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REPERE CONCEPTUALE ALE CERCETARII

Actualitatea temei de cercetare. Incluziunea sociald a persoanelor cu dizabilitati constituie
un domeniu actual de cercetare, reiesind din faptul ca acest grup de populatie continua sa fie
marginalizat si exclus de la viata societatii. Situatia datd este determinatd de nivelul inalt al
discriminarii si stigmatizarii, oportunitatilor inegale, barierelor fizice si atitudinale care predomina in
societate. Totodata, persoanele cu dizabilitati inregistreaza cea mai inalta rata a saraciei, se confrunta
cu lipsuri si dispun de cele mai scazute venituri comparativ cu populatia generala. Sardcia are un
impact direct asupra starii de sanatate, participdrii si indeplinirii de cétre persoanele cu dizabilitati a
rolurilor sociale, ceea ce determind excluderea si autoexcluderea lor.

La nivel mondial peste un miliard de persoane cu dizabilitati sau 15% din populatia lumii,
inclusiv 80 milioane de persoane din Uniunea Europeana si 182 mii din Republica Moldova, se
confrunta cu inechitatea sociala si incapacitatea autoritatilor de a raspunde nevoilor persoanelor cu
dizabilitati. Actualitatea domeniului de cercetare rezidd si din faptul ca politicile de incluziune
sociala sunt implementate cu greu din cauza lipsei unor date statistice comprehensive cu privire la
persoanele cu dizabilitati din RM, a lipsei de asigurare a reformelor cu surse financiare necesare si
din cauza nivelului redus de informare si constientizare a problemei de catre autoritatile publice
centrale si locale, precum si de catre institutiile private, societatea civild si populatia generala.

Descrierea situatiei in domeniul de cercetare si identificarea problemelor de cercetare.
Domeniul incluziunii sociale a fost investigat de catre cercetatorii din Occident: C. Barners [15], S.
Nagi [18], M. Oliver [15], T. Siebiers [22], H. Silver [23], care studiaza, pe de o0 parte, aspectele
incluziunii sociale a diferitor grupuri sociale cu risc sporit de excluziune, inclusiv persoanele cu
dizabilitati, iar pe de alta parte — modul in care dizabilitatea si modelele de abordare a dizabilitatii
influenteaza procesul de incluziune.

La nivelul Uniunii Europene aspectele incluziunii sociale a persoanelor cu dizabilititi sunt
cercetate de catre Platforma europeana a expertilor din domeniul incluziunii sociale a persoanelor cu
dizabilitati (M. Priestley, A. Lawson, P. Pinto, L. Waddington, N. Hadad, H. Mollenkopf) [21], care
realizeaza periodic cercetari tematice, analizand, pe de o parte, nivelul de implementare a politicilor
de incluziune sociald a persoanelor cu dizabilitdti, iar pe de alta parte, impactul acestor politici
asupra calitatii vietii persoanelor cu dizabilitati.

Tn Roménia incluziunea sociala este analizatd de citre cercetitorii romani: L. Manea [7] si F.
Moisa [8] din perspectiva indicatorilor elaborati si recomandati de Consiliul Europei, contribuind la
monitorizarea continud a grupurilor cu risc sporit de excluziune sociala si la dezvoltarea politicilor

sociale orientate pe nevoi si evidenta.



In Republica Moldova, D. Vaculovschi [13], M. Vremes [14] si V. Craevschi-Toartd [13] au
studiat initial procesul incluziunii ca raspuns la situatiile de excluziune sociald, iar ulterior au analizat
procesul de incluziune a grupurilor defavorizate, inclusiv persoanele cu dizabilitati, ca impact al
implementarii politicilor de dezvoltare a tarii.

Unele aspecte ale incluziunii ca dimensiune a politicilor sociale sunt reflectate in cercetarile
realizate de catre M. Bulgaru [1], care analizeazd incluziunea prin prisma teoriilor participarii,
asupra vietii persoanelor cu dizabilitati, impactul implementarii educatiei incluzive in Republica
Moldova si rolul comunicarii cu si despre persoanele cu dizabilitati intelectuale. Aspectele
psihopedagogice ale incluziunii sociale ale persoanelor cu dizabilitati sunt cercetate de catre A. Racu
[9, 10], care analizeaza comparativ strategiile traditionale si moderne in psihopedagogia scolii
incluzive si prezintd un sir de recomandari pentru cadrele didactice si manageriale n vederea
asigurarii educatiei incluzive. Aspectul psihologic al incluziunii este studiat de 1. Racu [11], care
recomanda psihologilor din institutiile de invatamant metode psihodiagnostice ce pot fi utilizate
inclusiv in cazul persoanelor cu dizabilitati. Dimensiunea medicald a incluziunii sociale in raport cu
dizabilitatea reprezinta domeniul investigat de catre I. Puiu, care analizeaza in lucrarile sale aspectele
interventiei timpurii la copiii cu dizabilitati.

Este important de mentionat ca majoritatea cercetarilor realizate in domeniu sunt centrate pe
anumite aspecte ale incluziunii. Nu exista insa cercetari sociologice complexe, care sa studieze
problemele de incluziune sociala a persoanelor cu dizabilitati din perspectiva valorizarii rolurilor
sociale in baza opiniilor persoanelor cu dizabilitati, prestatorilor de servicii si expertilor din domeniu.
Astfel de cercetari ar contribui la determinarea barierelor de incluziune si evaluarea impactului
politicilor implementate in domeniu pentru a Inainta recomandari practice de imbunitatire a
sistemului de protectie si asistenta sociald dupa principiile incluziunii.

Scopul tezei consta in cercetarea complexa a problemelor si practicilor incluziunii sociale a
persoanelor cu dizabilitati din Republica Moldova din perspectiva valorizarii rolurilor sociale si
consolidarea mecanismelor institutionale de dezvoltare, implementare si monitorizare a politicilor de
incluziune sociala.

Obiectivele cercetirii: analiza istoriografiei si bazelor conceptual-teoretice ale incluziunii
sociale a persoanelor cu dizabilitati; fundamentarea abordarilor conceptuale ale incluziunii sociale si
ale dizabilitatii; determinarea metodologiei pentru cercetarea complexa a problemelor incluziunii
sociale a persoanelor cu dizabilitati; analiza si imbunatatirea cadrului legal si normativ in domeniul
incluziunii sociale a persoanelor cu dizabilitati din perspectiva practicilor internationale;

determinarea profilului socio-demografic al persoanelor cu dizabilitati; identificarea barierelor
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incluziunii sociale a persoanelor cu dizabilitati; analiza si eficientizarea mecanismelor institutionale
de dezvoltare si implementare a politicilor de incluziune sociald; cercetarea si imbunatatirea
mecanismelor de finantare a politicilor de incluziune sociald a persoanelor cu dizabilitéti;
remodelarea mecanismului de evaluare si monitorizare a politicilor de incluziune sociald a
persoanelor cu dizabilitati.

Obiectul cercetarii il reprezintd incluziunea sociald a persoanelor cu dizabilitati din
perspectiva valorizarii rolurilor sociale.

Subiectul cercetarii il constituie persoanele cu dizabilitati din comunitate si din institutiile
rezidentiale.

Ipoteza generala a tezei de doctorat sustine ca procesul de incluziune sociald a persoanelor
cu dizabilitati depinde de oportunitatile si resursele oferite de societate. Aceasta ipoteza a fost
validata in urma cercetarilor realizate.

Metodologia cercetarii stiintifice. Baza teoretico-metodologicd a cercetdrii o constituie
teoriile sociologice fundamentale precum: teoria structural-functionala (A. Compte, E. Durkheim, M.
Weber), teoria stigmatizarii (E. Goffman), teoria discriminarii (E. Durkheim). Destul de importanta
pentru aceasta teza este teoria rolurilor sociale valorizante (W. Wolfensberger), care constituie baza
teoretico-stiintifica in fundamentarea conceptului de dizabilitate, determinarea modelului de abordare
a dizabilitatii si identificarea barierelor de incluziune sociala prin prisma atribuirii rolurilor sociale
valorizante persoanelor cu dizabilitati. Totodata, incluziunea sociala a persoanelor cu dizabilitati a
fost cercetatda si din perspectiva teoriilor specifice aplicate in practica asistentei sociale (teoria
Concepte fundamentale ale asistentei sociale [1]. Pentru analiza abordarilor metodologice de
cercetare a aspectelor incluziunii sociale a persoanelor cu dizabilitati au fost utilizate metodele
stiintifice de cercetare: metodele inductive si deductive; metoda analitica, metoda institutionala;
sinteza; analiza.

Datele empirice au fost colectate prin aplicarea metodelor de cercetare cantitative si
calitative, dupa cum urmeaza: ancheta sociologica in baza de chestionar realizatd pe un esantion
reprezentativ la nivel national care include 1108 persoane cu dizabilitati ce locuiesc in familii;
interviul aprofundat realizat cu 59 de persoane cu dizabilitati intelectuale si psihosociale din
institutiile rezidentiale; interviul aprofundat cu 20 de experti din domeniul incluziunii sociale; 5
focus-grupuri cu participarea a 43 de reprezentanti ai prestatorilor de servicii din domeniile sanatate,
educatie, jurisprudentd, social si angajare In campul muncii; analiza datelor statistice si analiza

documentelor.



Noutatea si originalitatea stiintificA a cercetdrii constd in fundamentarea stiintificd a
modelului de abordare a dizabilitatii bazat pe drepturi si roluri sociale valorizante si elaborarea unei
metodologii complexe de cercetare a incluziunii sociale a persoanelor cu dizabilitati care poate fi
aplicata repetat pentru studii comparative si preluata in studierea incluziunii altor grupuri
defavorizate. Elementul inovator rezida in implicarea si participarea persoanelor cu dizabilitati, grup
vizat la toate etapele de cercetare, iar opiniile persoanelor cu dizabilitati constituie baza empirica a
recomandarilor elaborate.

Problema stiintificA importantd solutionati constd in fundamentarea stiintificd a
incluziunii sociale in raport cu dizabilitatea, fapt care a permis determinarea barierelor de incluziune
eficiente a mecanismelor institutionale de dezvoltare, implementare si monitorizare a politicilor de
incluziune sociala.

Semnificatia teoretici a lucrarii rezida in fundamentarea si introducerea in stiinta si
practica Republicii Moldova a conceptului de incluziune sociala promovat de UE si a modelului
contemporan de abordare a dizabilitatii bazat pe drepturi si roluri sociale valorizante.

Valoarea aplicativa a lucrarii. Conceptele determinate si barierele incluziunii identificate in
urma cercetarii au fost recomandate si utilizate de autoritatile publice in procesele de elaborare a
documentelor de politici in domeniul incluziunii sociale si de pilotare a serviciilor sociale
inovationale dezvoltate la nivel de comunitate in parteneriat cu Asociatia Obsteasca Keystone
Moldova. Totodata, rezultatele cercetarii au contribuit la eficientizarea si imbunatatirea
mecanismului de finantare a politicilor de incluziune sociala a persoanelor cu dizabilitati atat la
nivelul bugetului de stat, cat si la nivelul bugetelor unitatilor administrativ-teritoriale din RM.
Materialele cercetarii isi gasesc aplicabilitate in procesul de stabilire si remodelare a mecanismelor
institutionale de evaluare si monitorizare a implementarii politicilor in domeniul incluziunii sociale a
persoanelor cu dizabilitati atat din partea autoritatilor, cat si din partea societdtii civile.

Rezultatele stiintifice principale inaintate spre sustinere sunt: propunerea modelului de
abordare a dizabilitdtii bazat pe drepturi si roluri sociale valorizante; elaborarea si recomandarea unei
metodologii complexe de cercetare sociologica a incluziunii sociale a persoanelor cu dizabilitati;
determinarea si promovarea aspectelor incluziunii sociale a persoanelor cu dizabilitati din perspectiva
valorizarii rolurilor sociale; propunerea recomandarilor de imbunatétire a politicilor nationale de
incluziune n baza analizei practicilor si standardelor internationale; consolidarea mecanismelor
institutionale eficiente de dezvoltare, implementare si monitorizare a politicilor de incluziune sociala

n RM.



Implementarea rezultatelor stiintifice. Principalele rezultate ale cercetarii au fost reflectate
n 14 lucrari stiintifice publicate in reviste, culegeri si in studiul sociologic "Incluziunea sociald a
persoanelor cu dizabilitati” [25]. Datele cercetarii au fost utilizate in procesul de elaborare a
politicilor de incluziune sociala la nivel national, isi gésesc aplicabilitate in dezvoltarea serviciilor
sociale comunitare si in elaborarea cursurilor de instruire continua pentru asistentii sociali si
personalul de suport din cadrul serviciilor sociale.

Aprobarea rezultatelor stiintifice. Rezultatele cercetarii au fost prezentate in cadrul a 12
conferinte stiintifice si stiintifico-practice nationale si internationale. Continutul tezei a fost analizat si
aprobat la sedinta Centrului de Sociologie si Psihologie Sociala din cadrul Institutului de Cercetari
Juridice si Politice si la sedinta Seminarului Stiintific de profil.

Publicatii la tema tezei. Rezultatele cercetarii realizate sunt prezentate n 14 lucrari
stiintifice cu un volum total de 12.15 c.a.

Volumul si structura tezei. Lucrarea cuprinde: introducere, trei capitole, concluzii generale
si recomandari, 150 pagini text de baza, bibliografie cu 214 titluri, 12 anexe, 20 de figuri si 5 tabele.
Continutul tezei cuprinde adnotari in romana, rusa, engleza si lista abrevierilor.

Cuvinte-cheie: incluziune sociala, excluziune, dizabilitate, modele de abordare a
dizabilitétii, politici de incluziune, bariere ale incluziunii, roluri sociale valorizante, accesibilitate,
participare, nediscriminare, metodologie de cercetare, dimensiuni ale incluziunii, mecanisme
institutionale.

CONTINUTUL TEZEI

Teza este constituitd din introducere, trei capitole, concluzii generale si recomandari,
bibliografie si anexe. In INTRODUCERE sunt argumentate actualitatea si importanta temei
studiate, sunt formulate scopul si obiectivele cercetarii, ipotezele cercetarii, noutatea stiintifica a
rezultatelor, problema stiintifica solutionata, importanta teoretica i valoarea aplicativa a tezei.

Primul capitol al lucrarii, FUNDAMENTE CONCEPTUAL-TEORETICE SI
METODOLOGICE ALE INCLUZIUNII SI DIZABILITATII, include analiza istoriografiei si a
situatiei Tn domeniul cercetarii, conceptualizarea incluziunii sociale si a dizabilitatii, precum si
analiza metodologiilor existente de cercetare a incluziunii persoanelor cu dizabilitati si elaborarea
unei metodologiei complexe inovative.

Tn primul subcapitol, Istoriografia si bazele cercetiirii conceptual-teoretice ale incluziunii
sociale si ale dizabilitati, sunt analizate lucrarile realizate de autorii din Occident, cei din
Comunitatea Statelor Independente si din Republica Moldova in domeniul incluziunii sociale a
persoanelor cu dizabilitati. Valoroase pentru aceastd lucrare sunt cercetdrile efectuate de catre H.

Silver "The contexts of social inclusion” si “Social exclusion and social solidarity. Three
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paradigms” [23], care analizeaza evolutia incluziunii pornind de la paradigma solidaritatii sociale
elaborata de E. Durkheim [3] pana la paradigma societatii bazate pe drepturi sociale, economice si
culturale. Potrivit autoarei, evolutia istoricd a incluziunii depinde de procesul de democratizare si
fenomenul globalizdrii ce dicteaza contextul. Un alt cercetdtor occidental, W. Wolfensberger,
analizeaza fenomenul incluziunii sociale prin prisma teoriei valorizarii rolurilor sociale. Tn viziunea
lui, incluziunea este determinata de ritmul normal al vietii, nu este nevoie de crearea conditiilor
speciale pentru persoanele cu dizabilitdti, trebuie doar urmatd practica universala a analogului
cultural valorizant [24]. Abordarea occidentald a incluziunii sociale se referd la toate grupurile de
populatie cu risc sporit de excluziune si recomanda autoritatilor, mediului academic si societatii
civile masuri de prevenire si combatere a excluziunii, masuri de imbunatitire a politicilor din
perspectiva realizarii drepturilor sociale, economice si culturale si din perspectiva valorizarii rolurilor
sociale.

La nivelul Uniunii Europene, anii 2000 constituie momentul de referintd pentru introducerea
termenului de incluziune sociald prin Consiliul European de la Lisabona. In aceasti perioada se
ajunge la un acord intre tari cu privire la coordonarea politicilor sociale prin facilitarea accesului la
locuri de muncd si resurse, drepturi, bunuri si servicii pentru toatd lumea, accentuandu-se
promovarea participarii persoanelor excluse pentru a le oferi dreptul la replica, masuri anti-excludere
in cadrul tuturor politicilor si un angajament activ din partea tuturor cetdtenilor de a combate
excluziunea [35]. Modelul european de abordare conceptuala a incluziunii sociale este aplicat in
cercetarile realizate pentru aceasta lucrare atat in studierea problemelor de incluziune ale persoanelor
cu dizabilitati, cat si in procesul de elaborare a recomandarilor de imbunétatire a politicilor nationale
in baza teoriilor participarii si discrimindrii. Din punct de vedere metodologic, o resursa importanta o
constituie cercetarile realizate de: M. Priestley, A. Lawson, P. Pinto, L. Waddington, N. Hadad, H.
Mollenkopf s.a. [21]. Dimensiunile incluziunii studiate profund la nivelul Uniunii Europene sunt:
accesibilitatea, educatia, angajarea in campul muncii, traiul independent si viata in comunitate,
participarea la viata politica si culturala.

In Federatia Rusi, conceptul de incluziune sociali a persoanelor cu dizabilititi este promovat
preponderent de organizatiile societatii civile si constituie un subiect cercetat in cadrul a doua teze de
doctorat in domeniul sociologiei. Natalia Agheeva, in teza sa, a studiat evolutia conceptului de
incluziune si a propus introducerea acestuia in circuitul stiintific si pe agenda politicienilor. Elena
Ilicenko a realizat o analizd institutionald a sistemului de protectie sociald a persoanelor cu
dizabilitati. Desi ambele cercetdri sunt foarte valoroase din punct de vedere conceptual si
metodologic, acestea reflecta partial aspectele incluziunii si importanta mecanismului institutional al

sistemului de protectie sociala a persoanelor cu dizabilitati.



In Republica Moldova conceptul de incluziune sociald a fost introdus prin intermediul
Programului Natiunilor Unite pentru Dezvoltare din Republica Moldova. Analize importante in
domeniu au fost realizate de catre cercetatorii autohtoni: D. Vaculovschi, M. Vremes, V. Craevschi-
Toarta si A. Toritsyn [13, 14], care au studiat n prima etapa incluziunea ca raspuns al excluziunii, iar
in a doua etapd au analizat incluziunea ca impact al politicilor. Pornind de la teoriile specifice ale
asistentei sociale, unele aspecte teoretico-metodologice care vizeaza raportul dintre incluziune
sociald si dizabilitate in vederea implementdrii politicilor sociale sunt analizate de M. Bulgaru si M.
Dilion in lucarea ”Concepte fundamentale ale asistentei sociale” [1]. L. Malcoci a cercetat perceptia
populatiei generale fata de fenomenul discriminarii, inclusiv discriminarea pe criterii de dizabilitate
in cadrul studiilor comparative “Fenomenul discriminarii in Republica Moldova: perceptiile
populatiei”’; impactul servicillor de educatie incluzivd este reflectat in studiul sociologic
“Implementarea educatiei incluzive in Republica Moldova”, iar importanta serviciilor sociale pentru
persoanele cu dizabilitati dezvoltate la nivel de comunitate este prezentatd in studiul sociologic
“Impactul Programului ~Comunitate Incluziva-Moldova” asupra beneficiarilor (persoane cu
dizabilitati)” [4, 5, 6]. Totodatd, autoarea a elaborat mai multe ghiduri pentru jurnalisti, pentru
autoritatile publice locale si pentru cadrele didactice in vederea implementarii politicilor de
incluziune si utilizarii unui limbaj valorizant. A. Racu a analizat aspectele incluziunii educationale a
cadrele didactice, parinti si asistenti sociali [9, 10]. Aspectul psihologic al incluziunii sociale a
persoanelor cu dizabilitati este analizat de cercetatorul I. Racu in lucrarea sa “Psihodiagnostica.
Teste psihologice” [11], iar aspectul medical al incluziunii sociale este reflectat in lucrarile lui I.
Puiu.

n subcapitolul doi, Abordari conceptuale ale incluziunii sociale si ale dizabilitatii, sunt
analizate notiunile utilizate n literatura de specialitate, care definesc incluziunea sociala, dizabilitatea
si modelele de abordare a dizabilitatii. Sunt prezentate doua abordari ale conceptului de incluziune
sociala: incluziunea sociala ca raspuns la situatiile de excluziune i incluziunea sociala ca proces de
masurare a politicilor sociale.

In cazul primei abordari, incluziunea social este analizata Tn raport cu procesele de coeziune
sociala, solidaritate sociala, integrare sociald si valorizare a rolurilor sociale. Aceasta abordare este
apropiata mai mult de contextul cultural si politic al unei societati si reprezinta etapa in care termenul
de "incluziune” era folosit mai mult ca o notiune dihotomica pentru termenul de “excluziune”, fara o

anumita interpretare conceptuald argumentata stiintific [31].



In cazul celei de a doua abordari, incluziunea sociali se rezumi la analiza politicilor prin
prisma participarii persoanelor excluse si schimbarea modului de gandire a politicilor sociale prin
conturarea unui model social al bundstarii si eradicdrii sdraciei.

Tn baza analizei literaturii de specialitate s-a ajuns la concluzia ci Tn procesul de definire a
conceptului de incluziune sociala este necesar sa fie luate n considerare ambele abordari academice.
Astfel, conceptul promovat de Uniunea Europeana reprezinta abordarea complexa a incluziunii,
ingloband ambele abordari descrise mai sus si este recomandat autoritdtilor, mediului academic si
actorilor neguvernamentali. Potrivit acestuia, incluziunea sociala este un proces care ofera
persoanelor supuse riscului de sdrdcie si excluziune sociald oportunitafile si resursele necesare,
pentru a participa pe deplin la viata economica, sociala si culturald a societatii, asigurandu-le un nivel
de viata considerat decent in societatea in care traiesc.

In Republica Moldova, cercetitorii autohtoni definesc prin incluziune sociali un set de
masuri si actiuni multidimensionale din domeniile protectiei sociale, angajarii, traiului in comunitate,
educatiei, sanatatii, informarii si comunicarii, mobilitatii, securitatii, justitiei si culturii, in vederea
combaterii excluziunii sociale. Altfel spus, incluziunea sociald reprezintd toate masurile si actiunile
desfasurate cu scopul de a asigura ca toti oamenii sa fie capabili sa participe in societate, indiferent
de originea lor sau de caracteristicile specifice, care pot include: rasa, limba, cultura, sexul,
dizabilitatea, statutul social, varsta, precum si alti factori. Scopul primar al incluziunii sociale este cel
de a combate discriminarea si excluziunea sociald si, implicit, de a respecta drepturile tuturor
persoanelor si grupurilor dintr-o societate, acceptand diversitatea [35]. Aceasta abordare tine mai
mult de analiza incluziunii ca raspuns la situatiile de excluziune si mai putin de studierea incluziunii
ca proces de masurare a impactului politicilor. Pornind de la cele mentionate, se recomanda
abordarea conceptuald promovatd de Uniunea Europeand in cercetarea incluziunii sociale a
persoanelor cu dizabilitati, deoarece aceastd abordare este una multidimensionald si comprehensiva.

Fundamentarea conceptului de dizabilitate s-a conturat in secolul XX atat in cercetarile
savantilor din Occident, cat si in cercetarile efectuate in tarile Europei de Est si Asiei Centrale. Pentru
Republica Moldova definirea si promovarea conceptului de dizabilitate constituie o cerinta stricta,
rezultata din nevoia eliminarii confuziilor asociate cu alte concepte precum: invaliditate, handicap,
nevoi speciale. Clarificarea notiunii de dizabilitate si determinarea modelului de abordare a
dizabilitatii, care necesitd a fi introdus si promovat atat in stiinta, cat si in practica, va asigura un
consens intre cercetatori, autoritati publice, persoane cu dizabilitati si promotori ai drepturilor lor in

procesul de elaborare si implementare a politicilor incluzive din perspectiva dizabilitatii.
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Principalele definitii ale dizabilitatii sunt descrise in: Clasificarea Internationald a
Functionarii, Dizabilitatii si Sanatatii, Conventia ONU privind drepturile persoanelor cu dizabilitati si
Legea cu privire la incluziunea sociala a persoanelor cu dizabilitati.

Clasificarea Internationala a Functionarii, Dizabilitatii si Sanatatii prezinta dizabilitatea ca un
termen generic pentru deficiente, limitari ale activitatii si restrictii de participare, care denota
aspectele negative ale interactiunii dintre starea de sanatate a persoanei si factorii sai contextuali
(personali si de mediu).

Conventia ONU privind drepturile persoanelor cu dizabilitati recunoaste ca dizabilitatea este
un termen in evolutie si cd acesta rezulta din interactiunea dintre persoanele cu deficiente si barierele
de atitudine si de mediu care impiedica participarea lor deplind si efectivd in societate in conditii de
egalitate cu ceilalti [2].

In Republica Moldova, Legea cu privire la incluziunea sociald a persoanelor cu dizabilitati
defineste dizabilitatea si “persoana cu dizabilitati” in concordantd cu notiunile mentionate supra,
potrivit carora dizabilitatea reprezinta un termen generic pentru afectari/deficiente, limitari de
activitate si restrictii de participare, care denota aspectele negative ale interactiunii dintre un individ
(care are o problema de sanatate) si factorii contextuali n care se regaseste (factorii de mediu si cei
personali). Conform literaturii de specialitate, conceptul de dizabilitate este analizat prin prisma
modelelor de abordare a dizabilitdtii: modelul medical; modelul social si modelul bazat pe drepturi
[18].

Modelul medical defineste dizabilitatea din perspectiva bolii, traumei sau a disfunctiilor
organismului care necesitd tratament. in acest model, dizabilitatea este perceputi ca problemi a
individului, acesta din urma fiind dependent de ceilalti si avand nevoie de tratament adecvat
problemei sale. Acest model de abordare a dizabilitatii este foarte dur criticat in lucrarea Disability
Theories de T. Siebers, initiatorul centrului de cercetari in domeniul dizabilitatii, creat pe langa
Universitatea din Michigan [22]. Potrivit autorului, acest model este considerat unul foarte ingust si
caracteristic numai comunitatii medicale si cercetarilor din acest sector, deoarece dizabilitatea este
studiatd numai in scopul identificarii unor solutii pentru recuperare si tratament, celelalte domenii
ramanand neacoperite.

Modelul social de abordate conceptuala a dizabilitatii a fost introdus in secolul XX de catre
Saad Z. Nagi [18]. Autorul sustine cd nu toate persoanele care au o patologie, limite functionale si
deficiente Intampina bariere de interactiune si relationare in societatea in care traiesc. Daca societatea
nu creeaza bariere, aceste persoane nu sunt considerate a fi cu dizabilitati, deoarece pot duce o viata
plind in egald masurd cu alte categorii de populatie, In pofida faptului cd au o patologie, limite

functionale sau deficiente [18, p. 20].
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In literatura contemporand, in procesul evolutiv al conceptului de dizabilitate apare un nou
model de abordare a dizabilitatii bazat pe drepturi. Acest model s-a conturat inca in anii 2000-2001,
datoritd unor curente promovate de uniuni si asociatii ale persoanelor cu dizabilitati, persoane
publice, cercetatori care aveau si ei o anumitd dizabilitate din Statele Unite ale Americii, Regatul
Unit al Marii Britanii, Suedia, Danemarca s.a.

Cu referire la situatia din Republica Moldova, se poate mentiona ca predomina atat abordarea
medicald, cat si cea sociald in definirea si perceptia dizabilitatii. insa dupa anul 2010, odati cu
ratificarea Conventiei ONU cu privire la drepturile persoanelor cu dizabilitati de catre Republica
Moldova, a inceput sd fie tot mai des promovat modelul social de abordare a dizabilitdtii, in special
de citre organizatiile societitii civile. In plus, existd si unele initiative de promovare a abordarii
dizabilitatii bazate pe drepturi. Pornind de la aceasta idee si in baza analizei modelelor de abordare a
dizabilitdtii expuse supra, Sse propune promovarea modelului de abordare a dizabilitatii bazat pe
drepturi si roluri sociale valorizante. Acest model integreaza in sine si modelul social, insd este mult
mai larg si comprehensiv. Pentru a evidentia partea sociala, se face referinta la teoria valorizarii
rolurilor sociale a lui W. Wolfensberger, potrivit careia persoanele cu dizabilitati cu roluri sociale
valorizante participa la viata societatii in egala masura cu alti membri, reiesind din drepturile acestora
[24].

In subcapitolul trei, Metodologii de cercetare sociologici a incluziunii sociale a
persoanelor cu dizabilitati, sunt prezentate metodologiile de cercetare sociologica utilizate de
cercetatorii Organizatiei Mondiale a Sanatatii, Uniunii Europene si Republicii Moldova n scopul
studierii incluziunii sociale a persoanelor cu dizabilitati si este elaboratd metodologia proprie de
cercetare sociologica aplicata in teza de doctorat. Aceasta metodologie de cercetare este bazata pe o
abordare complexa si integrativa a "conceptului de incluziune sociala” si a "modelului de abordare a
dizabilitatii bazat pe drepturi si roluri sociale valorizante”, care presupune studierea fenomenului
incluziunii sociale din diferite perspective, inclusiv a opiniilor persoanelor cu dizabilitati, a
prestatorilor de servicii si a expertilor in domeniu.

Metodologia propusa poate fi utilizatd in studii comparative pentru evaluarea impactului
incluziunii sociale a persoanelor cu dizabilitati si preluata in cercetarea incluziunii altor grupuri cu
risc sporit de excluziune. Metodele de cercetare sociologica utilizate la realizarea acestui studiu sunt:
analiza datelor statistice, analiza documentara; ancheta sociologica in baza de chestionar; metoda
focus-grupului; metoda interviului aprofundat si observatia sociologica. Metodele de cercetare
sociologicd au fost combinate cu metodele stiintifice de cercetare. In tabelul de mai jos sunt

prezentate cercetarile realizate 1n cadrul tezei de doctorat.
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Tabelul 1.1. Baza empirica a tezei

Denumirea studiului Perioada Metodologia cercetiirii/ esantion Localitatea
“Incluziunea  sociald  a | Decembrie | Cercetarea cantitativa in baza anchetei | Cercetare
persoanelor cu dizabilitati” 2016 — | sociologice include un esantion de 1108 | cantitativa realizata
(studiu sociologic) februarie persoane cu dizabilitati. n 92 de localitati
2017 Cercetarea calitativa include: ale Republicii
20 de interviuri cu experti — reprezentanti ai | Moldova.
autoritatilor publice, organizatiilor societatii
civile, mediului academic, inclusiv persoane cu | Cercetare calitativa
dizabilitati; realizatd in:
5 focus-grupuri cu participarea a 43 de | Chisindu
persoane-reprezentanti ai:  serviciilor de | Soroca, Cahul,
sanatate; serviciilor sociale; serviciilor de | Comrat, Edinet,
asistenta juridica; serviciilor educationale. Orhei.
Analiza documentelor de politici 2000-2018.
Analiza datelor statistice pentru ultimii 10 ani.
Organizarea a 5 mese rotunde cu participarea a
In realizarea si publicarea 84 de persoane-reprezentanti ai autoritatilor
studiului autorul a beneficiat publice, prestatorilor de servicii si persoane cu
de suport din partea Fundatiei dizabilitati pentru elaborarea participativd a
Soros-Moldova. recomandarilor.
“Survey of institutions for lunie — | Cercetare calitativd realizatd in 3 institutii
adults with psychosocial and | lulie 2017 | rezidentiale in baza a 59 de interviuri cu | Balti, Cocieri,
intellectual disabilities. persoane cu dizabilitati intelectuale si | Orhei
Report of finding from psihosociale si/sau persoane de suport ale
institutional assessments in acestora si in baza metodei observatiei.
Moldova”™
Autorul a participat in calitate
de coordonator al echipei
nationale de experti in
elaborarea studiului realizat de
Organizatia Mondiala a
Sanatatii.
“Evaluarea  politicilor  de | Aprilie — Analizaa bugetelor si a rapoartelor de progres | 12 raioane: Anenii
finantare in domeniul | August din 12 structuri teritoriale de asistenta sociala Noi, Cantemir,
incluziunii sociale a | 2017 pentru anii 2015-2016. Elaborarea Calarasi, Dubasari,
persoanelor cu dizabilitati” — recomandarilor metodologice pentru Falesti, laloveni,
Studiu de evaluare bazat pe imbunatatirea procesului de bugetare bazat pe | Hancesti, Orhei,
analiza documentelor. indicatori de progres, rezultat si eficienta. Nisporeni, Soroca,
Telenesti,
Ungheni.
“Evaluarea  implementarii | 2014-2015 | Analiza bugetelor planificate si realizate 6 raioane: Cahul,
bugetelor pentru  educatie pentru implementarea educatiei incluzive in Basarabeasca,
incluziva  si  elaborarea trei raioane din Republica Moldova. Criuleni, Hancesti,
recomanddrilor ~ practice” Drochia, Floresti.
pentru eficientizarea utilizarii Elaborarea recomandarilor practice pentru
finantelor publice n domeniul eficientizarea utilizarii finantelor publice in
incluziunii. domeniul incluziunii scolare.
Studiu de evaluare

Sursa: Cercetarile autorului

Tn concluzie, Capitolul 1 al tezei demonstreazi ci existi putine cercetiri care reflectd
incluziunea sociala 1n raport cu dizabilitatea. Totodatd, se constatad ca studiile realizate evidentiaza
doar tangential opinia persoanelor cu dizabilitati, reflectand in mare opinia expertilor formata in baza
datelor si rapoartelor emise de autoritatile publice sau de reprezentantii societatii civile. Conform

metodologiei propuse in aceasta tezd Se pune accent in special pe studierea problemelor de
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incluziune sociald in baza opiniilor persoanelor cu dizabilitati, grup vizat in cercetare, si elaborarea
recomanddrilor cu implicarea nemijlocita a acestora.

Capitolul doi al lucrérii, ASPECTE ALE INCLUZIUNII SOCIALE A PERSOANELOR
CU DIZABILITATI iN REPUBLICA MOLDOVA, include analiza cadrului legal si normativ in
politicilor europene; sunt prezentate caracteristicile socio-demografice ale persoanelor cu dizabilitati
si rezultatele cercetarilor cantitative si calitative realizate in cadrul acestei teze.

In subcapitolul intdi, Cadrul legal si normativ in domeniul incluziunii sociale a
persoanelor cu dizabilitati in contextul legislatiei internationale, sunt analizate reglementarile
nationale Tn domeniul incluziunii sociale a persoanelor cu dizabilitati prin prisma participarii
acestora la viata politica, sociala, economica si culturala. Autorul evidentiaza doua etape importante
n procesul de dezvoltare a cadrului legal si normativ in domeniul incluziunii sociale a persoanelor cu
dizabilitdti in cazul Republicii Moldova, dupa cum urmeaza:

Prima etapa cuprinde anii 1990-2008, perioada in care principalele documente nationale de
referintd pentru incluziunea sociald a persoanelor cu dizabilitati sunt Constitutia Republicii Moldova
si Legea nr. 547 din 25.12.2003 privind asistenta sociald, prin care ’statul si societatea civild se
angajeaza sa prevind, sa limiteze sau sa inlature efectele temporare sau permanente ale unor
evenimente considerate drept riscuri sociale, care pot genera marginalizarea ori excluderea sociala a
persoanelor si a familiilor aflate in dificultate”[18]. In aceastd perioadi a dominat conceptul de
excluziune sociald, iar procesul de incluziune era reflectat mai mult prin termenul de “integrare
sociald”. Pentru Republica Moldova aceasta a fost o perioada de trecere de la strategii si politici de
combatere a sdraciei la strategii si politici de prevenire si combatere a excluziunii sociale.

A doua etapa cuprinde anii 2008-2018, perioadd in care se contureaza conceptul de
incluziune sociald. La nivelul politicilor sociale, pentru prima datd problema inegalitatii si a
incluziunii sociale a fost abordata la nivel conceptual in cadrul Strategiei Nationale de Dezvoltare
pentru anii 2008-2011. Una din prioritatile de baza ale acestui document era “dezvoltarea resurselor
umane, cresterea gradului de ocupare si promovarea incluziunii sociale”. Un alt eveniment important
care a impulsionat dezvoltarea cadrului legal si normativ In domeniul incluziunii sociale a fost
ratificarea de catre Republica Moldova la 09.07.2010 a Conventiei ONU privind drepturile
persoanelor cu dizabilitdti. Ratificarea Conventiei constituie punctul esential de trecere de la
abordarea politicilor bazata pe prevenirea si combaterea excluziunii la dezvoltarea si promovarea
politicilor bazate pe incluziune sociali. In vederea implementirii Conventiei, autorititile centrale au
aprobat Strategia de incluziune sociala a persoanelor cu dizabilitati (2010-2013), Legea nr. 60 din

30.03.2012 privind incluziunea sociala a persoanelor cu dizabilitati, Legea cu privire la serviciile
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sociale nr. 123 din 18.06.2010 si Programul national de incluziune sociala pentru anii 2017-2022,
aprobat prin Hotararea de Guvern nr. 723 din 08.09.2017.

Tn urma analizei cadrului legal si normativ al RM in domeniul incluziunii sociale a
persoanelor cu dizabilitati se poate mentiona ca autoritatile Inregistreaza progrese in ceea ce priveste
racordarea legislatiei nationale la cea internationald. Acest fapt se datoreazd in mare parte
angajamentului asumat de catre autoritati prin ratificarea Conventiei si aprobarea Acordului de
Asociere Moldova — Uniunea Europeana. Cu toate acestea, dupa cum denota analiza recomandarilor
Comitetului ONU privind drepturile persoanelor cu dizabilitati si ale Consiliului Europei, exista inca
multe aspecte ce tin de cadrul legal si normativ incluziv, care necesita a fi imbunatatite.

Tn subcapitolul doi, Profilul socio-demografic al persoanelor cu dizabilitiiti din Republica
Moldova, este prezentata situatia persoanelor cu dizabilitti din Republica Moldova in baza datelor
statistice oficiale disponibile si a rezultatelor anchetei sociologice realizate in randul persoanelor cu
dizabilitati pe un esantion de 1108 persoane [38]. Conform datelor oferite de Biroul National de

Statistica, ponderea persoanelor cu dizabilitdti in RM este de 5.1%.
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Figura 2.1. Distribuirea persoanelor cu dizabilitafi in functie de: sexe, mediu, varsta, grad de severitate a dizabilitatii %.
Sursa: Raportul cu privire la situatia persoanelor cu dizabilitati in Republica Moldova disponibil pe wwuw.statistica.md

Analizand profilul persoanelor cu dizabilitati, barbatii constituie 52%, iar femeile — 48%;
62% din persoanele cu dizabilititi locuiesc in mediul rural si 38% — in mediul urban. In functie de
varsta, persoanele cu dizabilitati se distribuie in felul urmator: 16-29 de ani — 2%, 30-54 de ani —
38%, 55-64 de ani —41%, 65 de ani si mai mult — 19%. In dependenta de gradul de dizabilitate, 15%
din persoanele cu dizabilitdti au dizabilitéti severe, 65% — dizabilitati accentuate si 20% — dizabilitati

medii.
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In urma cercetdrii sociologice realizate, datele statistice oficiale disponibile au fost
completate cu un set de indicatori socio-demografici care arata tipurile ponderea persoanelor cu
dizabilitati in functie de tipul de dizabilitate, in functie de ultima institutie de Invatdmant absolvita si

in functie de statutul ocupational.

Distribuirea persoanelor cu dizabilitati in functie de tipul de dizabilitate:

Dizabilitati fizice 36%
Dizabilitati psihosociale 26%
Dizabilitati mixte 16%
Dizabilitati senzoriale 11%
Dizabilitati intelectuale 11%
Distribuirea persoanelor cu dizabilitati in functie de ultima institutie de invatamant absolvita:
Nu au absolvit nici o institutie de Invatamant 4%
Scoala primara 5%
Gimnaziu 12%
Scoala medie /liceu 26%
Scoala speciala 5%
Scoala profesionala 22%
Colegiu 16%
Universitate 10%
Distribuirea persoanelor cu dizabilitati care au urmat cel putin o institutie de Invatamant in functie de sex:
Femei 56%
Barbati 44%

Distribuirea persoanelor cu dizabilitati care au urmat cel putin o institutie de invatamant in functie de mediul
rezidential:
Mediul rural 61%
Mediul urban 39%
Distribuirea persoanelor cu dizabilitati care au urmat cel putin o institutie de invatamant in functie de gradul de
severitate a dizabilitatii:

Dizabilitate medie sau accentuata 78%
Dizabilitate severa 22%
Statutul ocupational al persoanelor cu dizabilitati:
Nu sunt angajati, dar in trecut au fost 67%
Nu sunt si nici nu au fost angajati vreodata 16%
Sunt angajati oficial 13%
Muncesc neoficial ocazional 3%
Muncesc pe cont propriu 1%
Distribuirea persoanelor angajate in functie de gradul de severitate a dizabilitatii:
Dizabilitate medie 66.5%
Dizabilitate accentuata 50.5%
Dizabilitate severa 14.7%
Domeniile de angajare a persoanelor cu dizabilitati care au statut de salariat:
Administratie publica, invitdmant, culturd 29%
Industrie 26%
Séanatate si asistenta sociala 19%
Agriculturd, silvicultura, pescuit 8%

Sursa: Cercetarile autorului

Din punctul de vedere al modelului de abordare a dizabilitatii bazat pe drepturi si roluri
sociale valorizante, este necesar ca autoritdtile responsabile de colectarea si administrarea datelor
statistice sa completeze indicatorii socio-demografici de ordin general cu indicatorii recomandati in

aceasta lucrare si indicatori colectati periodic prin studii sociologice comparative.
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In subcapitolul trei, Barierele incluziunii sociale a persoanelor cu dizabilititi n
Republica Moldova, sunt prezentate principalele rezultate ale cercetarii, care identifica barierele
persoanelor cu dizabilitati in procesul incluziunii. Principalele rezultate ale cercetarii nivelului de trai
ca un aspect important al incluziunii sociale a persoanelor cu dizabilitati arata ca veniturile reduse ale
persoanelor cu dizabilitdti cauzeaza limitarea accesului acestui grup de persoane la diferite bunuri si
servicii, in primul rand la cele de prima necesitate: imbracaminte, incaltaminte, produse alimentare,
medicamente, apd, incalzire, canalizare. Din aceste considerente, fiecare a doua persoand cu
dizabilitdti chestionata in cadrul cercetdrii incluziunii sociale a mentionat cd, In comparatie cu anul
2010, viata ei a devenit mai proastd/mult mai proasta, fiecare a treia persoand a mentionat ca viata et
este la fel si doar fiecare a zecea persoani a spus ci viata ei s-a imbunitatit. In functie de mediul de
resedintd, ponderea persoanelor care au mentionat ca viata lor a devenit mai proastd/mult mai proasta
este mai mare in municipii (65%). Aceastd constatare se bazeaza si pe faptul ca in municipii,
preturile pentru utilitdti au crescut in ultimii cinci ani, pe cand veniturile au ramas in mare parte
aceleasi.

Un alt aspect cercetat al incluziunii este accesul persoanelor cu dizabilitdti la servicii sociale
asigurat prin Legea serviciilor sociale si Programul national de incluziune. Rezultatele cercetarii arata
cd doar 23% dintre respondenti-persoane cu dizabilitati au mentionat ca la nivel de comunitate si
raion sunt mai multe servicii sociale pentru persoane cu dizabilitati, comparativ cu anul 2010, 63%
dintre respondenti au mentionat cd nu simt nicio diferentd, iar 14% nu au putut sa se pronunte.
Analiza sistemului de servicii dezvoltate de autoritatile publice locale a scos in evidentd ca sunt
unitati administrativ-teritoriale care nu dispun de niciun tip de servicii sociale specializate, nu au
resurse financiare publice bugetate si nici capacitati de accesare a fondurilor externe in scopul
dezvoltarii serviciilor. Tn aceste comunitati, persoanele cu dizabilititi au acces doar la serviciile
prestate de asistentul social comunitar. Fiecare a treia persoana cu dizabilitate care a fost chestionata
in cadrul cercetarii considera ca lipsa de servicii sociale constituie unul din motivele de baza care
determind persoanele cu dizabilitati sa se simta izolate de comunitate [25, p. 40-41]. Constatarea data
este contrazisa de opiniile expertilor si ale prestatorilor de servicii, care considera ca fata de anul
2010 “accesul persoanelor cu dizabilitati la servicii sociale, inclusiv de suport, s-a imbunatatit. Se
atesta o evolutie in dezvoltarea serviciilor de asistenta sociald comunitara, asistenta personald,
echipe mobile, servicii de plasament familial pentru adulti. In ultimii ani s-au dezvoltat unele servicii
de alternativa la nivel comunitar, care au asigurat inceputul reformelor sistemului rezidential de
ingrijire a persoanelor cu dizabilitati prin dezinstitutionalizarea lor §i reintegrarea in societate”
[IA5]. Astfel, In urma cercetarii realizate se poate mentiona ca majoritatea Serviciilor sociale

comunitare pentru persoanele cu dizabilitati sunt dezvoltate de autoritatile locale in colaborare cu
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Asociatia Obsteasci Keystone Moldova din sursele financiare ale donatorilor. In aceste conditii apar
cateva riscuri esentiale: (a) in raioanele in care administratia publica locald este mai reticenta fata de
colaborarea cu organizatiile neguvernamentale in vederea dezvoltarii serviciilor, persoanele cu
dizabilitati sunt practic lipsite de posibilitatea de a accesa servicii conform nevoilor lor; (b) in
raioanele in care sunt dezvoltate mai multe servicii, odatd cu schimbarea conducerii raionului si a
prioritatilor acesteia, durabilitatea functionarii unor servicii sociale poate fi expusa riscurilor.
institutiile rezidentiale au scos in evidenta ca persoanele din sistemul rezidential intampina dificultati
mai mari in procesul de incluziune. Primul grup de probleme enuntate de persoanele din institutie
tine de: amplasarea geografica a institutiei care nu este in comunitate, regimul foarte strict de iesire
de pe teritoriul institutiei, lipsa conditiilor adecvate: “Aceste institutii sunt un fel de inchisori pentru
noi. Toatd viata noastra tine de aceasta societate mica de persoane cu dizabilitdti. Dacd nimeresti in
aceasta institutie, peste o perioada de timp te comporti si tu ca toti ceilalti, deoarece trebuie sa
supravietuiesti” [IIR]. Al doilea grup de probleme tine de implementarea in mica masura a
standardelor de calitate in vederea asigurarii dreptului la conditii adecvate de trai si asigurarii
dreptului la viata independenta si trai In comunitate. Potrivit opiniilor persoanelor cu dizabilitati
intelectuale, institutiile rezidentiale unde sunt plasate dispun in mica masurd de conditii fizice si
igienice. Conditiile de dormit sunt foarte rele si nu respecta deloc dreptul la intimitate. Rezultatele
interviurilor aratd ca standardele cu privire la alimentatie calitativa, apa potabild, haine, lucruri
persoanele in functie de nevoi si preferinte, accesul persoanelor la viata in comunitate la fel nu sunt
deloc respectate in institutiile rezidentiale. In micid masurd institutia ofera un mediu primitor,
confortabil si stimulant care conduce la participarea si interactiunea activd a persoanelor cu
dizabilitati.

In mediul rezidential dreptul la viata independenti si trai in comunitate a persoanelor cu
dizabilitdti este respectat in mica masura, deoarece institutia rezidentiald nu acorda suport in tranzitia
de la sistemul rezidential la viata In comunitate; persoanele cu dizabilitati din institutia rezidentiala
nu pot accesa servicii de educatie si angajare si nu participa la viata politicd, culturald, sociald si
religioasa Tnafara institutiei [39].

Educatia incluzivd constituie o altd dimensiune a incluziunii sociale a persoanelor cu
dizabilitati asigurata prin Programul national de dezvoltare a educatiei incluzive, In baza caruia au
fost dezvoltate structuri si servicii de suport, cum ar fi Centrul republican de asistentd
psihopedagogica, serviciile de asistentd psihopedagogica, centrele de resurse pentru educatie
incluziva si cadrele didactice de sprijin. Conform cercetarii sociologice realizate pentru aceasta teza,

circa 96% din persoanele cu dizabilitati chestionate au Invatat la cel putin o institutie de invatamant si
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doar 4% nu au urmat niciun fel de scoald. Nivelul de educatie al persoanelor cu dizabilitati si
oportunitatile de accesare a serviciilor educationale depind in mare masura si de gradul de severitate
a dizabilitatii si tipul de dizabilitate. Astfel, 78% dintre persoanele care au urmat cel putin o institutie
de invatamant absolvitd au un grad mediu sau accentuat de dizabilitate, iar 22% au grad sever de
dizabilitate [25, p. 34-35]. In pofida progreselor in domeniul implementirii educatiei incluzive in
RM, existd incd multe bariere care trebuie depasite, si anume: accesibilitatea fizica limitatd a
institutiilor de invatdmint, numarul redus de cadre didactice de sprijin si nevoile educationale mari

ale copiilor cu dizabilitati, cunostinte reduse ale pedagogilor in domeniul dizabilitatii si incluziunii
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procesul de invatamant, nivelul mare de discriminare a copiilor cu dizabilitati in institutiile
educationale etc. Evaluarea utilizarii de catre autoritatile publice locale a resurselor financiare alocate
serviciilor pentru educatie incluziva a scos in evidentd faptul cd la nivelul unitdtilor administrativ-
teritoriale sunt lacune in implementarea bugetelor destinate serviciilor de educatie incluziva din
considerentul cd nu existd un concept unic de planificare si utilizare a resurselor financiare pentru
educatie incluziva [32].

Rezultatele cercetarii cu privire la accesul persoanelor cu dizabilitati la servicii de sanatate
denota ca serviciile de asistentd medicald primara, specializata si spitaliceascd nu sunt oferite pe
deplin persoanelor cu dizabilitati. Una dintre provocarile majore se referd la gradul redus al
n special, in mediul rural, la nevoile persoanelor cu dizabilitati fizice si senzoriale si de nivelul inalt
de saricie al acestor persoane. In situatiile legate de planificarea familiei, echipamentul medical nu
este accesibil femeilor cu dizabilitati fizice. O alta provocare tine de nivelul de pregatire a lucratorilor
medicali in scopul oferirii serviciilor pe principii de egalitate si nediscriminare [25, p. 36-37]. Tn
opinia expertilor si a prestatorilor de servicii o problema care afecteaza accesul la servicii de sanatate
a persoanelor cu dizabilitati este comunicarea ineficienta intre medicina primara, spitale si centrele de
sanatate mintald, fapt ce conduce la incoerenta asistentei medicale oferite persoanelor cu epilepsie
sau boli mintale. Aceasta problema este agravatd de ineficienta sistemului de eliberare a
medicamentelor compensate. Sistemul actual de eliberare a medicamentelor compensate este unul
din comunitatile rurale, unde medicul de familie vine o data sau de doua ori pe sdptdmana, practic nu
au acces deloc la medicamente compensate.

Cercetarea a scos in evidenta ca accesul persoanelor cu dizabilitati la servicii juridice este
foarte scazut: 95% din persoanele cu dizabilitati nu s-au adresat niciodata la procuratura, judecatorie,

Avocatul Poporului sau la vreo organizatie nonguvernamentald specializata in prestarea serviciilor
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juridice, desi au avut unele probleme de solutionat. Fiecare a patra persoana chestionatd a mentionat
ca a solicitat suport juridic la primarie, 12% la politie, 5% la judecatorie, 4% la procuratura, 2% la
Avocatul Poporului si 1% la Consiliul pentru prevenirea si combaterea discrimindrii si alte
organizatii ale societatii civile din domeniu [25, p. 43-44].

Analiza participarii persoanelor cu dizabilitati la piata muncii a SCOS in evidenta posibilitatile
limitate ale acestora de a se angaja in campul muncii din urmatoarele considerente: racordarea
ineficientd dintre sistemul educational si cerintele pietei muncii, nivelul redus de informare al
persoanelor cu dizabilitdti despre dreptul lor la muncd si posibilitatea de a obtine un venit
suplimentar; stima de sine si motivatia scazuta a persoanelor cu dizabilitati cauzate de unele
insuccese/dezamagiri sau de dominanta unei perceptii negative cu privire la aptitudinile si abilitatile
de care dispun si raportarea acestora la meseriile pe care ar putea sa le profeseze; oportunitati reduse
de educatie vocationala pentru persoanele cu deficiente senzoriale, intelectuale si locomotorii, pe de
o parte, si lipsa dorintei persoanelor cu dizabilitati de a invata o profesie neavand asigurat un loc de
muncd, pe de alti parte [25]. In contextul imbatranirii populatiei si sporirii migratiei in randul
populatiei tinere din Republica Moldova, valorificarea potentialul uman in rdndul persoanelor cu
dizabilitdti cu varstd aptd de muncad va constitui o prioritate pentru autoritati atdt in scopul
imbundtatirii nivelului de trai prin obtinerea veniturilor suplimentare, cit si in scopul avansarii
incluziunii sociale a persoanelor cu dizabilitati, atribuindu-le roluri sociale valorizante de “angajat”,
“salariat”, “coleg (&) de munca”. Totodatd, proiectele-pilot si experientele pozitive ale diferitor
organizatii ale societdtii civile in angajarea persoanelor cu dizabilitdti fizice si intelectuale si
dezvoltarea unor servicii de suport pentru persoanele cu dizabilitati la locul de munca constituie
exemple de buna practica [25], care pot fi comparate cu experientele UE din domeniu.

Tn concluzie, Capitolul 11 al tezei arata neajunsurilor cadrului legal si normativ al incluziunii
sociale din Republica Moldova in raport cu politicile europene si cadrul legislativ international.
Totodata, a fost determinat profilul socio-demografic al persoanelor cu dizabilititi din tara noastra si
sociala la diferite nivele. Analiza problemelor identificate in urma cercetarii opiniilor persoanelor cu
dizabilitati, ale prestatorilor de servicii si ale expertilor au contribuit la eficientizarea mecanismelor
institutionale de elaborare, implementare si evaluare a politicilor de incluziune sociala.

in capitolul trei al lucrari, MECANISME DE IMPLEMENTARE, EVALUARE SI
MONITORIZARE A POLITICILOR DE INCLUZIUNE SOCIALA A PERSOANELOR CU
DIZABILITATT, sunt descrise structurile institutionale responsabile de domeniul incluziunii sociale
a persoanelor cu dizabilititi din Republica Moldova. Totodatd, este analizatd functionalitatea

mecanismelor existente, cooperarea dintre ele si sunt identificate problemele sistemice care afecteaza
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impactul politicilor de incluziune sociald asupra calitatii vietii persoanelor cu dizabilitati si sunt
elaborate recomandari de eficientizare a sistemului.

Tn subcapitolul Cadrul institutional de dezvoltare si implementare a politicilor de
incluziune sociala a persoanelor cu dizabilitaiti din Republica Moldova sunt analizate
competentele si obligatiile autoritatilor si institutiilor nationale responsabile de dezvoltarea si
implementarea politicilor la diferite nivele, sunt identificare problemele de relationare dintre
autoritatile centrale si cele locale si sunt prezentate reformele necesare a fi implementate la nivelul
institutiilor nationale in scopul avansarii procesului de incluziune sociald a persoanelor cu dizabilitati.
Astfel, principalele institutii implicate in procesul de dezvoltare si implementare a politicilor de
incluziune sociala sunt: (a) Consiliul national pentru drepturile persoanelor cu dizabilitagi in calitate
de organ colegial consultativ in cadrul Guvernului, care este abilitat cu promovarea politicii de stat in
domeniul dizabilitatii, precum si cu monitorizarea implementarii Conventiei. Conform analizei
proceselor-verbale de desfasurare a sedintelor Consiliului in perioada 2015-2017, Consiliul si-a
atribuit mai mult rolul de monitorizare decat cel de coordonare a politicilor pe care urma sa-l exercite
potrivit prevederilor Conventiei; (b) Ministerul Sanatatii, Muncii si Protectiei Sociale — organul
central de specialitate al administratiei publice abilitat sd elaboreze, promoveze si realizeze politica
statului in domeniul incluziunii sociale a persoanelor cu dizabilitdti, precum si sd asigure
coordonarea si evaluarea functionalitdtii altor institutii subordonare cu responsabilitdti in vederea
asigurarii incluziunii sociale. Printre aceste institutii se numara: Consiliul National de Determinare a
Dizabilitatii si Capacitatii de Munca; Centrul Republican Experimental Protezare, Ortopedie si
Reabilitare; Agentia Nationala de Asistenta Sociala.

La nivel local, mecanismul institutional de implementare a Conventiei il reprezinta
autoritatile publice locale de nivelul I si II. Implementarea eficienta a politicilor de incluziune sociala
se bazeazd pe colaborarea stransd dintre autoritdtile administratiei publice centrale si autoritatile
publice locale. Tn acest context, autorititile publice locale sunt delegate si implementeze la nivel
local politicile nationale de incluziune sociala. Gradul de implementare a politicilor este evaluat
anual de catre autoritatile centrale, iar rezultatele analizei sunt utilizate pentru revizuirea si/sau
ajustarea ulterioard a politicilor de incluziune in contextul asigurdrii drepturilor persoanelor cu
dizabilitati.

Rezultatele cercetarii denota ca implementarea politicilor de incluziune raméane deseori la
nivelul documentelor de politici, nu si la nivel practic. Din lipsa unui mecanism de coordonare a
politicilor atat la nivel national, cat si la nivel local, responsabilitdtile autoritatilor publice de
implementare a politicilor de incluziune sunt transferate Structurilor teritoriale de asistenta sociala.

Insa Structurile teritoriale de asistenta sociala, pornind de la responsabilititile atribuite, asigura numai
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implementarea masurilor de incluziune ce tin de protectie si asistentd sociald. Celelalte masuri
neacoperite. Din aceste considerente masurile multidimensionale incluse In Programul national de
incluziune risca sa nu fie implementate la nivel local.

In subcapitolul doi, Mecanisme de finantare a politicilor de incluziune sociali a
persoanelor cu dizabilitati din Republica Moldova, se descriu problemele functionalitatii
mecanismului de finantare, care s-au accentuat odatd cu modificarea Legii cu privire la finantele
publice locale intratd in vigoare incepand cu Ol ianuarie 2015, modificare care nu a tinut cont de
delimitarea competentelor si functiilor intre autoritdtile centrale si locale in scopul implementarii
politicilor. Principala problema identificata consta in faptul cd autoritdtile publice locale au
competente si responsabilitati de implementare a politicilor de incluziune sociald, insa nu existd un
mecanism de finantare a acestor politici.

Tntregul mecanism de finantare a politicilor de incluziune sociali trebuie sa porneasca de la
modelul de abordare a dizabilitatii bazat pe drepturi si roluri sociale valorizante si sa tina cont de
recomandarile expertilor in domeniu.

In subcapitolul trei, Evaluarea si monitorizarea politicilor de incluziune sociali a
persoanelor cu dizabilitati, sunt analizate mecanismele de evaluare si monitorizare a politicilor de
incluziune sociald prin prisma implementarii Conventiei si rolul Guvernului, Oficiului Avocatul
Poporului si organizatiilor societatii civile Tn procesul de evaluare si monitorizare. Totodata, este
explicata procedura de raportare, sustinuti si facilitati de citre Oficiul Inaltului Comisar pentru
Drepturile Omului din Moldova.

Evaluarea si monitorizarea politicilor de incluziune sociald a persoanelor cu dizabilitati prin
intermediul Comitetului ONU sunt realizate in conformitate cu Articolul 35 al Conventiei, potrivit
caruia Guvernul Republicii Moldova a prezentat Comitetului ONU responsabil de protectia
drepturilor persoanelor cu dizabilitati de la Geneva, in anul 2012, primul raport initial cu privire la
implementarea Conventiei. Analiza procedurilor de evaluare si monitorizare aplicate de catre
Comitetul ONU 1n raport cu Guvernul Republicii Moldova releva importanta si impactul acestui
mecanism de evaluare si monitorizare asupra politicilor de incluziune sociala.

Evaluarea si monitorizarea politicilor de incluziune sociala a persoanelor cu dizabilitati prin
intermediul organizatiilor societatii civile include: rapoartele de alternativd ale organizatiilor
societatii civile pentru raportul initial prezentat de stat Comitetului ONU si analizele sectoriale sau
cercetdrile sociologice care scot in evidenta progresul politicilor si impactul acestora asupra
persoanelor cu dizabilititi. In ceea ce priveste rapoartele alternative, am constatat ci organizatiile

societatii civile au prezentat in total 3 rapoarte alternative.
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Oficiul Avocatului Poporului reprezintd o institufie similard institutelor europene si
internationale ale ombudsmanilor si este autoritatea care favorizeaza echilibrul intre autoritatile
publice si societate, iIndeplinind si functia de monitorizare a drepturilor. Rezultatele cercetarii arata ca
oficiul Avocatului Poporului reprezintd o institutie cu credibilitate mica in randul persoanelor cu
dizabilitati si cu autoritate scazutd in randul institutiilor de stat responsabile de implementarea
politicilor de incluziune sociald. Oficiul Avocatului Poporului are capacitati limitate in realizarea
functiilor sale de evaluare si monitorizare a politicilor de incluziune sociald prin prisma
implementarii Conventiei, cu atadt mai mult aceastd institutie declarata independentd, dar influentata
politic nu poate reprezenta mecanismul independent de monitorizare a implementarii Conventiei.

Concluzionand, Capitolul Il al tezei elucideaza neajunsurile functionale ale sistemului
institutional de dezvoltare, implementare si evaluare a politicilor de incluziune sociald. In baza
analizei realizate si in rezultatul cercetdrii opiniilor persoanelor cu dizabilitati sunt propuse
recomandari de imbunatatire a mecanismului institutional prin asigurarea accesibilitatii, participarii si
nediscrimindrii pe criteriu de dizabilitate.

CONCLUZII GENERALE SI RECOMANDARI

1. In urma cercetirii realizate Tn cadrul acestei teze de doctorat au fost validate atat ipoteza
generala, cat si ipotezele de lucru. Ipoteza generald, potrivit careia procesul de incluziune sociala a
persoanelor cu dizabilitati depinde de oportunitatile si resursele oferite de societate, este validata de
rezultatele cercetarii, care aratd cd persoanele cu dizabilitdti care au absolvit cel putin o scoala
profesionald sunt membri ai organizatiilor societatii civile sau ai unor grupuri de initiativa si care
locuiesc in mediul urban sau rural, dispun de servicii comunitare si o infrastructurd buna a drumurilor
au mult mai multe sanse de a participa la viata comunitatii comparativ cu persoanele care nu au
aceste oportunitdti si resurse la nivel de comunitate.

2. Ipoteza de lucru, potrivit careia implementarea politicilor de incluziune sociala este
influentata de modelul de abordare a dizabilitatii, este confirmata prin rezultatele cercetarii care arata
cd modelul social de abordare a dizabilitatii bazat pe drepturi este introdus in documentele de politici
dupa ratificarea Conventiei, la nivel practic Insa atat functionarii publici, prestatorii de servicii, unele
institutii media, cat si populatia generala percep persoanele cu dizabilitdti dupa modelul de abordare
medicala a dizabilitatii. De aceeasi parere sunt si persoanele cu dizabilitati care au participat in
cercetare. Rezultatele cercetarii arata ca 47% dintre persoanele cu dizabilitati-respondenti considera
ca sunt percepute cu mila de membrii comunitatii, comparativ cu 31% care cred ca sunt percepute ca
oricare alta persoana. Asocierea dizabilitatii cu mila este fundamentatd de modelul medical de
abordare a dizabilitétii. Aceasta abordare medicala si caritabila stagneaza procesul de implementare a

politicilor de incluziune. Elaborarea modelului de abordare a dizabilitatii bazat pe drepturi si roluri
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sociale valorizante a permis studierea multidimensionald a problemelor incluziunii sociale cu care se
confrunta persoanele cu dizabilitati din RM. lar promovarea modelului de abordare a dizabilitatii
bazat pe drepturi si roluri sociale valorizante accentueaza substituirea notiunilor de “invaliditate”,
“handicap”, “nevoi speciale” cu notiunea de “dizabilitate” atat in literatura de specialitate, cat si in
documentele de politici [34].

3. Rezultatele cercetarii arata ca ipoteza de lucru, potrivit careia gospodariile unde cel putin
un membru de familie este cu dizabilitate au un nivel de trai mai scazut comparativ cu gospodariile
fara persoane cu dizabilitati, a fost validatd prin analiza rezultatelor Cercetarii Bugetelor
Gospodariilor Casnice, care aratd ca gospodariile care au in componentd persoane cu dizabilitati
dispun de apeduct in interiorul locuintei in proportiec de 60.2% comparativ cu 65.1% in cazul
gospodariilor fard persoane cu dizabilitati, iar grupul sanitar in interiorul locuintei este disponibil
pentru 33.2% din gospodarii comparativ cu 44.5%. Ponderea gospodariilor cu membri persoane cu
dizabilitati care dispun de calculator este 38.6%, acces la internet — 36.9%, comparativ cu ponderea
gospodariilor fara persoane cu dizabilitati care au calculator — 47% si acces la internet — 44.3%.
Pornind de la aceste date, cercetarea arata ca una din barierele incluziunii sociale cu care se confrunta
persoanele cu dizabilitati din RM este nivelul scazut de trai, cauzat de nerespectarea principiului

4. Dezvoltarea si implementarea politicilor de incluziune sociald a persoanelor cu dizabilitati
depinde foarte mult de functionalitatea a patru mecanisme institutionale de dezvoltare, implementare,
finantare, evaluare si monitorizare a politicilor. Pentru a consolida mecanismul institutional, este
necesara avansarea nivelului de implementare a politicilor de incluziune prin incurajarea participarii
persoanelor cu dizabilitati la toate nivelele. Ipoteza de lucru, potrivit careia problemele de incluziune
sociala a persoanelor cu dizabilitati rezulta din accesul limitat la servicii sociale, educationale, de
sandtate, de asistentd juridica si de angajare, este, de asemenea, validata. Cercetarea a scos in
evidentd faptul cd persoanele cu dizabilitdti participd foarte rar sau nu participd deloc la viata
comunitard. Astfel, fiecare a doua persoand chestionatd a mentionat ca nu participd deloc la
evenimente comunitare. Mai bine de 2/3 din persoanele cu dizabilitati nu merg niciodata in localuri
publice (pizzerii, cafenele, restaurante); nu frecventeaza bibliotecile, casele de culturd, stadionul,
scoala din comunitate. Locurile cele mai frecventate de cétre persoanele cu dizabilitati sunt oficiul
medicilor de familie (62% au mentionat ca il frecventeaza cel putin o data in luna), magazinul/barul
(60% merg cel putin o data in saptamanad), primaria (24% merg cel putin o data in lund) si biserica
(40% merg cel putin o data in luna) [25].

5. Cercetarea practicilor si experientelor pozitive a scos in evidentd faptul ca acele comunitati

unde societatea civild este activd sunt mai incluzive si mai deschise spre colaborare, In vederea
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implicarii si consultdrii opiniilor persoanelor cu dizabilitati in procesul decizional. De asemenea,
rezultatele cercetarilor efectuate arata ca discriminarea femeilor cu dizabilitati este una dubla, legata
de stereotipurile ce persista in societate privind dizabilitatea si rolul femeii in viata comunitatii. Statul
genereaza discriminarea indirectd a femeilor cu dizabilitati prin politica in domeniul incluziunii
sociale a persoanelor ce tine de gen si varsta.

In scopul solutionirii problemelor de incluziune sociald cu care se confrunti persoanele cu
dizabilitdti, inclusiv femeile si copiii, tindnd cont de rezultatele cercetarii, sunt propuse autoritatilor
un sir de recomandiri clasificate in functie de aspectele incluziunii:

1. Tmbunatitirea politicilor de incluziune socialii a persoanelor cu dizabilititi prin crearea
unui mecanism eficient de colectare si administrare a datelor statistice cu privire la persoanele cu
dizabilitati dezagregate, consolidarea colaborarii dintre autoritdtile publice, mediul academic,
organizatiile societatii civile in scopul realizarii cercetarilor periodice; remodelarea mecanismului de
evaluare si monitorizare a implementarii politicilor de incluziune Tn baza setului de indicatori
aprobati de Guvern pentru implementarea Conventiei ONU [25].

2. Imbunatatirea mecanismului institutional de dezvoltare, implementare si evaluare a
politicilor de incluziune sociald prin: remodelarea sistemului existent de coordonare a politicilor in
functie de revizuirea modalitatii de calcul si acordarea prestatiilor si alocatiilor sociale; delimitarea
prestatiilor banesti care pot fi considerate surse de venit de alocatiile sociale acordate pentru ingrijire,
insotire sau supraveghere si compensatiile alocate pentru transport; implementarea reformei de
determinare a dizabilitatii si capacitatii de muncd din perspectiva modelului de abordare a
dizabilitatii bazat pe drepturi si roluri sociale valorizante.

3. Sporirea accesului persoanelor cu dizabilitati la educatie, inclusiv vocationald prin:
dezvoltarea serviciilor de suport in institutiile de invatamant general, secundar profesional, mediu de
specialitate si superior pentru sporirea accesului la studii al persoanelor cu dizabilitati; dezvoltarea
programelor de instruire continua, inclusiv la distanta pentru persoanele adulte cu dizabilitati; crearea
unui sistem care ar permite identificarea, validarea si certificarea competentelor profesionale ale
persoanelor cu dizabilitati in baza testarii abilitatilor, fara a pune accent pe recunoasterea calificarilor
academice [25, p. 36].

4. Sporirea accesului persoanelor cu dizabilitati la servicii de sandtate prin: includerea n
pachetul de servicii medicale oferite de catre CNAM a unor servicii medicale specializate (consultatii
medic neurolog, cardiolog, psihiatru, ortoped etc.) la domiciliu pentru persoanele cu dizabilitati
severe de mobilitate; elaborarea si implementarea unui mecanism eficient de comunicare, transmitere

a datelor cu caracter personal si referire a cazurilor intre institutiile de sanatate primare, spitale si
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informationale pentru persoanele cu dizabilitati [25, p. 40].

5. Asigurarea dreptului persoanelor cu dizabilitati la servicii sociale prin: dezvoltarea
reevaluarea sistemului de servicii sociale existente si remodelarea lor in functie de nevoile actuale ale
persoanelor cu dizabilitati; dezvoltarea serviciilor sociale comunitare pentru inlocuirea sistemului
rezidential de ingrijire; revizuirea mecanismului de salarizare in domeniul social in functie de nivelul
de instruire si calificare a personalului angajat [39].

6. Sporirea accesului persoanelor cu dizabilitati la justitie prin modificarea modalitatii de
acordare a serviciilor de catre Consiliul national de asistentd juridicd garantatd de stat in cadrul
oficiilor teritoriale; revizuirea numarului de avocati in functie de necesitatile reale de servicii de
asistenta juridicd a persoanelor cu dizabilitati si capacitarea acestora din perspectiva drepturilor si
valorizarii rolului social al persoanelor cu dizabilitati; Crearea conditiilor de accesibilitate fizica si
informationald in institutiile de drept, institutiile penitenciare si in oficiile organizatiilor societatii
civile care presteaza servicii de asistenta juridica [25, p. 46].

7. Sporirea ratei de angajare Tn campul muncii a persoanelor cu dizabilitagi prin:
consolidarea masurilor active de stimulare a ocuparii fortei de munca prestate de structurile teritoriale
de ocupare a fortei de munca; prevenirea discriminarii femeilor cu dizabilitati la angajare; elaborarea,
aprobarea si implementarea unui mecanism de creare, rezervare si mentinere a locurilor de munca
pentru femeile cu dizabilitati care au copii in ingrijire; elaborarea mecanismelor de stimulare si
subventionare a angajatorilor [25, p. 52-53].

8. Promovarea imaginii pozitive si a rolurilor sociale valorizante ale persoanelor cu
dizabilitati in mass-media prin: elaborarea si implementarea unor cursuri de instruire pentru jurnalisti
includerea unui ciclu de emisiuni in mass-media publica in vederea promovarii practicilor pozitive de
incluziune sociald a persoanelor cu dizabilitdti din Republica Moldova; elaborarea si implementarea
unor mecanisme eficiente de motivare a institutiilor media pentru promovarea imaginii pozitive si a
rolurilor sociale valorizante ale persoanelor cu dizabilitati.

9. Promovarea modelului de abordare a dizabilitatii bazat pe drepturi si roluri sociale
valorizante atat in documentele de politici, literatura de specialitate, suporturilor de curs, cat si in
comunicarea cu si despre persoanele cu dizabilitati, ceea ca va accentua substituirea notiunilor de
“invaliditate”, “’handicap”, “nevoi speciale” care creeaza confuzii si impedimente in procesul de

promovare a unei societati incluzive.
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ADNOTARE

Munteanu Parascovia ”Incluziunea sociald a persoanelor cu dizabilitati in Republica
Moldova din perspectiva valorizarii rolurilor sociale”. Teza de doctor in sociologie la specialitatea:
541.02 — Structura sociald, institutii si procese sociale. Chisinau, 2018.

Structura tezei: lucrarea cuprinde: introducere, trei capitole, concluzii generale si recomandari,
150 pagini text de baza, bibliografie cu 214 titluri, 12 anexe, 20 figuri si 5 tabele. Rezultatele cercetarii
realizate sunt prezentate n 14 lucrari stiintifice cu un volum total de 12.15 c.a.

Cuvinte-cheie: incluziune sociala, excluziune, dizabilitate, modele de abordare a dizabilitatii,
politici de incluziune, bariere ale incluziunii, roluri sociale valorizante, accesibilitate, participare,
nediscriminare, metodologie de cercetare, dimensiuni ale incluziunii, mecanisme institutionale.

Domeniul de studiu: sociologie.

Scopul cercetirii consta in cercetarea problemelor si practicilor incluziunii sociale a persoanelor
cu dizabilitati din Republica Moldova in aspect multidimensional din perspectiva valorizarii rolurilor
sociale si consolidarea mecanismelor institutionale de dezvoltare, implementare si monitorizare a
politicilor de incluziune sociala.

Obiectivele cercetirii: analiza istoriografiei si bazelor conceptual-teoretice ale incluziunii
sociale a persoanelor cu dizabilitdti; fundamentarea abordarilor conceptuale ale incluziunii sociale si ale
dizabilitatii; determinarea metodologiei pentru cercetarea complexa a problemelor incluziunii sociale a
persoanelor cu dizabilitati; analiza si imbunatatirea cadrului legal si normativ in domeniul incluziunii
sociale a persoanelor cu dizabilitati din perspectiva practicilor internationale; determinarea profilului
socio-demografic al persoanelor cu dizabilitati; identificarea barierelor incluziunii sociale a persoanelor
cu dizabilitati; analiza si eficientizarea mecanismelor institutionale de dezvoltare si implementare a
politicilor de incluziune sociald; cercetarea si Imbunatatirea mecanismelor de finantare a politicilor de
incluziune sociala a persoanelor cu dizabilitati; remodelarea mecanismului de evaluare si monitorizare a
politicilor de incluziune sociala a persoanelor cu dizabilitati.

Obiectul studiului realizat il reprezintd incluziunea sociald in aspect multidimensional din
perspectiva valorizarii sociale.

Subiectul cercetarii il reprezinta persoanele cu dizabilitati din comunitati si institutii rezidentiale.

Noutatea si originalitatea stiintifica a cercetarii efectuate consta in fundamentarea stiintifica a
modelului de abordare a dizabilitatii bazat pe drepturi si roluri sociale valorizante si elaborarea unei
metodologii complexe de cercetare a incluziunii sociale a persoanelor cu dizabilitati, care poate fi aplicata
repetat pentru studii comparative si preluata in studierea incluziunii altor grupuri defavorizate. Elementul
inovator rezida in implicarea si participarea persoanelor cu dizabilitati, grup vizat la toate etapele de
cercetare, iar opiniile persoanelor cu dizabilitati constituie baza empirica a recomandarilor elaborate.

Problema stiintificA importanti solutionatd rezida in fundamentarea stiintifica a incluziunii
sociale n raport cu dizabilitatea, fapt care a permis determinarea barierelor de incluziune din perspectiva
valorizarii rolurilor sociale ale persoanelor cu dizabilititi in vederea consolidarii eficiente a mecanismelor
institutionale de dezvoltare, implementare si monitorizare a politicilor de incluziune sociala.

Semnificatia teoretica a lucrarii rezida in conceptualizarea si introducerea in stiinta si in practica
Republicii Moldova a conceptului de incluziune sociald promovat de UE si a modelului contemporan de
abordare a dizabilitatii bazat pe drepturi si roluri sociale valorizante.

Valoarea aplicativa a lucrarii. Conceptele determinate si barierele incluziunii identificate in
urma cercetdrii sunt si vor fi recomandate factorilor de decizie guvernamentali si neguvernamentali in
scopul elaborarii documentelor de politici si formularii prioritatilor pentru solutionarea problemelor de
incluziune a persoanelor cu dizabilitati.

Implementarea rezultatelor stiintifice. Principalele rezultate ale cercetarii au fost publicate Tntr-
un studiu sociologic si reflectate in 14 lucrari stiintifice publicate in reviste si culegeri. Teze din disertatie
au fost prezentate la 12 Conferinte nationale si internationale. Rezultatele cercetarii au fost utilizate de
catre autoritatile publice in procesul de elaborare a politicilor si isi gasesc aplicabilitate in dezvoltarea
serviciilor sociale comunitare si elaborarea cursurilor de instruire pentru asistentii sociali comunitari si
personalul din serviciile sociale pentru persoane cu dizabilitati.
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Myntsany IlapackoBbs “Coyuanvnas unmezpauua n100eil ¢ OZPAHUYEHHLIMU BOIMONCHOCHIAMU 6
Pecnyonuxe Monoosa ¢ mouxku 3peHus 6anopuzayuu CouUaIbHbIX poieit”. JIOKTopcKas JUCCEPTALUS 110 COLUOIOTUI
1o crienuanbHOCTH: 541.02 — CorpalibHast CTPYKTYpa, COIMaNbHBIC TIPOIECCHl M MHCTHTYTHL Kummmaés, 2018.

CrpykTypa muccepramum: padoTa CONCPKUAT BBEICHHE, TPU TJIaBbI, OOIIME BBHIBOABI M PeKOMeHIarmu, 150
CTpaHUWIl OCHOBHOTO TeKcTa, Oubnmuorpadmo n3 214 wucrounmko, 12 npwnoxennit, 20 rpadukoB u 5 Tabmum.
Pe3ynbrathl MccnenoBanuii pecTapieHsl B 14 HaydHBIX paboTax.

KnroueBsble c10Ba: conmanbHasi HHTETpalysi, UCKIIOYCHHE, OrpaHHYCHHBIE BOSMOKHOCTH, MOZIEIH aHajIn3a
JIOAEH C OrpaHWYeHHBIMH BO3MO)KHOCTSMH, TPOOJIEMBbl HHTETPalyH, JOCTYITHOCTb, Y4acTHe, HEAWCKPUMUHAIIWS,
BOBMOJKHOCTH M DPECYPCBI, aCIeKThl HMHTETpPAll{, WHCTUTYIIMOHAIbHBIE MeXaHM3Mbl, KOHBEHIWs, METOIONOrHs
rccrnenoBaHus. O6JacTh HCCIISAOBAHMSI: COLIMOOTHSL

OcHoBHasl 1eJIb UCCIEOBAHUSA COCTOMT B METO/IONIOTMYECKOM M3Y4EHHH TPOOJIeM M MPAKTHKU COLMATBLHON
WHTErpalvy JIFOJIed ¢ OrpaHMYEHHBIMH BOBMOKHOCTSIME B PM ¢ TOYKM 3peHMsl BaJIOpW3alMi COLMAIBHBIX pOiei 1
YKpEIUIEHHS! HMHCTUTYLIMOHAJBHBIX MEXaHM3MOB JUIsi pa3pabOTKH, OCYIECTBIGHHS W MOHHUTOPHMHIA MOJHTHKA
COLIMAJTBHON MHTErpalyH.

3agaun McciieNOBaHMsI: KOHIETITyallbHas MIACHTH(UKAIMS Tpoliecca COIMAIBHOW HMHTErpalid W MOJIENN
HOJIX0/Ia K JIIO/ISIM C OIPaHMYEHHBIMU BOSMOXKHOCTSIMH; pa3pa0doTKa METOIOIIOIMH MHOIOMEPHBIX HCCIIEIOBAaHUN I10
BOIPOCAM MHTETpallii; HM3y4eHWE ONbITa W MpPAKTHKA OCYLIECTBJICHHS! TONUTUKA COLMAIBLHOW WHTErpalliy B
EBponeiickom Cotoze; pa3paboTka colpaibHO-IeMorpaduueckoro npoduis Jtoel ¢ orpaHi4eHHBIME BO3MOXKHOCTSMH
u3 PM; onpezenenre npobiieM COlMaIbHON MHTErPAIK; aHaIN3 UHCTUTYIIMOHAIBHBIX MEXaHU3MOB /ISl Pa3paboTKH U
OCYILIECTBJICHUS TOJIUTHKN COLMAIBLHOW WHTErpaluu; pa3dpaboTka MpaKTHUECKUX peKOMeHAanuid no 3¢@deKTHBHOMY
BHCAPCHUIO IMMOJIUTUKH COHHaJ'IbHOﬁ HHTETpalu J'I}OJICFI C OrpaHUYCHHBIMH BO3MOKHOCTAMMU.

OO0beKTOM HCCIeOBAHMS SIBIISICTCS COILMANIBHASL MHTETpaIllii B MHOTOMEPHOM AacIieKTe C TOYKU 3pEHUS
BaJIOpH3alMK COLMAJIBHBIX posieil. [IpeameTroM mccienoBaHusl SIBISIOTCS JIIOMU C OrPaHUYEHHBIMH BO3MOXKHOCTSIMH
NPOXKHBAOIIME HA YPOBHE COOOIIECTBA U B MHTEPHATHBIX YUPEKICHHSIX.

HayyHasi HOBH3HA U OPHUTMHAJIBHOCTH PadoThl 3aK/II0YaeTCsl B KOHLENTYaJbHOM M METONONIOIMIECKOM
MHHOBALIMOHHOM TOZIXOJ€ K HCCIIEAOBAaHMIO COIMATBHOM MHTETPALlMM JIIOJEH C OTPAaHMYCHHBIMH BO3MOKHOCTSMH B
Pecnyonrike MosnioBa rmytem pa3paboTKU UX COLMaIbHO-IeMorpaduyeckoro mpodusist U onpeeieHrs] MOJIEIH TToaxoza
K QHAJIM3y OIPaHUYEHHBIX BO3MOYKHOCTEH B KOHTEKCTE IOJIMTUKM COLMAIbHOW MHTEerpanyy. FIHHOBALlMOHHBIN 2JIEMEHT
3aKITI0YaeTCsl B MCCIECIOBAHMM MHEHHMU JIIOAEH C OrpaHWYEHHBIMH BO3MOXKHOCTSIMH, LIJICBOM TPYMIBI B OONACTH
UCCIIENOBAaHUI M KOHCYJITHPOBAHMM HX B3IBSIZIOB B Ipolecce pa3pabOTKM PEKOMEHJALMH [0 pa3paboTKe |
COBEPIICHCTBOBAHHUIO MTONUTUKHU COLUAIBHON MHTETPALHH.

Pemaemasi BakHasi Hay4Has npoodJjieMa 3aKII09aeTcs B HAYyYHOM OOOCHOBAHHH COIMAIBHON MHTETPAIUU B
OTHOIIICHUH JIIOZCH C OTPaHMYCHHBIMHA BO3MOXKHOCTSMH Ha OCHOBE TEOPHH BAJIOPM3ALMK  COLHAIBHBIX POINEH, 9To
CIIOCOOCTBYET YJIYYIICHHIO WHKITIO3UBHOM TOJIMTHKH C yHOPOM Ha oOecrieueHue JOCTyIa JIIOACH ¢ OrpaHuYeHHBIMH
BO3MO)KHOCTSIMH K OOIIECTBEHHBIM BOSMOXXHOCTSIM M PECypcaM M HMX y4acTHe B SKOHOMHYECKOH, MONUTUYECKON U
KYJBTYPHOM KHM3HH 00IIECTBA.

TeopeTuyeckas 3HAYMMOCTh paOOTHI 3aKITIOYACTCS B KOHLIENTYATH3ALIH U BHEAPEHUN B HAYKY U MPAKTUKY
Pecrrybimkn MongoBa KOHIIETIIMK COIMANIBHOM MHTETpaIvy, npoasuraemMoii EBporetickum Coro30M, U B ONpeIeeHUH
COBpEMEHHON MOIENH MOAXO0Aa K JIIOAEH ¢ OrpaHWYEHHBIMH BO3MOXKHOCTSIMH, OCHOBAaHHOM Ha MpaBaxX M COLMAJIBHO
3HAYNMBIX POJISIX.

IIpakTnyeckasi 3HaYMMOCThb. Onpe/ereHAbIe KOHIETINA W MpoOJeMbl MHTETPALNH, BBIBICHHBIE B XOIE
HCCIIeI0BaHMs, OyyT PEKOMEHIOBAHBI MPAaBUTEIHCTBEHHBIM M HETIPABUTEIECTBEHHBIM JIAIAM, IPUHAMATOIIIM PeIICHIS
B IEMAX Pa3pabOTKH IMOMUTHYIECKHX IOKYMEHTOB JUIS PEHICHHMsS BOIPOCOB HHTETPAIdH JIIONCH C OrpaHWYCHHBIMH
BO3MOYKHOCTSIMH.

BHeapenue HaydHbIX pe3yJbTaToB. OCHOBHBIC pPE3YJBTAThl HCCICIOBAHMK OBUTH OITyOJNMKOBAHBI B
COIMOJIOTIYECKOM HCCIIEIOBAHUN M OTpakeHBI B 14 HaydHBIX paboTax, OMyOIMKOBAHHBIX B XKYpHaldaX W COOpPHHKAX.
Tesucel auccepTaryi OBUTH TPEACTaBICHBI Ha 12 HAIMOHANBHBIX M MEKIYHAPOIHBIX KOH(EpeHIUsIX. Pe3ynpraTer
WCCIeIoBaHNsl OBUTM WCIIONB30BAaHBI TOCYIAPCTBEHHBIMH OpPTraHAMH B pPa3pabOTKe HANMOHAIBGHON TIOMUTHKA M
TIPUMEHSIOTCS B Pa3BUTHUH OOMIECTBEHHBIX COIMANBHBIX YCIYT M pa3paboTKe HEMpPephIBHBIX YUeOHBIX KYpPCOB IS
COIMAITBHBIX PAOOTHHUKOB M TIEPCOHAA CONMATBHBIX YCIYT YIS JIFOJICH ¢ OrpaHUIEHHBIMI BO3MOKHOCTSIMIL
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ANNOTATION

Munteanu Parascovia ”Social inclusion of persons with disabilities in the Republic of Moldova
from the perspective of social role valorisation”. The PhD thesis in sociology on the: 541.02 — Social
structure, social process and institutes. Chisinau 2018.

Structure of the thesis: the thesis includes: introduction, there chapters, general conclusions and
recommendations, 150 of body text, bibliography with 214 sources, 12 annexes, 20 figures and 5 tables. The
results of the research are reflected in 14 scientific publications with a total volume of 12.15 c.a.

Keywords: social inclusion, exclusion, disability, disability models, social inclusion policies,
inclusion issues, accessibility, participation, non-discrimination, opportunities and resources, dimensions of
social inclusion, institutional mechanisms, Convention, research’ methodology.

Area of research: sociology.

The aim of the research is to research the problems and practices of social inclusion of people with
disabilities in the Republic of Moldova from the perspectives of social role valorisation and to strengthen the
institutional mechanism for development, implementation and monitoring the social inclusion policies.

Research goals: analysis of historiography and conceptual-theoretical bases of social inclusion of
people with disabilities; grounding the conceptual approaches to social inclusion and disability; elaboration of
methodology for holistic research on social inclusion issues of people with disabilities; analyses and
improvement of the legal and normative framework in the field of social inclusion of persons with disabilities
based on international standards; determining the socio-demographic profile of people with disabilities;
identifying the barriers to social inclusion of people with disabilities; analysis of institutional mechanisms for
the development and implementation of social inclusion policies; studying mechanisms to finance social
inclusion policies for people with disabilities; rethinking the mechanism for evaluation and monitoring of the
social inclusion policies of people with disabilities.

The object of the study represents the social inclusion in multidimensional aspect from the
perspectives of social role valorisation.

The subject of the research are people with disabilities living in communities and residential
institutions from the perspective of social role valorisation.

Scientific novelty and originality consists in grounding the disability model based on rights and
social role vaporization approach by elaborating the innovative conceptual methodology for the comparative
research on social inclusion of people with disabilities. This methodology is available to be scaled up for the
researches on social inclusion of other vulnerable groups. The innovative element consists in researching the
opinions of people with disabilities, targeting research groups and consulting their views in the process of
developing recommendations for developing and enhancing social inclusion policies.

The important solved scientific problem consists in the scientific substantiation of social inclusion
in relation to disability, which has enabled the identification of barriers to inclusion from the perspective of
from the perspective of the social role valorisation of people with disabilities in order to strengthen the
institutional mechanisms for the development, implementation and monitoring of social inclusion policies.

The theoretical significance of the thesis lies in conceptualizing and introducing in the science and
practice of the Republic of Moldova the concept of social inclusion promoted by the EU and the contemporary
model of approaching disability based on rights and social valorising roles.

The empiric value of the thesis. The concepts and inclusion barriers identified through the research
are recommended and will continue to be recommended to governmental and non-governmental decision-
makers to develop policy papers and to prioritize the issues to be addressed for social inclusion of persons with
disabilities.

Implementation of scientific results. The main results of the research were published in a
sociological study and reflected in 14 scientific papers published in magazines and collective monographies.
Theses from the dissertation were presented at 12 national and international conferences. The results of the
research have been used by public authorities in the process of development of the national policies and are
applicable in the development of community social services and continuous training courses for social workers
and staff engaged in social services delivery for people with disabilities.
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