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INTRODUCERE

Incluziunea sociala este procesul prin care se depun eforturi pentru a asigura egalitatea de
sanse — ca fiecare, indiferent de trecutul sdu, isi poate atinge intregul potential in viata.
Astfel de eforturi includ politici si actiuni care promoveaza accesul egal la serviciile
(publice), precum si permit participarea cetatenilor la procesele decizionale care le afecteaza
viata.

Scopul integrarii sociale este de a crea "o societate mai stabild, mai sigurd si mai dreapta
pentru toti", in care fiecare individ, fiecare cu drepturi si responsabilitati, are un rol activ de
jucat. O astfel de societate incluziva trebuie sa se bazeze pe principiile de a imbratisa — nu
de a constrange sau de a forta — diversitatea si de a utiliza procese participative care implica

toate partile interesate in procesul decizional care le afecteaza viata."

Asadar, incluziunea sociala nu mai poate fi o sintagma vasta atata timp cat luam in calcul
campul lexical pe care il presupune, iar acesta este centrat pe egalitate de sanse, coeziune,
solidaritate, drepturi, dar si responsabilitati. Orice context socio-politic care pune accentul
pe respectarea unor astfel de concepte are potentialul necesar pentru a combate reversul

monedei, si anume excluziunea sociald care duce la aparitia inegalitatilor.
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Incluziunea sociala vizeaza grupurile vulnerabile din societate care sunt marginalizate,

lipsite de drepturi, oportunitdti si resurse:

- persoanele sarace din mediul urban, mai ales tinerele si femeile, care sunt afectate de




problemele cauzate de somaj si saracie; deoarece sunt mai mult de 200 de milioane de tineri care
traiesc in saracie la nivel global, exista o nevoie clara de a-i sprijini;

- persoanele care sufera de boli cum ar fi HIV / SIDA, boli care aduc saracie, orfani,
marginalizeaza oameni si 11 stigmatizeaza atat pe cei afectati, cat si familiile acestora;

- persoanele cu handicap sau boli mentale, care sunt o categorie defavorizata, neputand sa
se implice 1n societate ;

- familiile cu someri sau venituri mici, aflate intr-o situatie fara iesire, care duce in mod
inevitabil la abandon scolar, somaj , sdracie, boli;

- membrii unor grupuri dezavantajate, cum ar fi femeile, copiii, minoritdtile etnice,
homosexualii si lesbienele, persoanele 1n varsta, care sunt la fel de vulnerabile, fiind excluse de
o societate cu prea multe prejudeciti;

- intelectualii, oamenii de stiintd sunt marginalizati din cauza opiniilor lor controversate pe
diferite teme;

- victimele violentei n familie, Tn majoritatea cazurilor femei si copii, care pot fi salvate

din izolarea lor. Aceste persoane sunt reintegrate in societate si sunt adevarati invingatori;

- persoanele cu cerinte speciale, CES, si imigrantii care sunt izolati si adesea marginalizati.
La baza politicilor de incluziune sociala sunt puse o serie de principii cheie, care orienteaza toate
actiunile intreprinse spre respectarea drepturilor omului, astfel ca societatea sd devind cat mai
coeziva si incluziva. In esentd, aceste principii tin de:

- Echitatea si egalitatea de sanse - toate persoanele trebuie sd aibd acces egal la servicii
esentiale si oportunitati. Se urmadreste, pe cat posibil, compensarea sau reducerea
dezavantajelor cu care se confruntd grupurile vulnerabile.

- Nediscriminarea. Orice forma de discriminare directd sau indirectd bazata pe gen, etnie,
dizabilitate, statut social s.a. trebuie prevenita si sanctionatd prin mecanisme legale si
institutionale.

- Solidaritatea si responsabilitatea colectiva. Politicile de incluziune socialda necesita
angajament din partea intregii societdti. Sunt esentiale parteneriatele public-privat si
implicarea sectorului neguvernamental.

- Sustenabilitatea. Programele si strategiile trebuie gandite pe termen lung, pentru a asigura
continuitate si impact real (nu doar masuri punctuale sau reactive).

Cu toate acestea, in societate predomind incd probleme si bariere ale incluziunii sociale. Strategiile
specifice de incluziune sociala in politicile publice sunt chemate sa contribuie la consolidarea
mecanismelor de evaluare si Tmbunatétire a politicilor de incluziune sociald si la elaborarea unor

mecanisme practice pentru institutiile responsabile de dezvoltarea, implementarea si monitorizarea




politicilor de incluziune sociald. Continutul strategiilor specifice este ca un raspuns la riscurile de
saracie si excluziune sociald, la care sunt supuse persoanele si grupurile defavorizate, pentru a spori
capacitatea de participare sociald, profesionald, politicd, asigurdndu-si un nivel cat mai decent de
viatd. Printre cele mai directorii strategii de incluziune sociala sunt:

- Politici educationale incluzive. Acestea contribuie la asigurarea accesului la educatie de
calitate pentru toti copiii, inclusiv pentru cei cu nevoi speciale sau din medii dezavantajate

- Politici de ocupare a fortei de munca si formare profesionala. Prin intermediul acestora
sunt implementate programe de sprijin pentru somerii de lungd duratd, persoanele cu
dizabilitati, tinerii fard experientd, oamenii varstnici care doresc sd ramana activi pe piata
muncii. Totodatd si masuri active de ocupare (cursuri de calificare/recalificare, facilitéti
fiscale pentru angajatori, servicii personalizate de consiliere).

- Politici de protectie sociala si reducere a sardciei. Cu prilejul acestora se elaboreaza si
aplica sisteme de ajutor social tintite (tichete/vouchere pentru hrana, subventii la plata
utilitatilor, ajutoare de urgentd), corelate cu masuri care sa faciliteze integrarea socio-
profesionald. Egal si introducerea unor programe de tip venitul minim de incluziune
(minimum de incluziune sociald).

- Politici de sanatate publica incluzive. Se propune acces universal la servicii de sanatate de
baza si crearea de programe adaptate grupurilor vulnerabile (screening gratuit, preventie,
echipament de mobilitate si reabilitare pentru persoanele cu dizabilitati etc.). De asemenea
dezvoltarea si consolidarea serviciilor comunitare de sdndtate mentala si promovarea
tratamentelor integrate.

- Politici de locuire prin planuri de urbanism care sd evite segregarea (ghetourile, zonele
marginale) si sd asigure acces la infrastructurd (apa, canalizare, transport, servicii). Este
admisibil si sprijin pentru chirie/subventii pentru plata locuintei, compensatii si programe
de locuinte sociale pentru categorii dezavantajate (model european al programelor sociale
de incluziune).

- Politici culturale si de participare la viata comunitara. Prin acestea se face posibil accesul
la evenimente culturale si sportive, la programe comunitare, reducerea barierelor de limba,
constientizarea diversitatii, precum si promovarea dialogului intercultural si combaterea
discriminarii culturale/etnice.

Succesul politicilor de incluziune sociala este direct dependent de mecanismele institutionale si de
guvernanta. Astfel, implicarea institutiilor centrale, regionale, locale, precum si parteneriatul cu
actorii non-guvernamentali (ONG-uri, mediul privat, comunitatea), dar si crearea comisiilor
intersectoriale care sd coordoneze implementarea, monitorizarea si evaluarea politicilor de

incluziune, reprezintd un aspect al guvernantei multinivelare




In societatea contemporani, integrarea socialii a persoanelor cu dizabilititi reprezinta un aspect
crucial al egalitatii si incluziunii sociale. Aceste persoane se confruntd adesea cu obstacole multiple in calea
participarii lor depline in viata comunitatii, incluzand accesul la educatie, locuri de munca, sanatate si
interactiuni sociale. Integrarea lor adecvata nu numai ca le asigura drepturile fundamentale, ci si aduce
beneficii semnificative Intregii societati, contribuind la diversitate, inovare si coeziune sociala (Antonov

si altii, 2010).

In acest context, un studiu privind integrarea sociald a persoanelor cu dizabilitdti este esential pentru a
intelege mai bine provocarile intalnite de aceste persoane si pentru a identifica masuri optime de sustinere

in procesul de integrare in comunitate.

I. Definirea conceptelor-cheie

I.1. Dizabilitate si integrare sociala

Ce inseamnd persoand cu dizabilitate?

Conventia Natiunilor Unite descrie persoanele cu dizabilitati ca fiind indivizi care suferd de deficiente fizice,
mentale, intelectuale sau senzoriale de lunga duratd, deficiente care, in interactiune cu diferite obstacole, pot
limita participarea completd si activd a acestora in societate, in aceleasi conditii de egalitate cu restul
populatiei (Comisia Europeanad, n.d).
Dizabilitatea este considerati o conditie sociali, nu una medicala. In legislatia din Romania, termenul de
persoana cu handicap este inca utilizat in locul sintagmei mai actuale de persoana cu dizabilitate
(Asociatia ASSOC Baia Mare, 2015).
Potrivit Legii nr. 448/2006, persoanele cu handicap sunt acele categorii de indivizi ale caror deficiente
fizice, senzoriale, psihice, mentale sau mixte, In corelatie cu un mediu social neadaptat, le restrictioneaza
total sau partial accesul egal la viata comunititii. In acest context, sunt necesare masuri de protectie care
sa sprijine integrarea si incluziunea sociala (Ministerul Justitiei, 2008).
Conform definitiei oferite de Organizatia Persoanelor cu Dizabilitati (DPI), dizabilitatea reprezinta
consecinta interactiunii dintre o persoana care prezintd o deficientd si obstacolele existente in mediul
social, care 11 pot Tngreuna participarea in societate (Pro Stem Cell, n.d).
Organizatia Mondiala a Sanatatii defineste dizabilitatea ca o restrictie sau imposibilitate, cauzatd de o
deficientd, de a indeplini o activitate la nivelul considerat normal pentru majoritatea oamenilor. (Pro Stem

Cell, n.d).




L.2. Tipuri de dizabilitati

250.000

206.967
200.000

155.703
150.000

126.581

@ Copii
102.947
B Adulti
100.000 84.011 —
80.220
50.000
18.597 21.556 18.527
10.336 LU go70 178 18
5.3090 10851 3.411 1.978 8
198
0 T T T T T ‘

T T T

Fizic Somatic  Auditiv Vizual Mintal Psihic Asociat HIV/SIDA  Boli rare Surdocecitate

Conform figurii, Ministerul Muncii, (2022), imparte dizabilitatile in urmatoarele categorii:

1. Handicap fizic

Este o limitare a functiondrii fizice a unei persoane, cauzata de o afectiune, o trauma sau o conditie medicald

care afecteaza capacitatea de miscare, coordonare sau forta (Lebrasseur si altii, 2021).

2. Handicap somatic

Acest tip de handicap se referd la orice afectiune sau conditie medicald care afecteaza corpul sau
organismul, fard a fi neapdrat legata de o limitare fizica specifica. Poate include afectiuni ale organelor

interne, tulburari metabolice sau alte probleme somatice (Medlife, n.d).

3. Handicap auditiv

Este o limitare a auzului unei persoane, fie din cauza unei pierderi partiale sau totale a capacitatii auditive,
fie din cauza altor probleme auditive, cum ar fi tinitusul sau hipoacuzia (Centrul Medical de Diagnostic si

Tratament ,,Victor Babes”, n.d.).

4. Handicap vizual

Se refera la o limitare a vederii unei persoane, care poate varia de la o vedere redusa la orbire totala.




Aceasta poate fi cauzata de afectiuni oculare, leziuni sau alte probleme de sanatate care afecteaza vederea.

(Pro Stem Cell, n.d.)

5. Handicap mintal

Acest termen este folosit pentru a descrie o gama larga de conditii caracterizate prin deficiente cognitive
sau intelectuale. Persoanele cu handicap mintal pot avea dificultati in intelegerea, Invatarea sau

comunicarea in modul in care o fac majoritatea oamenilor. (Sfatul Medicului, n.d.)

6. Handicap psihic

Se refera la afectiuni mentale sau psihiatrice care afecteaza sdnatatea mentala si bundstarea unei persoane.
Acestea pot include tulburari de anxietate, depresie, tulburari bipolare, tulburari de personalitate si alte

conditii similare.
7. Handicap asociat

Acest termen se referda la handicapurile care sunt asociate cu alte conditii medicale sau afectiuni. De
exemplu, o persoand cu o afectiune fizica severd poate dezvolta, de asemenea, probleme de sdnatate

mintala asociate.

8. HIV/SIDA

SIDA este o afectiune cauzatd de virusul HIV, care duce la slabirea progresiva a sistemului imunitar,
facand corpul mai vulnerabil la infectii si boli grave. Acest lucru poate duce la probleme grave de sanatate
s1 poate avea impact asupra capacitatii unei persoane de a munci sau de a functiona in mod corespunzator

in societate.

9. Boli rare

Acestea sunt afectiuni medicale care afecteazd un numar mic de persoane in comparatie cu populatia
generala. Aceste boli pot fi genetice, infectioase, autoimune sau de alta natura si pot avea diverse efecte
asupra sdnatatii si functiondrii unei persoane. De exemplu cancerul, schizofrenia, sindromul Down etc.

(Dr. Max, 2022).

Categorii de handicap: usor, mediu, intens si grav (Dr. max, 2022) .




I.3. Tipuri de integrare sociala

Saviuc si Mislitchi (n.d) au abordat diferitele forme ale integrarii, ordonate astfel:

1. Integrarea fizica permite persoanelor cu cerinte speciale sd-si satisfaca nevoile fundamentale ale
vietii, precum asigurarea unui loc de trai in zone rezidentiale, organizarea claselor si grupelor in scoli
obisnuite, formarea profesionala in diverse domenii si accesul la locuri de munca, inclusiv in sistem

protejat;

2. Integrarea functionala se referd la asigurarea posibilitétii persoanelor cu cerinte speciale de a accesa
toate facilitatile si serviciile oferite de mediul social, pentru a le asigura un minimum de confort. Acest
lucru include, de exemplu, utilizarea mijloacelor de transport in comun, asigurarea accesului facil in

spatiile publice sau in diverse institutii;

3. Integrarea sociala se refera la totalitatea relatiilor sociale stabilite intre persoanele cu cerinte speciale
si ceilalti membri ai comunitétii (vecini, colegi de munca, trecatori, functionari publici). Aceste relatii
sunt influentate de atitudini de respect si consideratie, precum si de modul in care se realizeaza

interactiunile intre persoanele fara dizabilitati si cele cu cerinte speciale;

4. Integrarea personala. Integrarea sociala este strans legatd de dezvoltarea relatiilor de interactiune cu
persoane semnificative, pe parcursul diferitelor etape ale vietii. Aceste relatii variaza in functie de
varsta subiectului: pentru un copil, relatiile cu parintii, rudele si prietenii; pentru un adult, relatiile cu

sotul/sotia, prietenii si copiii;

5. Integrarea in societate se referd la garantarea drepturilor egale si la respectarea autodeterminarii

persoanelor cu cerinte speciale;

6. Integrarea organizationala se referd la structurile organizationale care faciliteaza integrarea. Este
esential ca serviciile publice sd fie organizate astfel Incat sa raspundd nevoilor tuturor membrilor

societatii.




II. Investigarea literaturii de specialitate

II.1. Studii anterioare privind integrarea persoanelor cu nevoi speciale in societate

Ca abordare internationald, articolul 27 din Conventia din 26 septembrie 2007, publicatd in Monitorul
Oficial, in 2010, privind drepturile persoanelor cu cerinte speciale se concentreaza pe dreptul acestora la
munca si ocuparea fortei de munca. Acesta afirma ca persoanele cu cerinte speciale au dreptul de a lucra,
de a-si asigura sursele de venit prin munca si de a fi parte a pietei muncii, intr-un mediu deschis, inclusiv
pentru cei care au dizabilitati severe. Statelor parti le este cerut sa adopte masuri eficiente pentru a
promova accesul egal la oportunitati de angajare, inclusiv pentru formare profesionald, angajare, avansare
in cariera si conditii de munca sigure si adecvate. De asemenea, articolele corespunzatoare ale Conventiei
se referd la asigurarea ca persoanele cu cerinte speciale nu sunt discriminate pe piata muncii si ca au acces

la asistentd pentru a facilita angajarea si mentinerea locului de munca. (Ministerul Justitiei, 2010).

Sistemul International de Clasificare a Functionarii, Dizabilititii si Sandtatii (ICF) utilizeaza un limbaj
neutru, fara a diferentia Intre tipurile si cauzele dizabilitatii, cum ar fi Intre sandtatea fizica si cea mentala,
avand 1n vedere ca dizabilitatea rezulta din interactiunea intre starile de sanatate si factorii contextuali,

precum cei de mediu si personali (McKinney si Swartz, 2019).

In conformitate cu tendintele globale de integrare in piata muncii si indepartarea de politicile
discriminatorii din trecut, Africa de Sud a introdus noi politici de integrare pe piata muncii, inclusiv
Employment Equity Act (EEA) si documentele sale de sprijin si implementare. Aceste politici vizeaza
remedierea inegalitatilor din trecut, concentrandu-se in special pe rasd, gen si dizabilitdti. Desi s-a
concentrat mult pe rasa si, intr-o masura mai micd, pe gen, au fost efectuate foarte putine cercetari privind

integrarea Tn munca a persoanelor cu nevoi speciale in Africa de Sud (McKinney si Swartz, 2019).

McKinney & Swartz, (2019) au realizat un studiu in care au discutat despre cum ar trebui sa se desfasoare

un interviu, o selectie sau cum ar trebui sa-si dezviluie o persoana dizabilitatea.

1. Interviuri

1.1. Interviurile pentru persoanele cu dizabilitdti ar trebui sa fie sensibile, obiective siimpartiale.

1.2. Angajatorii trebuie sa se asigure ca acomodarile rezonabile sunt furnizate pentru

solicitantul cu dizabilitati.

1.3. Intervievatorii ar trebui sd se concentreze pe calificdrile solicitantului pentru post, indiferent

de dizabilitatea acestuia.




1.4. Flexibilitatea ar trebui sa fie exercitatd in cazul 1n care angajatorul nu are cunostinte prealabile

despre dizabilitatea solicitantului.

1.5. Locul de desfasurare a interviului ar trebui sa fie accesibil, iar interpretii sau facilitatorii ar trebui

sa fie furnizati, daca este necesar.

2. Selectie

1.1. Angajatorii trebuie sd foloseascad aceleasi criterii de evaluare a calificarilor pentru persoanele

cu dizabilitati ca si pentru cele fara dizabilitati.

1.2. Procesul de selectie pentru solicitantul cu dizabilitdti poate implica evaluarea calificarilor si

necesitatilor de acomodare pentru indeplinirea cerintelor postului.

1.3. Deciziile de angajare ar trebui sa fie bazate pe criterii de munca obiective pentru a preveni

partinirea angajatorului si pentru a promova integrarea persoanelor cu dizabilitati.

3. Dezviluirea handicapului

1.1. Dezvaluirea dizabilitatilor in mediu de lucru este optionald pentru angajati, dar poate fi

complicata si are consecinte, inclusiv stereotipuri si stigmatizare.

1.2. Decizia de a dezvalui dizabilitatile poate fi influentatd de nevoia de acomodare, temerile legate

de discriminare si stigmatizare, sau de nevoia perceputd de a face cunoscuta dizabilitatea.

1.3. Nedezvaluirea dizabilitatilor poate oferi oportunitati de angajare fard prejudecati sau

discriminare, dar poate si sa impiedice accesul la acomodari rezonabile necesare.

1.4. Angajatorii ar trebui sd creeze un mediu in care angajatii se simt incurajati si sprijiniti sa isi
dezvaluie dizabilitatile, pentru a asigura obiectivele de echitate iIn munca si pentru a permite

accesul la acomodari necesare.

Rezultatele interviului

Datele obtinute in urma interviurilor au aratat cad multi participanti cu dizabilitati vizuale nu au putut
accesa textul scris. Josh a explicat cd a vazut o reclama in ziar, pe care sotia lui a descoperit-o, 1-a citit-o si
a aplicat. Persoanele cu dizabilitati fizice aveau dificultdti in a tine sau a intoarce paginile ziarelor. Piet,
un participant cu tetraplegie, a mentionat cd el cauta doar reclame online, deoarece nu poate sa tina, sa

desfacd sau sa intoarca paginile ziarelor mari. Cativa participanti au remarcat o confuzie in randul




angajatorilor in ceea ce priveste diferentele dintre cerintele inerente si specifice ale functiei postului pentru

anumite posturi (McKinney & Swartz, 2019).

Multi participanti au vorbit despre dificultétile lor In ceea ce priveste decizia daca sa isi dezvaluie sau nu
handicapul pe formularele de cerere. Ei au considerat ca, desi anunturile incurajau persoanele cu
dizabilitati sa aplice pentru posturi, atunci cand au dezvaluit pe formularele lor ca au un handicap, nu au
fost invitati sd participe la un interviu. Acesti participanti au simtit ca atunci cand au ales sa nu dezvaluie
handicapul, au fost invitati la interviuri. Multi s-au simtit frustrati ca au fost trecuti cu vederea pentru

pozitiile pentru care s-au simtit calificati si experimentati (McKinney & Swartz, 2019).

II.2.  Progresul politicilor europene privind ocuparea fortei de munca

1. Tratatul de la Amsterdam (1997) a introdus masuri pentru politica de ocupare si protectie sociala,
obligand statele membre sa colaboreze la dezvoltarea unei strategii comune. Scopul este promovarea
unei forte de munca bine pregatite si adaptabile, intr-o piatd a muncii care sa raspunda schimbarilor
economice. Politicile nationale trebuie sa sprijine dezvoltarea economica durabild, sa creasca gradul de
ocupare si protectie sociald, sa garanteze egalitatea de sanse intre barbati si femei si sd contribuie la
competitivitatea economica, cresterea calitatii vietii si coeziunea sociald. (Asociatia ASSOC Baia

Mare, 2015)

2. Noua strategie a Uniunii Europene pentru persoanele cu dizabilitati 2010-2020 si Conventia
Natiunilor Unite privind drepturile persoanelor cu deficiente au fost abordate cu scopul de a
promova, proteja si asigura drepturile si libertdtile fundamentale ale persoanelor cu dizabilitati,
asigurandu-le demnitatea esentiald prin madsuri precum sustinerea angajarii, implementarea unei
legislatii corespunzdtoare si asigurarea accesului la drepturi si facilitati adecvate. (Asociatia ASSOC
Baia Mare, 2015)

Strategia se concentreaza pe inlaturarea barierelor prin intermediul a 7 domenii cheie de actiune (Comisia

Europeanad, 2010):

a) accesibilitate,

b) participare,

c) egalitate,

d) integrarea in cAmpul muncii,
e) pregatire profesionala,

f) securitate sociala,

g) sanatate.




I1.3. Politici, legi si programe de incluziune sociald din Roméania

In 2005, Guvernul Romaniei a adoptat Strategia pentru protectia, integrarea si incluziunea sociald a
persoanelor cu dizabilitati perioada 2006-2013, avand ca scop dezvoltarea unei politici nationale pentru
protejarea si promovarea drepturilor persoanelor cu cerinte speciale, prin intermediul a trei obiective

principale (Ministerul Muncii, Familiei, Protectiei Sociale si Persoanelor Varstnice, 2014):

a. Tncurajarea integrarii sociale a persoanelor cu dizabilitéti, pentru a le permite sa devind membri activi

ai societatii, avand capacitatea de a-si gestiona propria viata;

b. furnizarea de sprijin si asistentd familiilor care au in ingrijire persoane cu dizabilitati;

c. imbunatatirea accesului la locuri de munca pentru persoanele cu dizabilitati, pentru a le creste sansele

de angajare.

Pentru atingerea acestor obiective, au fost desemnate diverse institutii si autoritdti nationale cu
responsabilitati in implementarea masurilor din cadrul Strategiei din perioada 2006 —2013. Printre acestea
se numara: MMFPS (Ministerul Muncii, Familiei si Protectiei Sociale), ANPDCA (Autoritatea Nationala
pentru Protectia Drepturilor Copilului si Adoptie), ANOFM (Agentia Nationald pentru Ocuparea Fortei
de Munci), si altele. In ansamblu, sprijinul financiar acordat de stat, prin fonduri publice nerambursabile,
pentru proiectele destinate persoanelor cu cerinte speciale, a adus beneficii semnificative, avand un impact
major asupra dezvoltarii serviciilor sociale care faciliteaza integrarea sociala si profesionald a acestora.
Totusi, acest sprijin nu a fost intotdeauna corelat cu o evaluare precisa a nevoilor urgente si prioritare ale

persoanelor cu cerinte speciale (Asociatia ASSOC Baia Mare, 2015).

Constitutia Romaniei, revizuitd in 2003, la articolul 50, stipuleaza ca persoanele cu dizabilitati beneficiaza

de protectie speciala. Statul garanteaza implementarea unei politici nationale care promoveaza egalitatea

.....
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tutorilor (Parlamentul Romaniei, 2003).

Incepand cu 1992, Parlamentul a stabilit cadrul legislativ necesar pentru promovarea si protejarea

drepturilor persoanelor cu dizabilitéti:
1. LEGEA Nr. 53/1992 reglementeaza urmatoarele aspecte (Ministerul Justitiei, 1992):

a. Definitii si domeniu de aplicare: Legea defineste persoanele cu handicap ca fiind cele care sufera
de o deficienta fizicd, mentald, senzoriala sau de o tulburare de comportament, care le limiteaza in

mod semnificativ capacitatea de a desfasura activitati obisnuite.




b. Drepturi si beneficii: Legea stabileste dreptul persoanelor cu handicap la asistenta sociald, educatie
speciald, munca protejatd, accesibilitate si integrare sociald. Ele beneficiaza de diverse forme de

sprijin si facilitati pentru a-si asigura o viatd cat mai independenta si echilibratd posibil.

c. Asistenta si Ingrijire: Autoritatile publice sunt obligate sd asigure servicii adecvate pentru
ingrijirea si asistenta persoanelor cu handicap, inclusiv servicii medicale, de reabilitare si de

consiliere psihologica.

d. Educatie speciald: Se prevede accesul persoanelor cu handicap la educatie in conditii adecvate
nevoilor lor specifice. Institutiile de invatamant trebuie sa ofere servicii de educatie speciald si sd aiba

facilitati si adapari adecvate pentru a permite participarea acestor persoane la procesul educational.

e. Munca protejata si integrare profesionalia: Persoanele cu dizabilitdti beneficiaza de dreptul la
munca protejata sau la alte forme de ocupare in cadrul pietei muncii. Se promoveaza programele de

integrare profesionald si se acorda facilitati angajatorilor pentru a angaja persoane cu handicap.

. Ordonanta de Urgenta nr. 102/1999 stabilea masurile necesare pentru garantarea drepturilor
persoanelor cu dizabilitati, incluzdnd un regim special pentru prevenire, tratament, readaptare,
educatie, instruire si integrare sociald. Acest act normativ a fost in vigoare pana in anul 2006

(Ministerul Justitiei, 1999).

. In LEGEA nr. 448/2006 se regisesc urmitoarele (Ministerul Justitiei, 2008):

a. Orientare profesionald: Legea prevede asigurarea serviciilor de orientare profesionald pentru
persoanele cu deficiente, cu scopul de a le ghida in identificarea intereselor, aptitudinilor si
potentialului lor profesional.

b. Formare profesionald: Persoanele cu handicap au dreptul la acces la programe de formare
profesionald, adaptate nevoilor lor specifice. Aceste programe vizeaza dezvoltarea abilitatilor si
competentelor necesare pentru a se integra pe piata muncii si pentru a-si valorifica potentialul in
diverse domenii de activitate.

c. Ocupare si angajare in munca: Legea promoveaza integrarea persoanelor cu handicap in cdmpul
muncii prin acordarea de sprijin si facilitati angajatorilor pentru a angaja si mentine in activitate
aceste persoane. Se pot acorda stimulente financiare sau alte forme de sustinere pentru a incuraja
angajarea si retentia persoanelor cu handicap in mediul profesional.

d. Munca protejata si locuri de munca adaptate: Legea recunoaste importanta muncii protejate si a
altor forme de ocupare adaptatd pentru persoanele cu handicap, care le oferd un mediu de lucru

adecvat si sprijin pentru a-si desfasura activitdtile in conditii optime.




e. Facilitati si sprijin: Persoanele cu handicap pot beneficia de diverse facilitati si sprijin in procesul
de ocupare si angajare in munca, inclusiv asistenta profesionald, adaptari ale mediului de lucru si
alte tipuri de sprijin pentru eficientiza activitatea.

f. Un angajator, de stat sau privat, indeplineste responsabilitdtile sociale fatd de persoanele cu
deficiente, alegand una dintre urmatoarele optiuni:

1. Fie recruteaza 4% din angajati, in cazul in care numarul acestora este mai mare de 50.

2. Fie contribuie lunar la bugetul de stat cu o suma echivalenta cu 50% din salariul minim brut pe

economie, Tnmultita cu numarul de posturi neocupate de persoane cu dizabilitati.

3. Fie cumpara produse sau servicii de la unitati protejate autorizate.

In ansamblu, Legea nr. 448/2006 subliniaza importanta promovarii incluziunii sociale si profesionale a

persoanelor cu dizabilitdti si instituie masuri concrete pentru sprijinirea lor in accesarea si mentinerea

unui loc de muncd, contribuind astfel la imbunatatirea calitatii vietii acestora si la combaterea

discriminarii in mediul profesional (Ministerul Justitiei, 2008).

4,

Ordonanta Guvernului nr. 137/2000 este actul legislativ national care pune In aplicare obiectivele
conventiilor internationale semnate de Romania, stipuldnd cd prin discriminare se intelege orice
diferentiere, excludere, restrictie sau preferintd bazata pe factori precum rasd, nationalitate, etnie,
limba, religie, statut social, convingeri sau apartenenta la o grupa defavorizata, avand ca scop limitarea
exercitdrii egale a drepturilor fundamentale in diverse domenii ale vietii publice (Ministerul Justitiei,

2000).

Concluziile studiului privind integrarea persoanelor cu dizabilitati ar putea fi urmatoarele:

1.

Discrepanta intre teorie si practica: Desi, in teorie, persoanele cu dizabilitdti ar trebui sa aibd mai
multe drepturi si sa fie integrate in societate in mod egal, rezultatele chestionarului indica faptul ca atat
persoanele cu dizabilitati, cat si cele fard, nu considera ca drepturile acestora sunt respectate.
Evaluarea perceptiilor: Rezultatele chestionarului arata ca atat persoanele cu dizabilitati, cat si cele
fara, au o perceptie similara referitoare la respectarea drepturilor persoanelor cu dizabilitati. Aceasta
constatare poate sugera ca exista o discrepantd Intre ceea ce este prevazut in legislatie sau politici si
modul in care acestea sunt aplicate in practica.

Nevoia de actiune: Concluziile studiului subliniaza necesitatea unei actiuni concrete pentru a
imbunatati situatia integrarii persoanelor cu dizabilitati in societate. Aceasta ar putea include revizuirea
si consolidarea legislatiei existente, promovarea unei culturi a incluziunii si sensibilizarea opiniei
publice cu privire la drepturile si nevoile persoanelor cu dizabilitati.

Implicarea pirtilor interesate: Imbunititirea integririi persoanelor cu dizabilititi necesitd

implicarea tuturor partilor interesate, inclusiv persoane cu dizabilitati, organizatii neguvernamentale,




autoritati locale, institutii guvernamentale si sectorul privat. Colaborarea si coordonarea intre aceste
parti sunt esentiale pentru a identifica si implementa solutiile eficiente.

5. Monitorizare si evaluare continuia: Pentru a asigura progresul in directia integrarii persoanelor cu
dizabilitati, este important sa se efectueze monitorizare si evaluare continua a politicilor si initiativelor
existente. Aceasta va permite identificarea lacunelor si ajustarea strategiilor pentru a asigura ca

drepturile si nevoile persoanelor cu dizabilitati sunt Intr-adevar respectate si indeplinite in practica.

In final, concluziile acestui studiu ar trebui sa serveascad drept baza pentru dezvoltarea si implementarea
unor masuri concrete si eficiente care sd sprijine integrarea si respectarea drepturilor persoanelor cu

dizabilitati in societate.

I1.4. Recomandiri pentru imbunétatirea integrarii sociale a persoanelor cu dizabilitati

1. Promovarea accesibilitatii: Asigurarea accesului universal la infrastructura, servicii si informatii prin
eliminarea barierelor fizice, tehnologice si comunicative. Acest lucru ar putea include adaptarea
cladirilor si a facilitatilor publice, furnizarea de tehnologii asistive si dezvoltarea de continut accesibil

pe platformele online.

2. Incluziunea in educatie si angajare: Asigurarea accesului la educatie si formare profesionala pentru
persoanele cu dizabilitdti s1 promovarea incluziunii lor in scoli si locuri de munca. Aceasta ar putea
implica furnizarea de sprijin si servicii personalizate pentru a le ajuta sa isi atingd potentialul

educational si profesional.

3. Implicarea si consultarea persoanelor cu dizabilitati: Asigurarea ca persoanele cu dizabilitati sunt
implicate In procesul de luare a deciziilor care le afecteaza viata si ca li se acorda un loc adecvat in

dezvoltarea politicilor si programelor destinate lor.

4. Sprijinirea vietii independente: Furnizarea de servicii si programe care sd sprijine persoanele cu
dizabilitati in viata de zi cu zi, inclusiv in gdsirea si mentinerea locuintei, gestionarea sanatatii si a

finantelor, si participarea activa in comunitate.

5. Promovarea interactiunii sociale si a vietii sociale active: Organizarea de evenimente si activitati

.....

cluburi sociale, grupuri de voluntariat si activitati culturale si recreative.
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