UNIVERSITATEA BABES BOLYAI CLUJ-NAPOCA
FACULTATEA DE SOCIOLOGIE SI ASISTENTA SOCIALA
SCOALA DOCTORALA DE SOCIOLOGIE

REZILIENTA SI VULNERABILITATE LA
TINERII CARE PARASESC SISTEMUL
REZIDENTIAL DE PROTECTIE A COPILULUI
DIN ROMANIA

REZUMATUL EXTINS AL TEZEI DE DOCTORAT

COORDONATOR STIINTIFIC
Prof. Univ. Dr. Maria Roth DOCTORAND

Anca lonela Muresan

Cluj-Napoca
2023



Cuprins

EXPUNEIE A MOTIVE ...ttt ettt et e e s re e teeeesnaesreeneeas 1
CAPITOLUL I TINERII CARE PARASESC SISTEMUL DE PROTECTIE A
COPTLULUI ... bbbttt bbbttt ettt nb et 5
1.1. Tranzitia tinerilor din institutii rezidentiale la viata autonoma ...........c.c.cccevvvrneenen. 5
1.2. Contextul international ..........cocviiieiiiiiiie i 9
1.3, ConteXtul NAIONAL .......ooviiiiiicic e 19
CAPITOLUL II CADRUL LEGISLATIV NATIONAL ........cccooiiiiiiincc e 33
2.1. Cadrul legal privind protectia speciald a copilului..........ccooovviiiiiiiiiiiiiiiicin, 33

2.2. Cadrul legal si politica sociala privind protectia tinerilor care parasesc sistemul de

PTOLECLIC ..ttt ettt ettt e m et e e e R e et e n e e r e e n e e e nne e ne s 44
CAPITOLUL Il CADRUL TEORETIC AL CERCETARIL............ccccoevererrrerrnnnne, 48
3.1. Teoria capitalulul SOCIAL ........ccoiviiiiiiiiiiie s 48

3.2. Teoria atasamentulUul ........cccovuiiiiiiiiiic 53

3.3. Teoria Sistemelor €COI0GICE .........ciiiiiiicie e 57

3.4. Teoria social cognitiva si activismul uman (Human Agency Theory)................... 62

3.5. Teoria rolurilor SOCIAIE ..o 65

3.6. TEOTIA TEZIIIEIILRT ...ttt sttt sne e esne e e 68

3.7. Delimitari CONCEPLUALL. ........eiviiiiiieiiiieie e 70
CAPITOLUL IV CADRUL METODOLOGIC AL CERCETARI|..........ccccoooverennn. 82
4.1. Obiective $i INtrebari de CErCEare ........cccvuviiiiiiiiiie e 82

4.2. DeSIGNUI CETCELATTI....vviuvivieiiiirisieeiti sttt 86

4.3, ESANTIONATEA .....eeiviiiiiie i s 87
4.3.1. Tinerii care au trait in sistemul de protectie rezidential...............cccccovrrnene 89

4.3.2. Profesionistii care lucreaza in sistemul de protectie a copilului................. 92

4.3.3. Profesionistii care oferd servicii sociale tinerilor dupa incetarea masurii de
PTOLECEIC ...ttt ettt etttk ettt ekt bt e bt e bt e e st e ebe e e s b e e bt e ean e e nbe e e nneeabneanne e 93
4.4. Metode si instrumente folosite pentru colectarea datelor...........ccccovvvieiiieinnen. 93
4.4.1. Interviul aplicat tinerilor care au trait in sistemul de protectie rezidential .94
4.4.2. Interviul adresat specialistilor care lucreaza in sistemul rezidential de
protectie a copilului Public $1 PriVat.......ccceiiiieiiieiiiiesee e 97
4.4.3. Interviul adresat specialistilor care acorda servicii sociale tinerilor dupa
incetarea MASUTTL A€ PIOECLIC ....eveerurieiieriiieiiee st e see sttt enee 97
4.5. Metode de prelucrare a datelor ...........cccooeiiiiiiiicic 97
4.6. Aspecte deOntOIOgICE. ........ccveie et 100



CAPITOLUL V REZULTATE ..ot 103

5.1. Rezultate obtinute in urma analizei interviurilor aplicate tinerilor ....................... 103
5.1.1 Factori de r€ZIlIENTA..........coveriiriiiieniiee e e 103
5.1.1.1. Factori interni favorizanti ai rezilientei...........cceeverveeriereenieeseennens 104

5.1.1.2. Factori externi favorizanti ai reZilientei..........cceeverveervnreesensennnens 126

5.1.2. Vulnerabilitatea tinerilor/factori de risC.........cccoocevvvervrienceern e 149

5.1.3. Recomandari adresate sistemului de protectie a copilului si pentru
sustinerea tinerilor iesiti din sistemul de protectie...........ccoovvvvviiiniiiiiiiiciinnnn, 154

5.1.4. Interpretari privind factorii interni si externi care mentin capacitatea

tinerilor iesiti din sistem de a face fata adversitatii.........ccccccoevveeeiiiiineeiiiineeenns 159
5.2. Rezultate obtinute in urma intervievarii profesionistilor...........cccooevviiiiiieninnnn 168
5.2.1. Pregatirea pentru viata independenta ..............cccooveriienieeniicnic e 169
5.2.2. Mentinerea legéaturii cu tinerii dupa incetarea masurii de protectie.......... 184
5.2.3. Factori de sprijin pentru stimularea rezilientei ...........cccoevvererenerenennnn 187
5.2.4. FACKONT T8 FISC....eviiiieiiite ittt 194

5.2.5. Recomandarile specialistilor adresate sistemului de protectie a copilului206

5.2.6. Recomandarile specialistilor privind protectia tinerilor care parasesec

SISTEMUI dE PIrOtECHIC. ..vvvvevieiieieie et 213

5.2.7. Interpretarea reZURAtelor ............coovevvei i 219

5.3. Analiza comparativa intre perceptia tinerilor si cea a specialistilor...................... 225
CAPITOLUL VI CONCLUZII SI CONSIDERENTE FINALE ... 234
B6.1. CoNnCIUZii FINAIE ......cooiiiiii 234

6.2, RECOMANAATT .....ouviiiiiiiieitie ettt ettt nbe e e b 256

6.3, LIMILEIE COTCOIATTI..eevvviiiriiesiiieesitie ettt e sitee ettt ettt e et e s e e e 261
BIBLIOGRARFIE ... ..ot ettt b et 262
ANEXE..... ettt b et bt bRt b et aeeaenne e 286
Anexa nr 1. Ghid de interviu tineri (utilizat si in cadrul Proiectului SASCA)............ 286
Anexanr. 2 Ghid de interviu specialisti (DGASPC $i OPA).......cccoovvvviininiieieinn 292
Anexa nr. 3 Ghid de interviu specialisti din servicii sociale destinate tinerilor dupa
incetarea masurii de protectie SPECIala .........ccovviriiriiiiiiiiiiiee 293
Anexa nr. 4 Formular de informare si consimtamant tineri ..........ccoccecevevveresinennennnns 294
Anexa nr. 5 Formular de informare si consimtamant specialiSti.........ccccooerieeiiieninnnne 296

Anexa nr. 6 Etapele codarii datelor obtinute din iNterviuri...........ccoceeeieieicicnenenn. 298



Tinerii care parasesc sistemul de protectie a copilului din Romania dupa implinirea
varstei de 18 ani, reprezinta o categorie de populatie a carei vulnerabilitate a fost recunoscuta
atat de literatura de specialitate din domeniu, cat si de politicile sociale si legislatia europeana
si nationala. La nivelul autoritatilor publice informatiile privind traseul lor de viata sunt
fragmentare, datorita dificultatilor sistemice de adunare a datelor si de monitorizare a
evolutiei tinerilor, postplasament. Cercetarea urmareste identificarea si analiza dinamicii
factorilor protectivi si de risc care faciliteaza sau ingreuneaza adaptarea la cerintele sociale a
tinerilor adulti iesiti din sistemul rezidential de protectie a copilului. Designul calitativ utilizat
a urmadrit colectarea datelor prin intervievarea a trei categorii de subiecti: tinerii care au
parasit sistemul de protectie, profesionistii care lucreaza in cadrul sistemului de protectie a
copilului, respectiv profesionisti care acorda servicii sociale dupa incetarea masurii de
protectie, respectand in acest fel cerinta triangularii surselor. Datele colectate Th urma
intervievarii au fost analizate folosind metoda analizei tematice, cu ajutorul programului de
analiza MAXQDA. Explorarea comparativd a perspectivei tinerilor si a specialistilor in ceea
ce priveste factorii rezilientei a scos in evidentd unele progrese, dar si deficiente privind
aplicarea procedurilor legislative institutionale in cadrul DGASPC si OPA si a permis
formularea unor recomandari aplicabile la nivel individual, micro-, mezo- si macrosistemic,

in vederea reusitei integrarii socio-profesionale a tinerilor dupa incetarea masurii de protectie.

Cuvinte cheie: tinerii care pdrdsesc sistemul de protectie, rezilientd, factori

protectivi, factori de risc, vulnerabilitate, integrare socio-profesionala.

Rezumat

Cercetarea urmareste identificarea si analiza dinamicii factorilor protectivi si de risc
care faciliteazd sau ingreuneaza adaptarea la cerintele sociale a tinerilor adulfi iesifi din
sistemul rezidential de protectie a copilului. Acest lucru nu inseamna ca toti tinerii prezinta o
buna adaptabilitate sociald, iar in acelasi timp, persoanele care manifesta rezilienta in anumite
aspecte ale vietii (statut profesional, financiar, locativ) pot fi expuse riscurilor crescute sub
alte aspecte (relatii interumane, stima de sine, valorizare personald). Din acest motiv, pe
langa factorii de rezilientd, lucrarea atinge si problematica vulnerabilitatii pe care o prezinta
tinerii dupa incetarea masurii de protectie. Prezentul studiu a pornit in cadrul proiectului
international de cercetare din care a facut parte Facultatea de Sociologie si Asistenta Sociala,
UBB Cluj-Napoca, in perioada 2016-2018, cu tema ,,Support to Adult Survivors of Child
Abuse in Institutional Settings”. Scopul cercetarii a fost problematica abuzului copiilor in
institutii, in mod particular in centrele rezidentiale, din perspectiva celor care au trecut prin



aceste experiente. Prezenta lucrare a ales ca tema centrald urmarirea adaptarii tinerilor la viata
sociala, analizand dinamica factorilor de risc si a celor protectivi, pentru a evidentia rezilienta
tinerilor. Tn aceasta lucrare, rezilienta a fost definitd ca procesul ce se naste in interactiunea
dintre persoana umana si conditiile adverse de viata, in prezenta factorilor protectivi, proces
constient, voit si orientat Spre un scop precis, care conduce la adaptabilitate pozitiva/succes.

Cercetarea s-a axat doar pe acei tineri proveniti din sistemul de protectie care au trait
in unitati rezidentiale deoarece literatura de specialitate a documentat faptul ca acestia
prezinta un grad mai mare de vulnerabilitate si sunt mai slab pregatiti pentru viata
independenta decét cei care au beneficiat de Tngrijire de tip familial (Nelson Il et al. 2007,
Neagu, 2017; Roth si col. 2019).

La nivelul autoritatilor publice locale din Romania nu exista informatii referitoare la
tinerii iesiti din sistem si parcursul lor de viata ulterior incetarii masurii de protectie deoarece
monitorizarea persoanelor care parasesc sistemul se realizeaza doar cu acordul acestora, ceea
ce exclude din start un procent semnificativ din persoanele aflate in aceasta situatie. Pe de
alta parte, in literatura de specialitate nationala exista putine studii care au urmarit
traiectoriile de viata si gradul de integrare socio-profesionala ale acestor tineri (Porumb, 2010
b; Neagu, 2017; Boldis, 2018; Toth & Mita, 2020) si cu atat mai putine sunt studiile care s-au
axat pe factorii de rezilienta care le-au facilitat integrarea (Porumb, 2010 b, Bunea, 2019;
Muresan, 2019).

Primul capitol al lucrarii expune situatia tinerilor care parasesc sistemul de protectic a
copilului, in context international si national, informatii privind rezilienta acestora,
vulnerabilitatile pe care le prezinta si aspecte legate de integrarea socio-profesionala pe care
au realizat-o.

Capitolul doi este destinat contextului legislativ national care reglementeaza protectia
copiilor lipsiti de ocrotire parinteasca, respectiv a tinerilor pentru care masura de protectie
speciala a incetat. Informatiile au fost introduse pentru a incadra normativ problema
cercetata, dar si pentru ca prevederile legislative pot constitui un puternic factor de rezilienta
(la nivel mezo si macrosocial) pentru populatia studiata.

Cel de-al treilea capitol expune teoriile stiintifice care sustin cercetarea. Rezilienta
tinerilor cu trecut institutional a fost explicata prin intermediul teoriei capitalului social n
ceea ce priveste relatiile de la diverse nivele din care acestia fac parte, vazute din perspectiva
capacitatii lor de a abilita tinerii sd gestioneze Tn mod eficient vulnerabilitatea pe care o au.
Aportul adus de teoriile atasamentului este studiat din perspectiva dinamicii intre modelele
internalizate de lucru (MIFL) si capacitatea de reflectie, respectiv influenta celei din urma in

determinarea rezilientei. Teoria sistemelor ecologice ofera cadrul conceptual de intelegere a



populatiei studiate in mediul concret de viata in care traieste si tranzactiile care au loc intre
sistemele din care face parte, iar teoria sociald cognitiva prin intermediul conceptului self
agency faciliteaza intelegerea de profunzime a declansarii mecanismelor rezilientei.
Raportarea angajatilor din sistemul de protectie la atributiile profesionale si negocierea
acestora n scopul promovarii competentei de rol si implicit a rezilientei beneficiarilor, a fost
explicata cu ajutorul teoriei rolurilor sociale. La finalul capitolului am prezentat cadrul
conceptual al cercetarii, definind termenii pe care i-am utilizat in cercetare, asa cum apar ei in
litaratura de specialitate si in teoriile pe baza carora a fost construita cercetarea.

Capitolul patru expune obiectivele si intrebarile de cercetare, metodologia utilizata in
cercetare, oferind informatii referitoare la cele trei categorii de subiecti cuprinsi in esantion:
tineri care au trait in institutiile rezidentiale de protectie a copilului in Romania, profesionisti
care lucreaza n sistemul de protectie a copilului public si privat si respectiv profesionisti care
lucreaza in servicii sociale destinate tinerilor a caror masura de protectie a incetat. Au fost
prezentate instrumentele de cercetare (ghidurile de interviu utilizate), modalitatea de culegere
a informatiilor si analizd a datelor obtinute. Sunt expuse de asemenea si aspectele
deontologice implicate in realizarea studiului.

Capitolul cinci este destinat rezultatelor obtinute din interviurile aplicate celor trei
categorii de subiecti. Ultimul capitol prezinta concluziile referitoare la factorii de rezilienta in
cazul populatiei studiate, cu trimiteri la literatura de specialitate si teoriile utilizate. Au fost de
asemenea indicate limitele cercetarii. La finalul lucrarii am trasat recomandari de cercetare
ulterioara si respectiv de Tmbunatitire a cadrului legislativ si metodologic in domeniul

protectiei copilului si a populatiei care paraseste sistemul de protectie.

Cercetiri la nivel national si international privind tinerii care parasesc sistemul
de protectie a copilului

Parasirea sistemului de protectie a copilului se face la varsta la care tandrul trece
printr-una din cele mai importante tranzitii, cea de la adolescenta la asa-numita vdrsta adulta
emergentd. Acestei tranzitii, intalnita si la tinerii care au trait in familii, i se adauga o a doua:
trecerea de la ingrijirea rezidentiala la viata autonoma, unde persoana trebuie sa-si asigure
toate cele necesare subzistentei, locuirii si functionarii sociale. Tinerii care au parasit sistemul
de protectie incep viata independentd mult mai abrupt si avand la dispozitie mult mai putin
suport decat cei care provin din familii (Gallegos-Mejia, 2019; Frimpong-Manso, 2020).
Datorita resurselor limitate de care dispun, traseul pe care 1l parcurg este unul provocator si
reclama din partea lor eforturi continue si sustinute (Anghel, 2011; Anderson, 2015; Smith et
al. 2015; Campo & Commerford, 2016).



luati Tn calcul un complex de factori si anume: caracteristicile individuale ale acestor
persoane (capacitati si vulnerabilitati), reteaua sociala formald si informala de sprijin,
serviciile sociale disponibile la nivel local, elemente ale sistemului de protectie (incepand de
la infrastructura, personal, proceduri specifice de lucru, pana la strategii privind protectia
copilului si reglementari normative), continuitatea protectiei dupa parasirea sistemului prin
masuri integrate de sprijin si monitorizarea evolutiei tinerilor.

Cameron si col. (2018) considera ca este nevoie de o noud abordare a protectiei
copilului prin schimbarea paradigmei de incetare brusca a masurii de protectie cu cea in care
sprijinul este retras gradual pentru tanarul care trece de la ,,dependenta pe care o are in
sistem” la ,,independenta socio-profesionala” spre care se tinde. De aceeasi parere sunt si
Samuels si Pryce (2008) care afirma cd rezilienta si autonomia unui adult asumat, nu
inseamna atat de mult independenta, deoarece acesta nu traieste ,,independent” de restul
persoanelor si propun la randul lor termenul de ,,interdependenta” pentru a explica rezilienta.

Datele concrete pe care le prezinta literatura de specialitate internationala referitoare
la tinerii iesiti din sistem sunt asemdnatoare celor regdsite in literatura nationala. Acestea
aratd cd cea mai mare parte a tinerilor nu se simt pregatiti pentru viata independenta, simt
confuzie si teama datorita lipsei de sprijin cu care s-au confruntat in acel moment
(Hedenstrom, 2014; Dickens & Marx, 2014; Dan et al. 2016). Toth si Mita (2020) si Balan
(2021) arata ca majoritatea tinerilor (67%) au parasit sistemul la varsta cuprinsa intre 18 si 19
ani, desi legislatia permite ingrijirea lor in sistem pana la maxim 26 de ani.

Pregatirea de care au beneficiat pe durata masurii de protectie, s-a dovedit a fi
insuficientda pentru a sustine o integrare socio-profesionala stabila (Vilcu, 2015; Dan et al.
2016; Toth & Mita, 2020), context in care tinerii isi exprima dorinta de a participa la ntalniri
de informare privind drepturile pe care le au, oportunitati de formare profesionala si servicii
sociale de specialitate (Dan et al. 2016).

Nivelul de educatie cel mai bine reprezentat la momentul incetarii masurii de protectie
sunt studiile generale (Courtney & Dworsky, 2006; Maposa & Louw-Potgieter 2012; Van
Breda & Dickens 2015). Cei care reusesc sa fie admisi la liceu sau facultate si sa finalizeze
studiile, fac acest lucru atunci cand sunt sprijiniti din exterior de membrii ai familiei, fostul
personal de ingrijire, colegii de munca, comunitatile religioase din care fac parte sau daca isi
amana iesirea din sistemul de protectie (Courtney & Dworsky, 2006; Smith et al. 2015; Toth
& Mita, 2020; Elliott & Fitzgerald, 2021). Lipsa unei locuinte stabile este una din cele mai
mari provocari odatad cu asumarea vietii autonome (Goodkind, Schelbe & Shook, 2011; Curry
& Abrams, 2015; Cameron et al. 2018). Sub aspectul sprijinului institutional, s-a observat



implicarea autoritatilor publice locale prin oferirea unei subventii pentru plata chiriei (Bélan
& Badau, 2022). Neagu (2017) remarca faptul ca o parte dintre tinerii care au parasit sistemul
de protectie sunt regasiti ulterior in centrele de tranzit, iar Boldis (2018) explica faptul ca in
ciuda existentei prevederilor normative privind obtinerea unei locuinte si Tncadrarea in
campul muncii,! statul nu reuseste decat intr-o mica masura sa ofere locuinte sau locuri de
munca tinerilor care parasesc anual sistemul de protectie. Pornind de la aceste realititi, s-a
constatat nevoia imbunatatirii serviciilor de suport post-ingrijire (Balan & Boldis, 2021).

Unul dintre aspectele notabile evidentiat in materie de efecte ale institutionalizarii, 1l
reprezinta Singuratatea, izolarea, lipsa unei persoane careia ,,sa 1i pese de ei”, negativism,
pesimism, anxietate, stres, depresie si stima de sine scazuta (Munson & Mc Millen, 2009;
Cameron et al. 2018; Sulimani-Aidana & Melkman 2018; Harrison 2019; Miranda, 2019;
Sulimani-Aidana, 2020).

Courtney si Dworsky (2006), Goodkind si col. (2011) observa ca un procent ridicat
dintre tinerii care au trdit in institutii sunt implicati in vanzarea de droguri sau au avut
probleme cu politia datorita comportamentelor infractionale, unii dintre ei fiind arestati. Jones
(2013) si Anderson (2015) identifica la randul lor un numar mare dintre cei care dupa ce
cevin independenti, incep sa consume droguri, alcool si sa fie diagnosticati cu borderline.

Oelofsen (2015), Schofield, Larsson si Ward (2017) si Miranda (2019) vorbesc despre
stigmatizarea pe care o resimt tinerii datoritd trecutului lor institutional, stereotipurile
culturale carora trebuie sa le faca fata precum si teama ca ceilalti vor profita de ei. Aceste
experiente discriminatorii Tmpiedica dezvoltarea identitatii de sine si au un impact negativ
asupra integrarii sociale, fiindu-le dificil sa mentina relatii stabile cu alte persoane.

Neagu (2017) si Roth si col. (2019) documenteaza pe larg abuzurile petrecute in
sistemul de protectie, utilizdnd conceptul de violentd institutionala. Autorii fac referire la
ingrijirea rezidentiala care se dovedeste a fi caracterizata de: accesul limitat la mediul exterior
centrului de plasament, rutina zilnicd constand in activitdti comune, nefiind luatd in
considerare abordarea individuala, atitudinea distanta a personalului fata de copii, ingradirea
autonomiei copiilor, pedepsele supradimensionate aplicate copiilor care aveau in acelasi timp
caracter umilitor, impunerea medicatiei psihotrope in scop disciplinar, inchiderea minorilor in
izolatoare pentru mai multe zile si internarea pe sectii de psihiatrie iIn mod nejustificat

medical.

1 Legea nr. 76/2002 privind sistemul asigurdrilor de somaj si stimularea ocuparii fortei de munca, Legea nr.
152/1998, privind infiintarea Agentiei Nationale pentru Locuinte, republicata, cu modificarile si completarile
ulterioare.



Tntre factorii de rezilientd cei mai bine reprezentati in cercetirile internationale se
numara relatia cu adultii de incredere si educatia. Numerosi autori (Stanton-Salazar & Spina,
2005; Bottrell, 2009; Collins, Spencer & Ward, 2010; Campo & Commerford, 2016;
Blakeslee & Best, 2019; Doucet, 2020) au abordat retelele sociale din perspectiva functiei lor
de factor protectiv. Acestea cuprind relatiile cu grupul de egali, vecini, familia extinsa, colegi
de munca, adulti de referinta, profesionisti din diverse institutii etc.

Educatia este studiatd la randul sau din prisma rolului pe care 1l are in reusita
integrarii sociale a tinerilor care parasesc institutiile de protectie (Bunea, 2019; Brannstrom,
Vinnerljung & Almquist, 2022).

Rezilienta interna este studiata din prisma calitatilor personale detinute de tineri:
perceptia realista despre viitor, inteligenta, flexibilitate, stima de sine ridicata, activism social,
sentimentul ca detin control asupra propriei vieti (Losel & Bliesener, 1994), capacitatea
acestor tineri de a privi dificultatile intalnite de-a lungul vietii ca provocari si a adopta o
atitudine constructiva care implica autoreflectie, focusarea pe capacitatile propri, pe abilitati
si pe capacitatea de a depasi greutatile (Gonzalez, 2015), capacitatea de a invata din greselile
celorlalti, puterea de a trasforma evenimentele negative in experiente de invatare, credinta in
Dumnezeu si proiectarea planurilor de viitor (Oelofsen, 2015). Alte calitati intalnite la tinerii
rezilienti sunt: identitatea de sine (Stein, 2008), sentimentul apartenentei, sprijinul interuman,
suportul institutional si increderea n fortele proprii (Van Breda, 2013), autonomia personala,
inteleasa ca ,,abilitatea de a actiona independent si de a avea control asupra mediului
inconjurator” (Hass, Allen & Amoah, 2014, p. 3), capacitatea de a solicita sprijin (Miranda,
2019).

In ceea ce priveste literatura nationala, aspecte privind rezilienta persoanelor care au
trait in institutii de protectie sunt regasite in putine cercetari, cum sunt cele realizate de
Porumb (2010 b), Neagu (2017), Boldis (2018), Bunea (2019) si Muresan (2019).

Cadrul legislativ national

Tn Romania, numarul copiilor aflati in sistemul de protectie speciala este in continuare
ridicat, cu toate eforturile realizate n vederea restructurarii si reformarii politicii sociale
adresate copiilor. ANPDCA? arata ca la finalul anului 2022 se aflau in sistemul de protectie
speciald 42.029 copii, dintre care 11.629 in centre rezidentiale si 30.400 in ingrijire familiala.
Din punct de vedere geografic, in regiunea NE se aflau cei mai multi copii cu masura de

plasament: 10.532, fata de 3.498 copii in regiunea SV, spre exemplu.

2 https://mmuncii.ro/j33/images/buletin_statistic/copil _2022.pdf accesat la data de 15.07.2023.



https://mmuncii.ro/j33/images/buletin_statistic/copil_2022.pdf

In ceea ce priveste institutiile rezidentiale, la nivel national au fost raportate 1.308
institutii, dintre care 50 de centre clasice, 1.097 unitati de tip familial, iar restul reprezinta
centre maternale, modulate sau unitati de primire in regim de urgenta. Una dintre conditiile
de aderare a Romaniei la Uniunea Europeana a fost reforma sistemului de protectie a
copilului. S-a planificat ca pana in anul 2020 sa se Tnchida cele 164 de institutii mari care au
fost identificate la nivel national, insa, avand in vedere complexitatea acestui demers si
costurile pe care le implica, procesul este in derulare si la momentul actual, din cifrele oferite
mai sus reiesind ca mai sunt incd 50 de centre mari care trebuie inchise/restructurate.

ANPDCA?3 oferd si informatii referitoare la numarul de copii aflati in plasament
rezidential pe categorii de vérsta. Astfel, la finalul anului 2022, se aflau in institutii 5.516
tineri cu varsta cuprinsa intre 14-17 ani (47,4% din total) si 1.888 tineri cu varsta peste 18
ani. Din analiza acestor cifre se poate estima ca anual aproximativ 2000 de tineri pot parasi
sistemul de protectie speciald, tendinta fiind incurajata si de sprijinul financiar lunar acordat
in cazul in care masura de protectie inceteaza dupa implinirea varstei de 18 ani, daca
persoana alege sa nu mai beneficieze de protectie pana la maxim 26 ani (Legea nr. 272/2004,
art. 129).

Ca raspuns la cercetarile realizate si publicate recent Tn acest domeniu, precum si al
initiativel sustinute venite din partea mai multor forumuri care activeaza in domeniul
drepturilor copilului, au fost adoptate o serie de masuri legislative privind monitorizarea si
sprijinirea tinerilor care parasesc sistemul, cele mai importante fiind prevazute de Legea nr.
272/2004:

- monitorizarea evolutiei tinerilor dupa incetareca masurii de protectie pentru o
perioada de 2 ani de catre Serviciul Public de Asistenta Sociala de la domiciliul tanarului

- obligatia DGASPC de a sprijini tanarul in cautarea unui loc de munca si a unui loc
de cazare Tnainte de incetarea masurii

- serviciile rezidentiale care sunt permise sa functioneze sunt doar cele organizate pe
model familial

- indemnizatia acordata tinerilor la incetarea masurii de protectie a crescut de la 1 la 3
salarii de baza minim brut pe tara garantat in plata

- a fost intodusa indemnizatia in valoare de 4,8 ISR acordatd lunar persoanelor care
parasesc sistemul Tnainte de a implini varsta de 26 ani daca urmeaza o forma de invatamant la

Zi sau au un loc de munca.

Cadrul teoretic al cercetarii

3 https://copii.gov.ro/1/date-statistice-copii-si-adoptii/ accesat la data de 15.07.2023.
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Relatiile pe care le stabilesc tinerii dupa incetarea masurii de protectie cu persoanele
de sprijin, constituie o resursa recunoscuta in literatura de specialitate (Goodkind et al. 2011;
Jones, 2013; Blakeslee & Best, 2019; Frimpong-Manso, 2020; Jaggi et al. 2022; Shdaimah &
Zhao, 2022), motiv pentru care am ales teoria capitalului social pentru a explica rolul
protectiv al relatiilor sociale si al conexiunilor din interiorul acestor retelelor.

Din cadrul teoriei atasamentului am utilizat conceptul ,,capacitate de reflectie” si rolul
acesteia n constructia rezilientei in cazul celor care au trecut prin evenimente traumatice/au
dezvoltat atasament nesigur. Teoria sistemelor ecologice a mutat accentul de pe factorii
protectivi interni care tin de abilitatile personale (uneori innascute) pe factorii externi, mai
precis pe tranzactiile dintre subiect si sistemele ecologice din care acesta face parte. Teoria
sociala cognitivda (Human Agency Theory) a contribuit la intelegerea temei cercetate prin
acceptiunea oferita conceptului de autodeterminare: parte componenta a sinelui agentic, care
se dezvolta de-a lungul vietii, incluzadnd urmatoarele trasaturi caracteristice: a invata sa faci
alegeri si sa exprimi preferinte, a rezolva probleme, a lua decizii, a stabili scopuri, a se angaja
in actiuni intentionate, a dobandi constiinta de sine. Perspectiva specialistilor asupra temei
cercetate este studiata din prisma teoriei rolurilor sociale care implica adaptabilitate - a face
fata situatiilor de urgentd sau criza, situatiilor incerte, dinamice, schimbatoare, stresului la
locul de munca, a rezolva problemele in mod creativ, a dovedi flexibilitate in relatiile

interpersonale (Pulakos et al., 2000) si atitudine profesionala proactiva (Crant, 2000).

Metodologia cercetarii
Pentru atingerea scopului cercetarii, au fost stabilite patru obiective de cercetare,
fiecare cu intrebarile specifice care ajuta la atingerea obiectivelor:
1. Identificarea factorilor de rezilienta la tinerii care parasesc sistemul de protectie
rezidential.
a). Cum percep tinerii propria evolutie in functie de succesele lor si adversitdtile carora
le-au facut fata?
b). Cum actioneaza capacitatea de reflectie in contextul evenimentelor traumatice de
viata?
c). Care sunt sistemele si subsistemele sociale care promoveaza reziliensa tinerilor?
d). Ce valoare au tranzactiile din interiorul regelelor sociale in sustinerea rezilientei
tinerilor?
e). Caror factori de rezilienta le atribuie specialistii reusita tinerilor care pardsesc

sistemul de protectie?



f). Ce aspecte din interviuri denota adversitati si riscuri in viata tinerilor care au iesit din
sistem?
0) In ce masura rezultatele performangei de rol a profesionistilor din sistemul de protectie
a copilului reprezinta factori de rezilienta pentru tinerii care parasesc sistemul de
protectie?
2. Stabilirea unei tipologii a factorilor protectivi identificati, raportat la clasificarile existente
n literatura de specialitate.
a). Care sunt tipurile de factori protectivi identificati in urma interviurilor aplicate?
3. Oferirea unei perspective comparative a factorilor de risc si a celor protectivi asa cum
reiese din analiza informatiilor colectate de la esantionul de tineri, respectiv de la cel al
specialistilor.
a). Care sunt diferentele majore dintre cele doua perspective?
b). Ce explicatii pot fi oferite acestor diferente de perceptie?
4. Formularea unor recomandari privind interventia in domeniul protectiei copilului si Tn
domeniul protectiei tinerilor care parasesec Sistemul bazate pe initierea si sustinerea
rezilientei celor doua categorii de persoane.
a). Ce recomandari formuleaza tinerii/specialistii pentru sustinerea tinerilor aflati in
sistem si a celor care l-au parasit?
b). Cum putem incadra aceste recomandari in contextul explicatiilor sociologice
oferite de teoriile utilizate pentru a formula un set de recomandari profesioniste si
sustenabile?

Esantionarea

Pentru a include o mare varietate de tineri, primul esantion cuprinde 50 tineri care au
trait in sistemul de protectie a copilului (22 fete si 28 baieti), din 10 judete ale tarii, metoda de
esantionare Utilizand tehnica bulgarului de zdpada (metoda neprobabilistica).

Al doilea esantion cuprinde 45 de specialistii care 1si desfasoara activitatea n cadrul
sistemului de protectie a copilului public si privat (14 DGASPC-uri si 3 OPA). A fost
utilizata metoda esantionarii rationale.

Cel de-al treilea esantion este format din 6 profesionisti care acorda servicii sociale
persoanelor adulte care au parasit sistemul de protectie a copilului. Tehnica folosita a fost si
n acest caz esantionarea rationala.

In colectarea datelor am utilizat interviul semistructurat, ghidurile de interviu fiind
concepute in functie de datele pe care am urmarit sa le obtin de la membrii din fiecare

esantion. Interviurile au avut loc fata in fata, prin telefon, iar o parte dintre profesionisti au



ales sa raspunda in scris. Pentru a respecta deontologia cercetarii, persoanele care au
participat la cercetare au fost informate asupra respectarii confidentialitatii si au completat o
fisa de informare si consimtamant. Datele colectate in urma intervievarii au fost analizate
folosind metoda analizei tematice, cu ajutorul programului de analizi MAXQDA. Tn cadrul
acestui proces, am utilizat tehnica codarii, prin intermediul careia au fost generat e o serie de
concepte, teme si subteme relevante pentru subiectul cercetat care urmeaza sa fie expuse la

capitolul de rezultate.

Rezultate
Factori de rezilienta. Tinand cont de clasificarile oferite de literatura de specialitate
(Stein, 2005; Yates & Grey, 2012; Andreson, 2015; Smith et al. 2015) si analiza datelor
colectate in cadrul acestei cercetari, am structurat factorii de rezilienta dupa cum urmeaza:
Factori de rezilienta interni
1. Resurse proprii (capacitatea de reflectie si analiza, increderea in sine si optimismul,
alegerea modelelor de viata, spirit practic, credinta in Dumnezeu, puterea de a lupta si
anduranta, concilierea)
2. Autonomia personala (deprinderi de viatd independenta, munca si independenta
financiara, implicarea in actiuni prosociale, capacitatea de a proiecta planuri de viitor)
Factori de rezilienta externi
3. Factori instrumentali (implicarea ONG-urilor, educatia, hobby-urile, terapia
psihologica)
4. Factori institutionali (institutia de protectie, schimbarile survenite in sistem)
5. Sprijin relational (prezenta fratilor/prietenilor in sistem, angajati dedicati, cadre
didactice suportive, asistentii maternali profesionisti, reprezentantii ONG-urilor din

strainatate, adultii ,,resursa”, familia nou intemeiata).

Rezultate obtinute in urma analizei interviurilor tinerilor

Analizénd perspectiva tinerilor privind factorii de rezilienta care i-au sprijinit pe
perioada masurii de protectie si dupa incetarea acesteia, se observa faptul ca factorii
protectivi interni sunt bine reprezentati in mesajele tinerilor din esantion atat ca diversitate,
cat si ca densitate. Tn privinta aspectelor pozitive care ii caracterizeazi, respondentii la care
am constatat rezilentd au afirmat cd 1i caracterizeaza ambitia, caracterul puternic,
determinarea de a lupta, de a nu se da batuti, de a-si depasi conditia de ,,copil din sistem” si
capacitatea de-a transforma evenimentele din viata in oportunitati de invatare. Caracterisitici

similare au fost mentionate asa cum arata si in concluziile la care au ajuns Samuels si Pryce
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(2008), Hass si col. (2014), Gonzalez (2015), Sulimani-Aidana si Melkman (2018), Medlin
(2019).

Respondentii au analizat pertinent si profund sistemul de protectie a copilului reusind
sa surprinda atat carentele cat si aspectele functionale. Referitor la cele din urma, tinerii au
aratat ca apreciaza in principal oportunitatea accesului la educatie, lucru care nu ar fi fost
posibil daca ramaneau 1n familia biologica. Aspectele disfunctionale, precum intretinerea
unui mediu abuziv, dezinteresul vadit pentru copii, conditiile precare, lipsa stimularii de orice
fel, sunt analizate la randul lor intr-o maniera realista si sunt aduse explicatii de ce angajatii
nu au reusit sa adopte un alt comportament decat cel pe care l-au avut. In acelasi timp, tinerii
Tsi analizeaza propriul comportament, sunt constienti de vulnerabilitatile pe care le prezinta,
dar lupta pentru a le depasi, unii din ei apeland la sprijin extern, cum ar fi programele de
consiliere si terapie psihologica, institutiile locale sau persoanele de incredere pe care le au.
Spre exemplu, A.N. explica rationamentul dupa care s-a ghidat atunci cand a trebuit sa faca
alegeri referitoare la viitorul propriu: ,,Eu m-am gandit ca nu as vrea sa ajung ca parintii
mei, sd nu §tiu nimic. Am vrut sa ardt cd eu pot, ca in ciuda faptului ca am crescut intr-un
centru de plasament, nu sunt ,,handicapata”, nu fur, nu sunt agresiva, nu imi place sa stau pe
strazi §i sa fiu cu oameni care nu mi se potrivesc. Trebuie sa fac o forma de invatamant, sa
citesc.” (A.N. fata, 36 ani)

Manifesta spirit de conciliere atat in relatie cu fostii angajati care s-au purtat abuziv
fatd de ei, cat si In ceea ce-i priveste pe parintii naturali care din diverse motive nu le-au putut
asigura ingrijirea. Aleg modele de viata diferite de cele la care au fost expusi in propria
familie sau in mediul rezidential unde au trait, asa cum evidentiaza si Sarubbi (2019).
Dovedesc spirit practic, se inconjoara de persoane-resursa, identifica facilitatile din
comunitate si aleg ca resedinta orasele mari care ofera mai multe oportunitati. Van Breda,
Marx si Kader (2012) identifica aceasta resursa la tinerii studiati si o numesc ,,intelepciune
stradala”.

Credinta in Dumnezeu este perceputa de tineri ca fiind resursa interioara pe care s-au
bazat in momentele critice ale vietii, dupa cum remarca si alti autori (Campean, Mihalache &
Constantin, 2010; Goldstein, Faulkner & Wekerle, 2013; Dickens, 2016; Van Breda &
Dickens, 2017; Bunea 2019).

Autonomia personala se regaseste la tinerii intervievati la nivelul independentei
financiare, a detinerii unui loc de munca, implicarii in actiuni prosociale, a capacitatii de a
proiecta planuri de viitor si a deprinderilor de viata independenta. A.Z. relateaza ca a reusit sa
finalizeze facultatea, fiind sprijinita de un ONG, iar la momentul de fata lucreaza in domeniul

studiilor absolvite, fapt care 11 confera stabilitate financiard si satisfactie personald: ,,Am
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terminat facultatea, am urmat un masterat unde am fost plecata aproape un an cu o bursa in
Spania. Acum lucrez ca si finctionar bancar in una dintre cele mai bune banci din Romdnia.”
(A.Z. fata, 27 ani). Deprinderile de viata independenta sunt aduse in discutie cu referire la
perioada petrecutd in unitatile de tip familial sau dupa ce au fost transferati in asistenta
maternala, asa cum observa si Porumb (2010 a).

Reprezentarea atat de puternica a factorilor de rezilientd personali Tn cadrul
interviurilor realizate cu tinerii conduce la concluzia ca acestia se bazeaza in principal pe
fortele proprii pentru a reusi. Importanta factorilor protectivi personali este confirmata de
literatura de specialitate (Schofield, 2001; Schofield & Beek, 2009; Goldstein et al. 2013;
Anderson, 2015).

Cel mai de impact factor instrumental descris de tineri este educatia. Aceasta este
valorizata pentru ca a facut posibil accesul la o retea sociala alcatuitd din persoane pe care
tinerii le-au luat ca modele de viata, pentru statutul social oferit si implicit stabilitatea
financiara, dar si pentru largirea orizontului informational si cultural care i-a ajutat sa
prelucreze evenimentele traumatice prin care au trecut. Un numar considerabil de cercetari
abordeaza educatia ca factor de rezilienta pentru integrarea socio-profesionala (Gilligan,
2007; Hass si col. 2014; Dickens, 2016; Rutman & Hubberstey 2016; Miranda, 2019; Medlin,
2019; Groinig & Sting, 2019; Gros, Stolzenberg & Williams, 2020; Balan & Badau, 2022;
Bréannstrom et al. 2022; Shpiegel, 2022).

Sprijinul relational este reprezentat de angajatii dedicati, cadrele didactice care le-au
oferit modle de viata, asistentii maternali profesionisti, adultii de referinta care le sunt
mentori informali si grupul de egali. Un loc aparte 1l ocupa viata de familie, relatia cu
sotul/sotia si cea cu propriul copil care ofera un puternic sentiment de implinire.

Tntre factorii de risc pe care 7i mentioneaza aproape toti tinerii din esantion, se numara
Tncetarea masurii de protectie fara sa li se fi adus la cunostinta din timp acest lucru si fara o
pregatire adecvata. Acest aspect, coroborat cu sub-reprezentarea serviciilor de sprijin post
masura de protectie a plasat intreaga responsabilitate, a supravietuirii in prima faza, iar apoi a
integrarii sociale, pe seama tinerilor. Realitati similare sunt aduse in prim plan de McCoy,
McMillen si Spitznagel (2008), Hedenstrom (2014), Dixon si col. (2015) Toth si Mita (2020)
si Balan (2021)

Alte riscuri se refera la pierderea locului de munca, sentimente de singuratate, lipsa
radacinilor, autoperceptia negativa de ,,copii ai sistemului” sau ,,orfani”, irascibilitate,
impulsivitate, lipsa de stapanire a reactiilor nervoase, ticurile nervoase, teama instinctiva ca
cineva le va face rau, flash-back-uri, simptomele depresive, lipsa unui sens in viata,
cosmarurile referitoare la evenimentele care li s-au intdmplat in trecut si tentativele de
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sinucidere. In urma abuzurilor suferite in centrele rezidentiale unde a fost institutionalizat,
V.L. ajunge la concluizia ca nu a putut depasi experientele traumatice la care a fost supus, in
ciuda sprijinului exterior de care a beneficiat: ,,Cred ca la mine trecutul calatoreste cu mine,
apartine de mine i nu pot de pe o zi pe alta sa ma dezlipesc de aceasta durere, de furia ce 0
am in mine in legatura cu trecutul meu. Eu cel putin nu stiu cum se poate, am vorbit si cu
psihologul, si cu psihiatrul cu alti specialisti, cu asistentul social dar nu s-a putut.” (V.L.
baiat, 37 ani)

Concluzii similare sunt efecte regasite si la alti autori precum: Munson si McMillen
(2009), Goodkind si col. (2011), Yates si Grey, (2012), Dan si col. (2016), Cameron si col.
(2018), Sulimani-Aidana si Melkman (2018), Harrison (2019), Miranda (2019), Roth si col.
(2019), Sulimani-Aidana (2020). In ceea ce priveste intemeierea unei familii, tinerii din
esantion se impart In doua categorii, pentru unii dintre ei familia reprezinta o resursa, iar
pentru altii un domeniu in care se simt nepregatiti.

Recomandarile tinerilor pentru imbunatatirea sistemului de protectie a copilului se
remarca prin caracterul practic, claritatea formularilor si argumentarea acestora. Raspunsurile
vizeaza preponderent resursa umana: calificarea profesionald a angajatilor, criterii de selectie
a personalului la angajare, calitatile pe care ar trebui sa le aiba angajatii din sistem, nevoile de
formare continua si importanta stabilirii unei relatii autentice si de incredere intre acestia si
copiii pe care ii au in ingrijire.

Rezultate obtinute in urma analizei interviurilor cu specialistii

Specialistii care au participat la cercetare au oferit informatii referitoare la serviciile
furnizate tinerilor aflati in sistem si celor care l-au parasit (in calitate de resurse care pot fi
valorificate de tineri). Din raspunsurile oferite, reiese ca programele derulate in cadrul
DGASPC si OPA in vederea pregatirii tinerilor pentru viata de adult cuprind o diversitate
foarte mare de activitati. Activitatile pentru insusirea deprinderilor de viata independenta sunt
organizate pe domenii de activitate, in functie de varsta si gradul de maturitate al tinerilor si
constau Tn: activitatile gospodaresti, mentinerea igienei personale, gestionarea banilor,
deprinderi de gestionare a locuintei, accesarea resurselor comunitare, dezvoltarea sociala,
orientare vocationala si profesionald, utilizarea serviciilor bancare, gestionarea timpului liber.
Referitor la mentinerea legaturii cu tinerii dupa ce acestia parasesc institutiile rezidentiale,
acest aspect a fost inclus intre intrebarile adresate profesionistilor deoarece a fost considerat
un potential factor de rezilienta pentru cei care parasesc sistemul. Majoritatea raspunsurilor
au fost afirmative, cazurile in care angajatii au rupt definitiv relatia cu cei care le-au fost
benficiari, fiind foarte putine. De cele mai multe ori, legatura se mentine telefonic, prin

mesaje, pe retelele de socializare, dar si prin vizite la sediul institutiei.
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Factorii protectivi identificati de profesionisti se refera la: suportul financiar acordat
dupa incetarea masurii de protectie, serviciile oferite de institutiile publice si private,
monitorizarea, consiliere psihologica si reteaua sociald. Dupd cum se poate observa,
specialistii nu remarca aproape deloc la tineri factorii interni de rezilienta. Resursele interne
sunt amintite tangential, nu se acorda prea multa incredere n rolul lor integrator, singura
resursa care pare a face exceptie fiind competentele intelectuale care faciliteaza accesul la
studii academice.

Specialistii recunosc aproape la unison de faptul ca inceputul vietii independente Ti
surprinde pe tineri intr-o stare de vulnerabilitate ridicata datorita pregatirii inadecvate pe care
o prezinta si a tranzitiei spre independenta care are loc mult prea brusc: ,,Constatam ca tinerii
nu au formate deprinderi de viasa zilnica, deprinderi privitoare la ingrijirea personala
(igiena personala, curdtenie, gatit), de gestioanre a banilor, de integrare profesionala.
Tinerii au dezvoltate anumite tehnici de «supravietuire» care in mare parte sunt
incompatibile cu cerintele sau asteptarile societarii.” (E. D. asistent social, serviciu social
privat, Cluj-Napoca)

De cele mai multe ori, responsabilitatile cu care se trezesc peste noapte le depasesc
capacitatile si resursele, observatie sustinutd atat de cercetarile nationale, cat si de literatura
internationala (Anghel, 2011; Hedenstrom, 2014; Vilcu, 2015; Oelofsen 2015; Dan et al.
2016; Harrison 2019; Toth & Mita, 2020; Gill et al. 2020; Balan & Badau, 2022).

Profesionistii plaseaza factorii de risc externi la nivelul anturajelor cu influenta
negativa pe care le aleg tinerii iesiti din sistem deoarece sunt foarte creduli. Le lipseste 0
retea sociala de incredere pentru ca nu s-au pus bazele ei inca din perioada in care acestia se
aflau in institutie. Legat de acest aspect, Goodkind (Goodkind et al. 2011) considera ca lipsa
suportului relational reprezinta cea mai mare provocare dupa parasirea sistemului.
Prejudecatile societatii civile sunt o alta piedica aproape omiprezentd care le ingreuneaza
accesul pe piata muncii si ii predispune la excludere sociala. Specialistii relateaza evenimente
in care angajatorii discrimineaza tinerii proveniti din sistem: ,,Dar aici avem o problema de
mentalitate ca principalul vinovat de serviciu intr-un colectiv este copilul din sistem. La fel si
la scoli. Cand se fura ceva, au fost copiii nostri din centre. Ei se lupta cu niste mentalitati si
trebuie sa dovedeasca ca nu este asa.” (P.M. sef serviciu, DGASPC Calarasi)

Stigmatizarea si stereotipurile culturale aduse in discutie de esantionul de profesionisti
sunt asociate factorilor de risc si in cercetarile realizate de Campean si col. (2010), Turpel-
Lafond (2014), Oelofsen (2015), Dixon si col. (2015), Schofield si col. (2017), Neagu (2017),
Miranda (2019), Moyer si Goldberg (2020).
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Lipsa unei locuinte stabile, precum si a perspectivei de a avea una vreodata, Ti
vulnerabilizeaza o data in plus si constituie un distres emotional pentru ei, asa cum remarca si
Maposa (2010), Goodkind si col. (2011), Maposa si Louw-Potgieter (2012), Turpel-Lafond
(2014), Curry si Abrams (2015), Anderson (2015), Cameron si col. (2018).

Parintii biologici sunt perceputi ca factori de risc deoarece incearca sa reia legatura cu
copiii lor in momentul in care afla ca acestia reprezinta o sursa de venit, profita de resursele
lor financiare, dupa care ii abandoneaza din nou, spre deosebire de rezultatele obtinute de
Dinisman si col. (2013), Jones (2013), Blakeslee (2015), Pryce, Napolitano si Samuels
(2017), Toth si Mita (2020), unde familia naturalda oferda gazduire/suport material dupa
Incetarea masurii plasamentului.

Factorii de risc interni sunt identificati la nivelul neincrederii Tn institutii si
profesionisti, in special psihologi, motiv pentru care apeleaza rarisim la acest tip de sprijin,
doar atunci cand nu mai au nicio solutie. Un alt risc major care este tot mai prezent in ultimii
ani il reprezinta dependenta de substante, in principal de droguri, provocari in fata carota
tinerii par lipsiti aproape de orice strategii de aparare.

Profesionistii din cadrul esantionului apreciaza ca multe riscuri la care sunt expusi
tinerii, nu sunt altceva decat ,,mosteniri” ale sistemului care le-a acordat ingrijirea, pornind de
la nesatisfacerea nevoilor emotionale care duce la devalorizare personala si probleme
comportamentale, pana la lipsa ocaziilor concrete de exersare a autonomiei, a diverselor
roluri sociale si a responsabilizarii pentru actiunile proprii.

Majoritatea specialistilor au adus in discutie restructurarile care au avut loc in ultimii
ani Tn unitatile rezidentiale, respectiv desfiintarea centrelor de dimensiuni mari si acordarea
permisiunii de functionare legala doar a unitatilor de tip familial care gazduiesc maxim 12-16
copii. Tn materie de management intern, se recomanda reducerea numarului de documente pe
care personalul de ngrijire si managerii de caz trebuie sa le intocmeasca, pentru a avea mai
mult timp sa petreaca efectiv cu copiii. Este consideratd importantd si angajarea parintilor
sociali si a personalului masculin in CTF-uri si sustinerea financiara a sectorului privat.

Pentru sprijinirea tinerilor care au parasit deja sistemul de protectie, cele mai multe
recomandari se referd la gratuitatea serviciilor medicale si a celor de consiliere/terapie
psihologica, sprijin financiar, facilitati pentru obtinerea unei locuinte, cresterea calitatii
actului profesional al angajatilor din sistemul de protectie si monitorizare post-masura de

protectie.

Concluzii
Concluzii teoretice

15



Tn studiul realizat, cadrul conceptual al teoriei rezilientei a fost aplicat la problematica
tinerilor care au parasit institutiile rezidentiale de protectie a copilului. Principalele concepte
utilizate au fost: rezilienta, inteleasda drept calitatea de ,,a avea rezultate bune in ciuda
expunerii la adversitate” (Masten & Coatsworth, 1998, p. 205) de unde rezulta cele doua
elementele indinspensabile de care este nevoie pentru a putea discuta despre rezilienta:
expunerea la adversitate/evenimente negative si rezultatele bune/progresul la care ajunge
persoana umana. Rezilienta are un caracter procesual, mai exact apare in interactiunea dintre
persoana umana si mediul Tn care aceasta traieste (Masten, 1994), contextual, adica variaza de
la o etapa la alta a vietii (Werner & Smith, 2019) si cultural n sensul in care ceea ce intr-un
anumit mediu este considerat rezilient, adaptare reusita, intr-un alt context poate fi catalogat
ca fapt comun, obisnuit sau chiar esec. Riscul reprezinta o situatic de adversitate care
»prezinta potential ridicat in a ameninta dezvoltarea sanatoasa a unei persoane” (Daniel,
2010, p. 232). Adversitatea cuprinde circumstante de viata negative care sunt asociate
statistic cu dificultatile de adaptare (Luthar & Cicchetti, 2000). Factorii protectivi reprezinta
acele elemente care sprijina persoana pentru a depasi Situatia problematica intr-o maniera
pozitiva, contrabalansand efectul factorilor de risc (Jessor, 1991).

Tn urma studiului, am largit cadrul conceptual al teoriei rezilientei cu un model
conceptual aplicabil evaluarii capacitatii tinerilor de a face fata adversitatii, sintetizat in
figura de mai jos.

actiunea factorilor de rezilienta

actiune voitd, constientd, orientata

N\ rezultate bune (rezilienta)
! x
bl e
Situatie de adversitate proces decizional //
(actiunea factorilorderisc) — . persoana umana » —» coping la nivel de
supravietuire

esec

(implicé: autodeterminare, reflectie, valori, atribuire de sens)

Concluzii empirice

Analiza datelor colectate in cadrul cercetarii indica faptul ca tinerii identifica si insista
preponderent pe factorii protectivi interni si relationali, In timp ce profesionistii se refera
aproape exclusiv la factori de rezilienta externi. Reprezentarea atat de puternica a factorilor
de rezilienta personali in cadrul interviurilor realizate cu tinerii, conduce la concluzia ca
acestia se bazeaza in principal pe fortele proprii pentru a reusi.

Perspectiva specialistilor este mult diferita de cea a tinerilor si in sensul in care acestia

se centreaza foarte mult pe factori ipotetici, pe un sprijin posibil, mai degraba decéat pe
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realitati, pe ceea ce tinerii poseda deja. Nu putem concluziona dacéd acest fapt inseamna
pentru angajati ca tinerii au la indemana prea putine resurse pe care sa se bazeze sau pur si
simplu s-a dorit identificarea unor noi posibili factori de rezilienta si a unor modalitati
concrete de valorificare a acestora la scara larga (la nivel de proceduri/legislatie/strategii).

Se remarca faptul ca tinerii nu percep eforturile realizate de personalul de specialitate
in scopul pregatirii lor pentru viata independenta la masura la care aceste demersuri sunt
prezentate de profesionisti. Nici specialistii care intervin dupa incetarea masurii de protectie
nu observi rezultate palpabile ale interventiei realizate pe perioada plasamentului. Tn ciuda
pregatirii intense, atent planificatd si desfasuratd de catre DGASPC si OPA, menite sd asigure
0 tranzitie eficienta la viata independenta, specialistii amintiti afirma fara echivoc ca tinerii
nu au minimele resurse pentru o viatd independentd. Un posibil raspuns este oferit de
specialistii care actioneaza dupd incetarea masurii, in acceptiunea carora, Sistemul, Tn
Tncercarea lui de a proteja acesti tineri, nu a facut decat sa-i incarce cu foarte multe lipsuri in
achizitii. Cea de-a doua explicatie rezida in faptul ca pentru achizitionarea deprinderilor de
viata independenta tinerii sunt prea putin implicati in activitati practice, unde sa aiba roluri si
responsabilitati specifice si clar definite. O a treia posibila explicatie consta in faptul ca
profesionistii care acorda servicii dupa incetarea masurii de protectie interactioneaza doar cu
cei care au nevoie de sprijin, deoarece tinerii care fac dovada unei bune adaptari sociale nu au
nevoie nu apeleaza la ajutor. Din acest motiv, remarca specialistilor conform careia tinerii nu
poseda abilitatile necesare unei vieti autonome, nu se refera la toti tinerii care parasesc
sistemul de protectie. O alta explicatie, complementara primelor trei, consideram ca se afla in
lipsa evaluarii eficientei programelor implementate la nivelul DGASPC-urilor. Institutiile de
protectic desfasoara programe ample de formare a tinerilor, dar nu masoara eficacitatea
acestora fiindca evaluarea interventiei poate fi realizata numai dupa trecerea unei perioade de
timp in care tinerii sd aiba ocazia de a pune in practica ceea ce au invatat, perioada asupra
careia DGASPC nu mai are control deoarece nu are atributia de a 0 monitoriza.

Personalul din cadrul DGASPC si OPA mentioneaza o activitate care se desfasoara de
putin timp, dar incepe sa fie tot mai vizibila. Este vorba de informarea tinerilor cu privire la
drepturile pe care acestia le au, resurse comunitare pe care le pot accesa si facilitati din
comunitate care li se adreseaza. Strans legat de aceasta activitate este si implicarea tinerilor in
deciziile care Ti privesc, astfel incét actiunile care se referd la ei, sa fie planificate Tmpreuna.
Tinerii din esantion nu pomenesc nimic referitor la astfel de informari, ci dimpotriva, multi
afirma ca masura de protectie li s-a incetat fara a li se cere acordul si fara a fi fost informati in

prealabil.
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Cat priveste suportul relational, tinerii nu indica mentinerea legaturii si nici sprijinul
primit de la fostii manageri de caz sau personal de ingrijire din cadrul casutelor de tip
familial, cu toate ca angajatii acorda importanta acestei resurse.

Neincrederea in oameni si in institutii a tinerilor care parasesc sistemul de protectie
reprezintd din punctul nostru de vedere o0 reald ingrijorare si in acelasi timp un semnal de
alarma pentru legiuitor si factorii decidenti in materie de politici sociale datorita faptului ca
impiedica accesul la resursele comunitare si serviciile/prestatiile la care tinerii sunt

indreptatiti.

Recomandari

Cercetarile nationale care au fost realizate pana la acest moment (Anghel, 2011;
Vilcu, 2015; Dan et al. 2016; Toth & Mita, 2020; Balan & Badau, 2022) atrag atentia asupra
faptului ca pregatirea de care au beneficiat tinerii pe perioada masurii de protectie s-a dovedit
a fi insuficientd pentru a sustine o integrare socio-profesionala stabila. Downes (2019, p. 147)
afirma ca: ,,obligatia sistemului este aceea de a capacita adolescentii sa isi negocieze tranzitia
la viata de adult cu succes.” Cercetdrile axate pe rezilientd, mai degraba decat pe
disfunctionalitate, au reprezentat un punct de cotitura in abordarea subiectului copiilor
institutionalizati, identificdnd factori protectivi care au facilitat o buna adaptare sociala
ulterior Tncetarii masurii de protectie.

Tn acord cu rezultatele pe care le-am obtinut si ghidati de cadrul conceptual al teoriilor
stiintifice pe care am fundamentat cercetarea, formulam urmatoarele recomandari pentru
schimbari in politicile sociale privind sprijinirea tinerilor care parasesc sistemul de protectie:

Din perspectiva teoriei capitalului social:
acordand atentie crearii si dezvoltarii unor relatii de incredere intre persoana asistata si
institutia de protectie, respectiv stabilitate in relatiile cu persoanele de referinta pentru tineri.
b). Familiarizarea tinerilor cu accesarea resurselor comunitare incd din perioada
plasamentului, astfel Tncat atunci cand masura de protectie inceteaza, acestia sa cunoasca atat
,,de unde”, cat si ,,cum” se realizeaza diverse solicitari.
¢). Intdrirea rolului Serviciului Public de Asistentd Sociald In ceea ce priveste oferirea de
informatii/sprijin/acompaniere tinerilor in accesarea resurselor comunitare.

d). Sustinerea organizatiilor/institutiilor care actioneaza in beneficiul populatiei studiate,

precum si a parteneriatelor pentru crearea unei retele care sa faciliteze actiunile colective.
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e). Sprijinirea si intarirea relatiilor dintre tineri si persoane de referinta pentru acestia - inca
din perioada in care se afld cu masura de protectie, relatie care sa continue si dupa incetarea
masurii.

f). Implicarea persoanelor de referinta ale tanarului (voluntari, mentori, persoane fata de care
manifesta incredere) in procesul de planificare a tranzitiei la viata autonoma.

Din perspectiva teoriei atasamentului:

a). Nominalizarea sau angajarea unor parinti sociali in cadrul sistemului rezindential de orice
tip, pentru personalizarea relatiilor de Tngrijire.

b). Pregatirea personalului pentru intelegera rolului atasamentului in dezvoltarea copiilor
Includerea cunostintelor privind atasamentul in cadrul studiilor de specialitate pentru
educatorii care lucreaza in sistemul de protectie a copilului.

c). Asistarea tinerilor din sistemul de protectie pentru prelucrarea evenimentelor traumatice
traversate de tinerii din sistemul de protectie prin oferirea suportului psihologic/terapeutic
adecvat.

Din perspectiva teoriei social cognitive (Human Agency Theory):

a). Expunerea tinerilor din unitatile de tip familial la oportunitati practice de invatare.
b). O implicare mai vizibila a tinerilor in deciziile care se iau pentru ei.

Din perspectiva teoriei sistemelor ecologice:

a). Reorientarea valorilor si a normelor care actioneaza la nivelul opiniei publice — adica la
nivel macrosistemic - pentru acceptarea si valorizarea acestei categorii sociale si implicit
renuntarea la practicile discriminatorii existente in prezent.

b) La nivel macrosistemic, recomandam adoptarea masurilor legislative care sa prevada
servicii medicale si de consiliere/terapie psihologica gratuite, precum si acces mai facil la
alternative locative pentru tinerii care parasesc sistemul de protectie.

Din perspectiva teoriei rolurilor sociale:

a). Sprijin institutional oferit angajatilor pentru constientizarea identitatii profesionale si
clarificarii atributiilor de rol profesional tinand cont de complexitatea, caracterul dinamic si
provocator pe care le implica aceste atributil.

d). Sustinerea organizatiilor/institutiilor care actioneaza in beneficiul populatiei studiate,
precum si a parteneriatelor pentru crearea unei retele care sa faciliteze actiunile colective.

In ceea ce priveste continuarea cercetirilor, consideram utila abordarea problematicii
nevoilor afective, singuratatii, stimei si imaginii de sine a tinerilor pentru care a fost stabilita
masurd de protectie speciala. Studiile care sa analizeze dezinstitutionalizarea copiilor cu
dizabilitati, inainte ca acestia sa ajungd la varsta adolescentei, respectiv rezultatele

inregistrate in cazul reintegrarii in familia naturala, precum si a adoptiilor nationale si
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internationale pot oferi de asemenea date valoroase privind diferitele trasee urmate de
copiii/tinerii la care li s-a incetat masura de protectiec speciala. Consideram necesara
continuarea studiilor care sa abordeze circumstantele care stimuleaza rezilienta copiilor si
adolescentilor din sistemul de protectie a copiilor si urmarirea rezultatelor in materie de
integrare sociala. De asemenea este nevoie de cercetari extinse care sd masoare impactul
masurilor de sprijin prevazute de cadrului legislativ pentru sustinerea tinerilor care pardsesc

sistemul de protectie.
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