada de stabilitate relativa;
. satisfacerea necesitatilor fundamentale ale copilului;
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formarea sentimentului de incredere si respect de sine la copil In cadrul
familiei/comunitatii;

dezvoltarea unui nivel de cunoastere mai buna a necesitdtilor copilului de
catre parinti/persoanele in grija cdrora se afla copilul;

consolidarea capacitdtilor parentale;

ameliorarea relatiilor intrafamiliale;

constientizarea de catre parinti a responsabilitatilor vis-a-vis de copil.

Dupa inchiderea cazului, in continuare este importanta supravegherea cazului pentru
0 perioadd de timp, In comun cu administratia scolii (diriginte, profesor, psiholog).

(1) Tn scopul asigurarii unui mediu sigur copilului, managerul de caz va solicita de
la membrii EMD informatii relevante despre familia/sau un membru al familiei care
urmeaza sa preia copilul sianume:

este evaluatd corespunderea garantiilor morale si a conditiilor materiale ale
familiei necesitatilor de dezvoltare a copilului (informatii si date privind per-
sonalitatea, starea de sdndtate, situatia economicd, viata familiala, mediul
social, conditiile de trai, aptitudinile de ingrijire si de educare a unui copil);

informatii generale despre familie de la scoald, in cazul in care in familie sunt
copii de varsta scolard (de la directorul scolii, dirigintele de clasa);

alte informatii utile.

. PENTRU SITUATIA TN CARE FAMILIA BIOLOGICA/EXTINSA DIN REPUBLICA

MOLDOVA REFUZA SA PREIA COPILUL/COPIII PENTRU CRESTERE SI INGRIJIRE.
Exista situatii in care familia biologicd sau extinsa refuza sd preia copilul
pentru crestere si educatie, dar nu refuza sa comunice cu acesta sau sd parti-
cipe la activitatile de ingrijire, dar in afara familiei.

Refuzul familiei biologice/extinse de a prelua copilul/copiii pentru crestere
si ingrijire, poate fi determinat de existenta la moment a unor probleme, de
cele mai multe ori, de ordin material (lipsa spatiului locativ si incapacitatea de
a asigura o (re)integrare adecvatd a copilului revenit in tard) sau psihologic
(depresie, stres, suprasolicitare psiho-emotionald etc.) al unuia dintre parinte

sau rude.

. PENTRU SITUATIA IN CARE FAMILIA BIOLOGICA/EXTINSA TSI RETRAGE

REFUZUL DE PRELUARE A COPILULUI/COPIILOR.

Dacd familia biologica/extinsa isi retrage refuzul de preluare a copilului/
copiilor pentru crestere si ingrijire, faceti cunostintd cu actiunile PIA din fisele
anterioare, cu cazurile 2, 3, 5, 6.



3. PENTRU SITUATIA IN CARE NU EXISTA NICI O SANSA DE (RE)INTEGRARE
A COPILULUI/COPIILOR N FAMILIA BIOLOGICA/EXTINSA DIN REPUBLICA
MOLDOVA.

In cazul imposibilitatii de a plasa copilul in familia biologicd/extinsa, acesta
va beneficia de forme de protectie, acordandu-se prioritate formelor de tip
familial, fatd de cele rezidentiale.

Autoritatile tutelare trebuie sa intreprindd toate mdsurile necesare pentru
asistenta si suportul copiilor si al familiilor acestora in scopul (re)integrarii
acestora in familie. Plasamentul copilului poate fi dispus de autoritdtile
tutelare numaiin cazul in care, in urma evaludrilor, se constatd cd mentinerea
copilului aldturi de pdrinti nu este posibild sau contravine interesului
superior al acestuia. In cazul separarii copilului de familie, autoritatea tutelard
teritoriala va dispune plasamentul copilului tinand cont de prioritatea plasa-
mentului sub tuteld in familia extinsd fata de celelalte tipuri de plasament, iar
in cazul in care acest lucru este imposibil, prioritatea ii revine plasamentului
in serviciile de tip familial, fata de serviciile de tip rezidential.
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CAZUL 8. SPECIFICUL (RE)INTEGRARII COPILULUI
INFECTAT CU TUBERCULOZA

M RECEPTIONAREA INFORMATIEI DESPRE COPILUL AFLAT IN ALTA TARA DECAT CEA DE
ORIGINE

Deschiderea cazului.

M EVALUAREA FAMILIEI BIOLOGICE/ EXTINSE A COPILULUI SI A POSIBILITATILOR DE
(RE)INTEGRARE A ACESTUIA
Cu referire la familia din Republica Moldova:

familia biologica/extinsa a copilului este domiciliatd pe teritoriul Republicii
Moldova?;

cine este pregatit sa integreze copilul in familie si sa-i asigure acestuia

conditiile necesare de crestere si educatie?;

aptitudinile persoanei de a creste si ingriji copilul;

care este situatia socio-economica si climatul psihologic in familie?;

in ce masura familia care vrea s integreze copilul este informatd despre

situatia educationald si starea sandtatii copilului?;

mai sunt si alti copii In acea familie si care este situatia lor si opinia referitor la

copilul care urmeaza sa fie preluat de familie?;

Tn ce mdsura familia va putea satisface necesitdtile copilului revenit in tara? (1)
Cu referire la copil (informatia va fi solicitata din tara de destinatie):

in ce relatii a fost copilul, pana la plecare, cu familia/persoana care si-a expri-
mat consimtamantul de a-l integra?;

care au fost relatiile intre copil si membrii familiei, inainte de plecarea peste
hotare a copilului (daca e cazul)?;

opinia copilului cu referire la (re)integrare in familia biologicd/extinsg;

opinia copilului cu referire la scolarizare in institutia de invatdmant in care si-a
facut studiile anterior.

Cu referire la comunitate:

care sunt posibilitatile de scolarizare si socializare a copilului in comunitate?



I ELABORAREA PIA (INITIAL) INAINTE DE REPATRIERE

Se recomanda urmatoarele:

. evaluarea complexa a situatiei copilului (sunt studiate necesitdtile lui de
dezvoltare, capacitatea pdrintilor/persoanelor in grija cdrora acesta se afld de
a satisface aceste necesitati, precum si influenta familiei extinse si a mediului
n care locuiesc);

. acordarea sprijinului necesar familiei (stabilirea dreptului la prestatii sociale/
referirea la servicii sociale) pentru (re)integrarea copilului;

posibilitati de recuperare. (2)

I REVIZUIREA PIA SI ASISTENTA CAZULUI DUPA REPATRIERE
PIA este un document flexibil care poate fi modificat, completat in functie de
necesitatile copilului (familiei).

De requld, dupa intoarcerea din tara de destinatie a copilului, se efectueaza evaluarea
complexd a situatiei copilului, dupd care se va revizui PIA.
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Activitati cheie ale managerului de caz:

. Va organiza o intalnire cu familia pentru a aduce la cunostintd rolul sau in
procesul de (re)integrare a copilului;

Dacd in comunitate existd o institutie specializatd in asistenta copiilor infectati cu T8,

managerul de caz:

. Va facilita continuarea procesului educational al copilului;
Va informa familia despre programul curativ al copilului si va coordona cu
aceasta modul in care poate sa se integreze in program; (3)

Va coordona cu medicul din comunitate toate aspectele care {in de imuni-
zare si prevenirea riscurilor de imbolndvire a familiei care a preluat copilul
infectat cuTB;

. Va lua in considerare activitdti de informare si instruire a familiei cu pri-
vire la relationarea, ingrijirea corectd a copilului infectat cu TB, organizate si
desfésurate de catre un lucrdtor medical; (4)

. Va planifica intalniri periodice cu familia pentru a stabili relatii de incredere
CU aceasta;
. Va participa la identificarea necesitatilor, depasirea obstacolelor sau

dificultatilor aparute dupad repatrierea copilului infectat cu TB;

Va completa periodic dosarul copilului cu informatii noi despre evolutia
cazului (in rezultatul discutiilor cu copilul, membrii familiei, specialistii
implicati in aplicarea PIA etc.);



Va solicita suportul si/sau va conlucra cu membrii EMD;
Dacd in comunitate nu existd o institutie specializatd in asistenta copiilor infectati cu TB:

. Medicul ftiziatru, in dependenta de starea sandtatii copilului, va lua decizia
privind tratamentul stationar al acestuia. (5)

MONITORIZAREA

Se acordd o atentie speciald la felul in care copilul se (re)integreaza in mediul scolar
(relatiile cu semenii, cu pedagogii, reusita scolard).

Monitorizarea se va face in comun cu medicul, dirigintele, psihologul si neapdrat cu
participarea copilului.

Stabilirea graficului de vizite si realizarea vizitelor de monitorizare in familia extinsa si
la scoald/grddinitd.

EVALUAREA FINALA SI TNCHIDEREA CAZULUI
In concluzia sedintei de reevaluare, in cazul in care se atesta ca obiectivele PIA au fost
atinse, managerul de caz elaboreaza nota de inchidere a cazului.

Decizia cu privire la inchiderea cazului centrat pe familie cu copii e raportata la
progresele inregistrate in urmatoarele domenii:

. intrarea copilului si a familiei sale intr-o perioadd de stabilitate relativa;
. satisfacerea necesitatilor fundamentale ale copilului;
. formarea sentimentului de incredere si respect de sine la copil in cadrul

familiei/comunitatii;
dezvoltarea unui nivel de cunoastere mai buna a necesitatilor copilului de
catre parinti/persoanele In grija cdrora se afla copilul;

consolidarea capacitdtilor parentale;
. ameliorarea relatiilor intrafamiliale;
. congtientizarea de cdtre pdrinti a responsabilitatilor vis-a-vis de copil.
Dupd inchiderea cazului, in continuare este importanta supravegherea cazului pentru
o0 perioadd de timp, in comun cu medicul si administratia scolii (psihologul).

(1) Tn scopul asigurdrii unui mediu sigur copilului, managerul de caz va solicita de
la membrii EMD informatii relevante despre familia/sau un membru al familiei care
urmeaza sa preia copilul sianume:



este evaluatd corespunderea garantiilor morale si a conditiilor materiale ale
familiei necesitatilor de dezvoltare a copilului (informatii si date privind per-
sonalitatea, starea de sdnatate, situatia economicd, viata familiala, mediul
social, conditiile de trai, aptitudinile de ingrijire si de educare a unui copil);

. informatii generale despre familie de la scoald, in cazul in care in familie sunt
copii de varsta scolard (de la directorul scolii, dirigintele de clasa);

. alte informatii utile.

(2) De reqgula, dupa repatriere, copilul infectat cu TB nu va fi plasat imediat in familie.
In colaborare cu Ministerul Sanatatii, va fi stabilitd institutia curativa in care va fi plasat
copilul pentru tratament/recuperare.

(3) Chiar daca copilul este plasat pentru o perioadd de timp intr-o institutie curativa,
familia trebuie sa contacteze cu acesta, fapt care previne intreruperea legaturii dintre
familie si copil. Totodata, faciliteaza o (re)integrare mai usoard a acestuia in familie, dar
si intr-un mediu nou pentru el.

(4) Managerul de caz va informa familia despre ,adevaruri” si ,mituri” cu privire la
posibilittile de prevenire, infectare si tratament a cazurilor de infectie cuTB, pentru o
relationare si ingrijire adecvata a copilului bolnav (aplicarea la domiciliu a tratamen-
tului prescris de medic).

(5) Medicul ftiziatru, in colaborare cu managerul de caz, va trebui sa gaseasca solutia
optima atat pentru familie, cat si pentru copil. Alegerea institutiei va fi coordonata
Cu autoritatea tutelard teritoriald si desigur cu familia si copilul, astfel incat acestia
sd Intdlneasca mai putine dificultdti in sensul organizarii intalnirilor familie-copil,
continuarea procesului educational de cdtre copil in perioada tratamentului etc.

'8 [Nz




CAZUL 9. SPECIFICUL (RE)INTEGRARII COPILULUI
INFECTAT CU HIV/SIDA

B RECEPTIONAREA INFORMATIEI DESPRE COPILUL AFLAT IN ALTA TARA DECAT CEA
DE ORIGINE

Deschiderea cazului.

B EVALUAREA FAMILIEI BIOLOGICE/ EXTINSE A COPILULUI SI A POSIBILITATILOR DE
(RE)INTEGRARE A ACESTUIA
Cu referire la familia din Republica Moldova:

familia biologicd/extinsa a copilului este domiciliata pe teritoriul Republicii
Moldova?;

cine din membrii familiei si-a exprimat consimtdamantul de a (re)integra

copilul in familia sa?;

aptitudinile persoanei de a creste si ingriji copilul;

care este situatia socio-economica si climatul psiho-afectiv in familie?;

in ce mdsurd familia este informata despre situatia educationald a copilului si

starea sdnatdtii lui?;

mai sunt si alti copii in familie si care este situatia lor si opinia referitor

la copilul care urmeaza sa fie integrat in familie?;

Tn ce mdsura familia va putea satisface necesitdtile copilului revenit in tara? (1)
Cu referire la copil (informatia va fi solicitata din tara de destinatie):

in ce relatii a fost copilul, pana la plecare, cu familia/persoana care si-a
exprimat consimtamantul de a-l integra?;

care au fost relatiile intre copil si membrii familiei, inainte de plecarea peste
hotare a copilului (daca e cazul)?;

opinia copilului cu referire a (re)integrarea in familia biologica/extinsa;

opinia copilului cu referire la scolarizarea in institutia de fnvdtdamant care a
frecventat-o anterior.

Cu referire la comunitate:
care sunt posibilitdtile de scolarizare si socializare a copilului in comunitate?



I ELABORAREA PIA (INITIAL) INAINTE DE REPATRIERE

Se recomanda urmatoarele:

evaluarea complexa a situatiei copilului (sunt studiate necesitatile lui de dez-
voltare, capacitatea pdrintilor/persoanelor in grija cdrora acesta se afld de a
satisface aceste necesitati, precum si influenta familiei extinse si a mediului
n care locuiesc);

acordarea sprijinului necesar familiei (stabilirea dreptului la prestatii sociale/
referirea la servicii sociale) pentru (re)integrarea copilului;

posibilitati de recuperare. (2)

I REVIZUIREA PIA SI ASISTENTA CAZULUI DUPA REPATRIERE

PIA este un document flexibil care poate fi modificat, completat in functie de
necesitatile copilului (familiei).

De requld, dupa intoarcerea din tara de destinatie a copilului, se efectueaza evaluarea
complexd a situatiei copilului, dupd care se va revizui PIA.

Activitati cheie ale managerului de caz:

Va organiza o intdlnire cu familia pentru a aduce la cunostinta rolul sdu in
procesul de (re)integrare a copilului;

Dacd in comunitate existd o institutie specializatd in asistenta copiilor infectati cu HIV/
SIDA, managerul de caz:

Va coordona cu medicul din comunitate asistenta copilului infectat cu
HIV/SIDA (administrarea tratamentului conform celui prescris de institutia
unde copilul a fost investigat dupa repatrierea in Republica Moldova, activita-
tile de informare si instruire a familiei cu privire la relationarea si ingrijirea
copilului, programul curativ al copilului etc.);

In colaborare cu medicul din comunitate, va informa familia despre
programul curativ al copilului si va stabili cu aceasta modul in care poate
sa se integreze in program; (3)

Va stabili cu medicul din comunitate toate aspectele ce tin de prevenirea
riscurilor de infectare, imbolnavire a familiei care a preluat copilul infec-
tat cu HIV/SIDA;

Va lua in considerare activitati de informare si instruire a familiei cu
privire la relationarea, ingrijirea corecta a copilului infectat cu HIV/SIDA,
organizate si desfasurate de cdtre un lucrator medical; (4)

Va planifica intalniri periodice cu familia pentru a stabili relatii de incredere
CuU aceasta;
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. Va participa la identificarea necesitdtilor, depdsirea obstacolelor sau
dificultatilor aparute dupad repatrierea copilului infectat cu HIV/SIDA;

. Va completa periodic dosarul copilului cu informatii noi despre evolutia
cazului (in rezultatul discutiilor cu copilul, membrii familiei, specialistii
implicati in realizarea PIA etc);

. Va contribui la integrarea sociald a copilului;
. Va solicita sustinerea si/sau va conlucra cu membrii EMD; (6)

Dacd in comunitate nu existd o institutie specializatd in asistenta copiilor infectati
cu HIV/SIDA:

. Medicul de familie, in colaborare cu medicul infectionist si managerul de
caz, va trebui sa gaseasca o institutie specializata, unde copilul poate fi
plasat pentru o perioada de timp pentru tratament si supraveghere. (5)

MONITORIZAREA

Se acorda o atentie speciala la felul in care copilul se (re)integreaza in mediul scolar
(relatiile cu semenii, cu pedagogii, reusita scolara).

Monitorizarea se va face in comun cu medicul, dirigintele, psihologul si neapdrat cu
participarea copilului.

Stabilirea graficului de vizite i realizarea vizitelor de monitorizare in familia extinsa si
la scoald/grddinitd.

EVALUAREA FINALA SITNCHIDEREA CAZULUI

Tn concluzia sedintei de reevaluare, in cazul in care se atestd cd obiectivele PIA au fost
atinse, managerul de caz elaboreaza nota de inchidere a cazului.

Decizia cu privire la inchiderea cazului centrat pe familie cu copii e raportata la
progresele Inregistrate in urmadtoarele domenii:

. intrarea copilului si a familiei sale intr-o perioada de stabilitate relativd;

. satisfacerea necesitatilor fundamentale ale copilului;

. formarea sentimentului de incredere si respect de sine la copil In cadrul
familiei/comunitatii;

. dezvoltarea unui nivel de cunoastere mai buna a necesitatilor copilului de
catre parinti/persoanele in grija cdrora se afla copilul;

. consolidarea capacitdtilor parentale;

. ameliorarea relatiilor intrafamiliale;

. constientizarea de catre parinti a responsabilitatilor vis-a-vis de copil.

Dupd inchiderea cazului, in continuare este importantd supravegherea cazului pentru
0 perioadd de timp, in comun cu medicul si administratia scolii (psihologul).



(1) Tn scopul asigurarii unui mediu sigur copilului, managerul de caz va solicita de
la membrii EMD informatii relevante despre familia/sau un membru al familiei care
urmeaza sa preia copilul sianume:

este evaluatd corespunderea garantiilor morale si a conditiilor materiale
ale familiei necesitdtilor de dezvoltare a copilului (informatii si date privind
personalitatea, starea de sdndtate, situatia economicd, viata familiald, mediul
social, conditiile de trai, aptitudinile de ingrijire si de educare a unui copil);

. informatii generale despre familie de la scoald, in cazul in care in familie sunt
copii de varsta scolara (de la directorul scolii, dirigintele de clasd);

. alte informatii utile.

(2) De requld, dupa repatriere, copilul infectat cu HIV/SIDA nu va fi plasat imediat in
familie, dar mult probabil intr-o institutie la nivel republican. Tot acolo, copilul va fi
investigat medical pentru confirmarea diagnosticului si determinarea tratamentului
corespunzdtor.

(3) Chiar daca copilul este plasat pentru o perioadd de timp intr-o institutie curativa,
familia trebuie sa contacteze cu acesta, fapt care previne intreruperea legdturii familiei
cu copilul de cétre familie. Totodatg, faciliteazd o (re)integrare mai usoara a acestuia in
familie, dar si intr-un mediu nou pentru el.

(4) Managerul de caz va informa familia despre ,adevdruri” si ,mituri” cu privire la
posibilitatile de prevenire, infectare si tratament a cazurilor de infectie cu HIV/SIDA
pentru o relationare si ingrijire adecvata a copilului bolnav (aplicarea la domiciliu a
tratamentului prescris de medic).

(5) Medicul de familie, in colaborare cu managerul de caz, va trebui sa gdseasca solutia
optima atat pentru familie, cat si pentru copil. Alegerea institutiei va fi coordonata
CuU autoritatea tutelard teritoriald si desigur cu familia si copilul, astfel incat acestia
sd Intalneasca mai putine dificultati in sensul organizarii intalnirilor familie-copil,
continuarea procesului educational de cdtre copil in perioada tratamentului etc.

(6) Asistenta cazului poate fi realizatd cu succes doar in rezultatul unei colabordri intre
specialisti, atat la nivel local (administratia scolii, colectivul de profesori, dirigintele,
psihologul, medicul de familie etc.), cat si la nivel raional (in dependenta de caz).
Tn acest fel, toti cei implicati vor ajuta copilul, in functie de specializarea lor.
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CAZUL 10. SPECIFICUL (RE)INTEGRARI! COPILULUI
NEDOCUMENTAT SAU ACTELE DE IDENTITATE ALE
CARUI'AU FOST PIERDUTE

W RECEPTIONAREA INFORMATIEI DESPRE COPILUL AFLAT IN ALTA TARA DECAT CEA
DE ORIGINE

Deschiderea cazului.

B EVALUAREA FAMILIEI BIOLOGICE/ EXTINSE A COPILULUI SI A POSIBILITATILOR DE
(RE)INTEGRARE A ACESTUIA
Cu referire la familia din Republica Moldova:

familia biologica/extinsa a copilului este domiciliatd pe teritoriul Republicii
Moldova?;

cine din membrii familiei si-a exprimat consimtamantul de a (re)integra
copilul in familia sa?;

aptitudinile persoanei de a creste si ingriji copilul;

care este situatia socio-economica si climatul psihologic in familie?;

in ce mdsurd familia care si-a exprimat consimtamantul de a integra copilul
este informata despre situatia educationala si starea sandtatii copilului?;

mai sunt si alti copii in familie si care este situatia lor si opinia referitor la
copilul care urmeaza sa fie integrat in familie?;

in ce masura familia va putea satisface necesitdtile copilului revenit in tara? (1)
Cu referire la copil (informatia va fi solicitata din tara de destinatie):

in ce relatii a fost copilul, pana la plecare, cu familia/persoana care si-a expri-
mat consimtamantul de a-l integra?,

care au fost relatiile intre copil si membrii familiei, inainte de plecarea peste
hotare a copilului (daca e cazul)?;

opinia copilului cu referire la (re)integrarea in familia biologica/extinsa;

opinia copilului cu referire la scolarizarea in institutia de invdtdmant pe care
a frecventat-o anterior.

Cu referire la comunitate:
care sunt posibilitdtile de scolarizare si socializare a copilului in comunitate?



I ELABORAREA PIA (INITIAL) INAINTE DE REPATRIERE

Se recomanda urmatoarele:

evaluarea complexa a situatiei copilului (sunt studiate necesitdtile lui de
dezvoltare, capacitatea pdrintilor/persoanelor in grija cdrora acesta se afld de
a satisface aceste necesitati, precum si influenta familiei extinse si a mediului
n care locuiesc);

documentarea copilului (in colaborare cu autoritatea tutelara teritoriald);

acordarea sprijinului necesar familiei (stabilirea prestatiilor sociale/referirea la
servicii sociale) pentru (re)integrarea copilului;

scolarizarea copilului (dupd caz).

Atentie la multitudinea de situatii posibile in cazul copilului nedocumentat sau
ale carui acte de identitate au fost pierdute. (2)

REVIZUIREA PIA SI ASISTENTA CAZULUI DUPA REPATRIERE

PIA este un document flexibil care poate fi modificat, completat in functie de
necesitdtile copilului (familiei).

De regula, dupd intoarcerea din tara de destinatie a copilului, se efectueaza evaluarea
complexa a situatiei copilului, dupa care se va revizui PIA.

Activitdti cheie ale managerului de caz:

n situatia in care exista actul medical constatator al nasterii, actele de iden-
titate ale pdrintilor (ale unuia dintre ei), precum si actele pe baza carora se
vor inscrie in actul de nastere datele privind tatdl copilului, managerul de
caz va incuraja pdrintii sa perfecteze certificatul de nastere a copilului
(inregistrarea nasterii se face la organul de stare civila in a cdrui raza teritoriala
s-a produs nasterea sau parintii copilului isi au domiciliul); (3)

In situatia in care lipsesc careva acte mentionate anterior, managerul de
caz va referi cazul la DASPF (4) si va comunica permanent cu aceasta;

Va organiza o intalnire cu copilul si familia pentru a le aduce la cunostinta
rolul sau in procesul de (re)integrare a copilului, actiunile PIA, dar si
pentru a stabili cum pot acestia sa contribuie la proces;

Va planifica intalniri cu familia pentru acordarea de consultanta si suport

in sensul pregatirii si prezentarii documentelor necesare pentru docu-
mentarea copilului;

Va cerceta care sunt posibilitatile de (re)integrare sociald a copilului in comu-
nitate si va propune un plan de actiune;

o
~
=




. Va planifica intalniri periodice cu familia pentru a stabili relatii de incredere
Cu aceasta;

. Va participa la identificarea necesitdtilor, depdsirea obstacolelor sau
dificultdtilor aparute dupd plasarea copilului in cadrul familiei;

. Va completa periodic dosarul copilului cu informatii noi despre evolutia cazu-
lui (in rezultatul discutiilor cu copilul, membrii familiei etc.);

. Va solicita suportul unui psiholog din comunitate sau la nivel de raion n
asistenta cazului atunci cand copilul se confrunta cu dificultdti de relationare/
comunicare sau de acomodare;

. Va solicita sustinere si/sau va conlucra cu membrii EMD. (5)

MONITORIZAREA
Se acordd o atentie speciala la felul in care copilul se (re)integreaza in mediul scolar
(relatiile cu semenii, cu pedagogii, reusita scolara).

Monitorizarea se va face in comun cu medicul, dirigintele, psihologul si neaparat cu
participarea copilului.

Stabilirea graficului de vizite si realizarea vizitelor de monitorizare in familia extinsa si
la scoald/grddinitd.

EVALUAREA FINALA SITNCHIDEREA CAZULUI
In concluzia sedintei de reevaluare, in cazul in care se atesta cd obiectivele PIA au fost
atinse, managerul de caz elaboreaza nota de inchidere a cazului.

Decizia cu privire la inchiderea cazului centrat pe familie cu copii e raportata la
progresele inregistrate in urmatoarele domeni:

. intrarea copilului si a familiei sale intr-o perioada de stabilitate relativ;

. satisfacerea necesitdtilor fundamentale ale copilului;

. formarea sentimentului de incredere si respect de sine la copil in cadrul
familiei/comunitatii;

. dezvoltarea unui nivel de cunoastere mai buna a necesitdtilor copilului de
cdtre pdrinti/persoanele in grija cdrora se afld copilul;

. consolidarea capacitdtilor parentale;

. ameliorarea relatiilor intrafamiliale;

. constientizarea de catre parinti a responsabilitatilor vis-a-vis de copil.

Dupd inchiderea cazului, in continuare este importanta supravegherea cazului
pentru o perioadd de timp, in comun cu medicul si administratia scolii (psihologul).



(1) Tn scopul asigurarii unui mediu sigur copilului, managerul de caz va solicita de
la membrii EMD informatii relevante despre familia/sau un membru al familiei care
urmeaza sa preia copilul sianume:

este evaluatd corespunderea garantiilor morale si a conditiilor materiale ale
familiei necesitatilor de dezvoltare a copilului (informatii si date privind per-
sonalitatea, starea de sdndtate, situatia economicd, viata familiald, mediul
social, conditiile de trai, aptitudinile de ingrijire si de educare a unui copil);

informatii generale despre familie de la scoald, in cazul in care in familie sunt
copii de varsta scolard (de la directorul scolii, dirigintele de clasa);

alte informatii utile.

(2) In activitatea practica pot fi intalnite urmatoarele situatii:

1. COPILUL NASCUT IN INSTITUTIE MEDICALA CU CERTIFICATUL MEDICAL
CONSTATATOR; CERTIFICATUL DE NASTERE NU A FOST PERFECTAT.

In aceasta situatie, specialistul DASPF va face interpelare catre Oficiul Stare Civild pen-

tru documentarea copilului in baza art.22 si art.26 al Legii nr.100-XV din 26.04.2001

privind actele de stare civilg;

2. COPILUL NASCUT IN INSTITUTIE MEDICALA, DAR CERTIFICATUL MEDICAL
CONSTATATOR A FOST PIERDUT.

Specialistul DASPF va face interpelare cdtre institutia medicald unde se afirmd ca

copilul a fost nascut, pentru eliberarea certificatului medical constatator al nasterii

copilului, dupd care va face interpelare catre Oficiul Stare Civild pentru documentarea

copilului. Tn aceastd situatie, specialistul DASPF se va conduce de art.20, 22 si 26 al

Legii nr.100-XV din 26.04.2001 privind actele de stare civild;

3. COPILUL NASCUT N AFARA UNEI INSTITUTII MEDICALE SPECIALIZATE.

Specialistul DASPF va depune o cerere in Instanta de Judecatd pentru constatarea
nasterii copilului, iar dupa emiterea hotararii instantei de judecata privind constatarea
nasterii copilului, va face interpelare catre Oficiul Stare Civila pentru documentarea
copilului.

In aceasta situatie, specialistul DASPF se va conduce de prevederile Codului de
Procedura Civila (Capitolul XXIV) si prevederile art.20 al Legii nr.100-XV din 26.04.2001
privind actele de stare civila.

In cazul intocmirii actului de nastere al copilului gasit sau abandonat, specialistul se
va conduce de art.25 al Legii nr.100-XV din 26.04.2001 privind actele de stare civild.
(N.B: nu doar nou-ndscutii pot intra in categoria copiilor nedocumentati; chiar la
adolescentd, multi copii nu au nici un document care certificd identitatea lor).
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Drept temei pentru inregistrarea nasterii si intocmirea actului de nastere servesc:

. actul medical constatator al nasterii, eliberat de unitatea sanitara in care a
avut loc nasterea;

. certificatul medical de nastere, eliberat de unitatea sanitard privatd, de
medicul care a asistat nasterea sau la care s-a adresat mama dupa nastere
(cand nasterea s-a produs in afara unitatii sanitare) ori de un medic privat
care a asistat nasterea;

. procesul-verbal si certificatul prin care se constatd sexul si varsta copilului, in
cazul inregistrdrii nasterii unui copil gasit.

In lipsa actelor mentionate, inregistrarea nasterii copilului se face pe baza hotararii
instantei judecatoresti privind stabilirea faptului nasterii copilului de catre o femeie
concreta.

Conform prevederilor Legii nr.100-XV din 26.04.2001 privind actele de stare civild,
obligatia de a declara nasterea copilului o au parintii sau unul dintre ei. Daca parintii
nu au posibilitatea de a declara personal nasterea copilului, declaratia respectiva
se face de catre rudele pdrintilor sau o alta persoana imputernicitd de ei, de cdtre
administratia unitatii sanitare in care s-a produs nasterea sau in care se afla copilul,
de catre autoritatea tutelard, precum si de cdtre alte persoane. La declararea nasterii
copilului se depune actul medical constatator al nasterii si se prezinta actele de
identitate ale pdrintilor (ale unuia dintre ei), precum si actele pe baza cdrora se vor
inscrie In actul de nastere datele privind tatal copilului. Tn cazul in care declarantul
nu este unul dintre pdrinti, se prezinta si actul de identitate al acestuia. Declaratia de
nastere se face in termen de cel mult 3 luni din ziua nasterii copilului.

Totodatd, daca declaratia de nastere a fost facuta dupa expirarea termenului de cel
mult 3 luni din ziua nasterii copilului, dar induntrul termenului de un an de la nastere,
intocmirea actului de nastere se face de catre oficiul stare civild cu acordul sefului
acestuia. Daca declaratia de nastere a fost fdcutd dupd expirarea unui an de la data
nasterii, intocmirea actului corespunzator se face la oficiul stare civild pe baza avizu-
lui privind inregistrarea tardiva a nasterii copilului, fiind cercetate cauzele incalcdrii
termenelor stabilite si exceptatd o eventuald dublare a inregistrarii nasterii respec-
tive. In caz de necesitate, oficiul stare civil solicita politiei verificdrile corespunzdtoare,
precum si avizul medicului legist cu privire la varsta si sexul copilului a carui nastere
urmeazd a fi inregistratd.

In conformitate cu aceeasi lege, intocmirea actului de nastere, dupa expirarea unui an
de la data nasterii, atrage dupa sine aplicarea sanctiunilor administrative fata de per-
soanele care au obligatia de a face declaratia de nastere in termenele stabilite de lege.



Conform Instructiunii cu privire la modul de inregistrare a actelor de stare civila,
aprobate prin Ordinul nr4 din 21.01.2004 a Ministrului tehnologiilor informationale si
comunicatiilor, pot cere intocmirea ulterioara a actelor de stare civila pe numele unui
copil: parintii (unul dintre pdrinti); rudele parintilor sau o alta persoand imputernicita
de acestia; autoritatea tutelara si alte persoane sau institutia la intretinerea cdrora se
afla copilul.

(3) Valabil pentru situatia in care managerul de caz a fost informat despre caz de o alta
persoand decat specialistul DASPF.

(4) Valabil pentru specialistul DASPF.

(5) Asistenta cazului poate fi realizata cu succes doar in cazul unei colabordri intre
specialisti, atat la nivel local (administratia scolii, colectivul de profesori, dirigintele,
psihologul, medicul de familie etc.), cat si la nivel raional (in dependenta de caz).
Tn acest fel, fiecare din specialisti vor ajuta copilul, in functie de specializarea lor.
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ANEXE

Nr. dosarului:

FISA DE MONITORIZARE A SITUATIEI COPILULUI

Numele, prenumele copilului:

data, INFORMATIE CUREN TA SI SITUATIA ACTUALIZATA,
luna, ACTIUNI PROPUSE
anul
. Modalitatea de monitorizare (vizita, discutie la telefon, discutie

directd etc.);

. Participantul la procesul de monitorizare (diriginte, director,
membru al familiei, beneficiar etc.);

. Concluziile monitorizarii.

Nota: Fisa de monitorizare este un instrument elaborat de cdtre expertii practicieni ai Fundatiei
Elvetiene Terre des hommes Moldova si propus spre aplicare profesionistilor din teritoriu
(asistentilor sociali comunitari).

Instrumentul permite oglindirea clara si monitorizarea actiunilor realizate de cdtre managerul
cazului in raport cu copilul repatriat si familia lui.

In baza notei de monitorizare se elaboreazs ulterior Raportul de progres pentru sedinta EMD.



Nr. dosarului:

RAPORT

CU PRIVIRE LA PROGRESUL (MONITORIZAREA) COPILULUI REPATRIAT

Numele, prenumele copilului:

Data/luna/anul nasterii:

OBIECTIVUL 1 AL PIA
(Exemplu: in prima lund dupa repatriere, copilul a beneficiat de o evaluare complexa
(la nivel psiho-emotional, fizic etc.).

1. Activitati realizate;
2. Probleme/dificultati.
OBIECTIVUL 2 AL PIA

(Exemplu: in maximum 6 luni dupa repatriere, copilul este (re)integrat in mediul
familial (crearea de legdturi durabile intre copil si membrii familiei).

1. Activitati realizate;
2. Probleme/dificultati.
OBIECTIVUL 3 AL PIA

(Exemplu: in maximum 6 luni dupa repatriere, copilul este (re)integrat in mediul
social (in institutia prescolard, scolara, de formare profesionald etc.).

1. Activitati realizate;
2. Probleme/dificultati.

Concluzii si propuneri pentru aprobare in cadrul EMD:

Data si semnatura persoanei care a intocmit raportul:




COMENTARII

Conform Hotaririi Guvernului nr.948 din 07.08.2008 pentru aprobarea Regulamen-
tului privind procedura de repatriere a copiilor si adultilor victime ale traficului de
fiinte umane, traficului ilegal de migranti, precum si a copiilor neinsotiti:

. Autoritatea tutelara monitorizeazd situatia copilului repatriat conform pre-
vederilor legislatiei, prezentand rapoarte corespunzatoare MMPSF (pct.47);

Informatia relevantd privind procedura de repatriere, (re)integrare si
monitorizare a copilului dupa repatriere se concentreazd intr-un dosar spe-
cial al copilului si se pastreazd la MMPSF (pct.48);

La solicitarea autoritdtilor strdine competente a unor informatii privind
situatia de dupa repatriere a copilului, MMPSF, cu acordul prealabil al
familiei sau al reprezentantilor legali ai copilului, le va prezenta informatia
relevantd prin intermediul Departamentului afaceri consulare al Ministerului
Afacerilor Externe si Integrarii Europene (pct.49).

Raportul cu privire la progresul copilului (monitorizarea situatiei copilului) reflecta
situatia actualizatd a conditiilor de ingrijire si educatie a copilului la etapa de
(re)integrare familiala dupad repatriere.

Respectivul raport este parte a managementului de caz aprobat de MMPSF. Formatul
raportului este elaborat si propus spre aplicare de cdtre Fundatia Terre des hommes
Moldova.

Raportul reprezintd un studiu obiectiv al anturajului in care se afla copilul, in baza
caruia se vor face anumite concluzii referitoare la situatia copilului sau se vor adopta
solutii pentru ameliorarea situatiilor nefaste atestate.

Raportul este destinat pentru completarea obiectiva a tuturor aspectelor ce tin de
(re)integrarea copilului in mediul familial, social, educational.

Prin intermediul acestui raport, specialisti EMD implicati in procesul de
(re)integrare vor aprecia nivelul de acomodare si implicare sociala a copilului,
necesitdtile de interventie specializatd pe langa copil (educationald, de sanatate,
psihologicd, asistenta materiala etc.).

Raportul se semneazd de managerul de caz care a efectuat vizita si a reflectat
informatia si concluziile referitoare la situatia copilului.

Toate rapoartele se pdstreaza in dosarul copilului.
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20.

Conventia ONU cu privire la drepturile copilului.

Constitutia Republicii Moldova, din 29.07.1994.

Codul Familiei, nr.1316-XIV din 26.10.2000.

Codul de Procedura Civila, nr.225 din 30.05.2003.

Legea privind drepturile copilului, nr.338-XIll din 15.12.1994.

Legea privind protectia speciald a copiilor aflati in situatie de risc si a copiilor
separati de pdrinti, nr.140 din 14.06.2013.

Legea invatdmintului, nr.547-XIll din 21.07.1995.

Hotarirea Guvernului cu privire la aprobarea Programului de dezvoltare a
educatiei incluzive in Republica Moldova pentru anii 2011-2020, nr.523 din
11.07.2011.

Legea ocrotirii sandtatii, nr411-XIIl din 28.03.1995.

Legea cu privire la asigurarea obligatorie de asistentd medicald, nr.1585-XIll
din 27.02.1998.

Legea privind alocatiile sociale de stat pentru unele categorii de cetdteni,
nr499-XIV din 14.07.1999.

Legea privind prevenirea si combaterea traficului de fiinte umane, nr.241-XVI
din 20.10.2005.

Hotarirea Guvernului pentru aprobarea Regulamentului privind procedura de
repatriere a copiilor si adultilor — victime ale traficului de fiinte umane, traficu-
lui ilegal de migranti, precum si a copiilor neinsotiti, nr.948 din 07.08.2008.

Legea privind actele de stare civild, nr.100-XV din 26.04.2001.
Legea asistentei sociale, nr.547-XV din 25.12.2003.
Legea cu privire la serviciile sociale, nr.123 din 18.06.2010.

Legea privind incluziunea sociala a persoanelor cu dizabilitdti, nr.60 din
30.03.2012.

Legea privind regimul juridic al adoptiei, nr.99 din 28.05.2010.

Hotarirea Guvernului pentru aprobarea Regulamentului casei de copii de tip
familial, nr.937 din 12.07.2002.

Hotarirea Guvernului despre aprobarea Normelor provizorii de cheltuieli in
bani pentru elevii (studentii) orfani si cei aflati sub tutela/curateld din scolile

profesionale si de meserii, institutiile de invatamint mediu de specialitate si su-
perior universitar, scolile de tip internat si casele de copii, nr.870 din 28.07.2004.
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37.

Hotarirea Guvernului cu privire la aprobarea Regulamentului-cadru al centru-
lui de plasament temporar al copilului, nr.1018 din 13.09.2004

Hotdrirea Guvernului pentru aprobarea Regulamentului cu privire la conditiile
de stabilire si platd a indemnizatiilor pentru copiii adoptati si cei aflati sub
tuteld/curateld, nr.581 din 25.05.2006.

Hotarirea Guvernului pentru aprobarea Regulamentului-cadru cu privire la
serviciul de asistenta parentala profesionistd, nr.1361 din 07.12.2007.

Legea cu privire la sistemul penitenciar, nr.1036 din 17.12.1996.
Legea cu privire la adaptarea sociald a persoanelor eliberate din locurile de
detentie, nr.297 din 24.02.1999.

Hotdrirea Guvernului cu privire la aprobarea Statutului executdrii pedepsei de
catre condamnati, nr.583 din 26.05.2006.

Legea cu privire la controlul si profilaxia tuberculozei, nr.153-XVI din 04.07.2008.
Legea cu privire la profilaxia infectiei HIV/SIDA, nr.23-XVI din 16.02.2007.
Ordinul MPSFC, Managementul de caz ,Ghidul Asistentului Social’, nr.71 din
03.10.2008.

Ordinul MPSFC, Mecanismul de supervizare profesionald in asistenta sociala,
nr.99 din 31.12.2008.

Ordinul MPSFC, Mecanismul de referire a cazului in sistemul de servicii sociale
,Ghidul de aplicare practicd’, nr.55 din 12.06.2009.

Ordinul MMPSF, Mobilizarea comunitatii ,Ghidul de aplicare practicd’, nr.022
din 04.12.2000.

Ordinul MS cu privire la raportarea operativa a cazurilor de tuberculoza, nr.277
din 07.04.2011.

Ordinul MS cu privire la instituirea Centrelor Comunitare pentru suportul
tratamentului pacientilor cu tuberculoza in conditii de ambulator, nr465 din
02.06.2011.

Ordinul MS cu privire la implementarea Programului National de control al
tuberculozei pentru anii 2011-2015, nr.571 din 04.07.2011.

Ordinul MS cu privire la implementarea Programului National de prevenire si

control al infectiei HIV/SIDA si infectiilor cu transmitere sexuald pentru anii
2011-2015, nr.69 din 03.02.2011.

Ordinul MS cu privire la organizarea serviciilor de ingrijiri paliative pentru per-
soanele cu HIV/SIDA, nr.244 din 31.03.2011.



