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INTRODUCERE

In ultimele decenii tot mai des se abordeaza problematica imbtranirii populatiei,
sunt supuse dezbaterii atat riscurile, cat si provocarile unei societdti in curs de Tmba-
tranire. Acest fapt este determinat de ritmul alert de imbétranire a populatiei, in special
pe continentul european, si de necesitatea de a se schimba sistemele social, economic,
cultural, educational, de sanatate si altele pentru a putea face fatd multiplelor nevoi ale
acestei categorii sociale.

In societatile in tranzitie, persoanele in varsta reprezinti una dintre categoriile cel
mai des expuse riscului pauperittii, context in care vulnerabilitatea acestora implica
nevoia dezvoltarii sistemului de protectie sociald care sa raspunda la necesitatile aces-
tora. In cazul Republicii Moldova, datele statistice releva ca vulnerabilitatea economica
a persoanelor in varstd este mult mai inalta comparativ cu cea a populatiei generale.
Ponderea persoanelor in varsta (60 ani si peste) care traiesc in sardcie absolutd era in
anul 2022 de 43,9%, crescand in ultimii 5 ani (2018-2022) cu peste 18 puncte procen-
tuale [1]. Acest fapt este determinat de scdderea veniturilor disponibile, in special ale
populatiei in varsta din mediul rural (in anul 2022 — 3465,8 lei comparativ cu 4779,6 lei
pentru persoanele de peste 65 ani) [2], de oportunitatile scazute de participare pe piata
muncii pentru obtinerea veniturilor suplimentare (doar 7% din populatia de 70-74 ani
era ocupata in anul 2020), de starea de sandtate precara, de dependenta de prestatiile de
asigurari sociale sau asistenta sociala. Astfel, In vederea asigurarii unui nivel minim de
trai intervin masurile de protectie sociala, care cuprinde totalitatea actiunilor, masurilor
si interventiilor realizate de organismele publcie sau private, avand ca scop diminuarea
si atenuarea dificultitilor ce deriva din anumite riscuri sau nevoi sociale. In acest caz,
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obiectivul-cheie al sistemului de protectie sociala este asigurarea unui minim de bu-
nastare, garantarea accesului la bunuri si servicii de baza si redistribuirea veniturilor in
vederea reducerii saraciei si a inegalitatilor sociale.

Statele lumii 1si dezvolta sistemele de protectie sociald in functie de nevoile
populatiei, particularitatile sociale, economice, culturale, inclusiv in corespundere cu
angajamentele asumate la nivel international. Conventiile si tratatele internationale rele-
va nevoia promovarii politicilor care sa asigure un raspuns al statelor la imbatranire, in
aspect social, economic, cultural etc.

Ca parte a sistemului de protectie sociald, asistenta sociald cuprinde serviciile si
beneficiile sociale acordate in vederea dezvoltarii capacitatilor individuale sau colec-
tive pentru asigurarea nevoilor sociale, cresterea calitatii vietii si promovarea princi-
piilor de coeziune si incluziune sociald. Persoanele varstnice au dreptul la asistenta
sociald, in raport cu situatia socio-medicala si cu resursele economice de care dispun
[3, p. 12].

Asistenta sociald adresatd persoanelor varstnice se realizeaza prin masuri, servicii
si beneficii sociale. Obiectivul interventiei asistentei sociale este de a-i sprijini pe cei
aflati in dificultate sa obtind conditiile necesare unei vieti decente, ajutdndu-i sa-si dez-
volte propriile capacitati si competente. Totodata, complexul de masuri si servicii sociale
destinate persoanelor in varstd are ca scop mentinerea independentei, implicarea sociala,
adaptarea la schimbare, conservarea stimei de sine si asigurarea bundstarii. Printre aces-
tea mentionam:

— prestatiile sociale, care includ pensiile/alocatiile, ajutor social si ajutor social
pentru perioada rece a anului, subventii etc.;

— servicii care vizeaza hrana (educatie nutritionald, cantind sociala, hrand adusa la
domiciliu), sanatate (educatie sanitara, medicina de familie, ingrijire medicala la domici-
liu, spitalizare), rezidenta (supraveghere, locuire independenta asistata, ingrijire sociala
la domiciliu, ingrijire rezidentiald), protectie (acces la informatie, informare si consiliere
primara, consiliere, vizite la domiciliu etc.), transport, educatie (auotingrijire, ocuparea
unui loc de munca, voluntariat, educatie de-a lungul vietii); locul de munca (informatii
cu privire la locurile de munca disponibile persoanelor varstnice, targuri ale locurilor de
munca) [4, p. 36].

METODE DE CERCETARE
Studiul a fost realizat prin aplicarea metodei documentare, fiind supuse analizei:
e prevederile cadrului normativ in domeniul protectiei sociale, sanatatii s.a.;
 datele statistice prezentate de Biroul National de Statistica, Ministerul Sanatatii s.a.;
* bunele pratici la nivel international (Slovenia, Polonia, Turcia etc.).

REZULTATE SI DISCUTII
in Republica Moldova sunt reglementate si implementate urmitoarele prestatii so-
ciale adresate persoanelor varstnice:
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(i) pensiile de asigurari sociale sunt reglementate de Legea nr.156-XIV din
14.10.1998 privind sistemul public de pensii. Distributia pensiilor de asigurari sociale pe
categorii releva o diversitate de tipuri de pensii (15 categorii), precum: 1) pensia pentru
limita de varsta, 2) pentru femeile care au nascut si educat pana la varsta de § ani cinci
sau mai multi copii, 3) anticipata pentru limita de varsta, 4) din randul deputatilor, 5) din
randul functionarilor publici, 6) din randul alesilor locali, 7) pentru vechime in munca,
8) unor angajati din domeniul culturii, 9) de dizabilitate, 10) de urmas, 11) din randul
lucratorilor vamali, 12) participantilor la lichidarea avariei de la Cernobal, 13) militarilor
in termen, 14) din randul procurorilor si judecatorilor, 15) angajatilor organelor de forta.
Unul dintre indicatorii principali ce caracterizeaza nivelul de asigurare cu pensii este rata
de inlocuire a venitului pierdut, care reprezinta raportul dintre pensia medie pentru limita
de varsta si salariul mediu pe economie. Cea mai mare pondere (de peste 75%) din tota-
lul pensionarilor o constituie beneficiarii de pensie pentru limita de varsta. Pensia pentru
limitd de varsta se stabileste in cazul persoanelor care indeplinesc, cumulativ, la data
pensionarii, conditiile privind vdrsta de pensionare (in cazul barbatilor — 63 ani, in cazul
femeilor — 60 ani (2022, gradul se mareste pana la 63 ani in anul 2028) si stagiul minim
de cotizare (minim 15 ani) previzute de legislatie. In ultimii 4 ani se atesta o crestere a
numarului pensionarilor pentru limitd de varsta: de la 524.451 persoane in anul 2020 la
526.017 in anul 2023 (la 1 ianuarie). Analiza datelor disponibile evidentiaza ca pensia
medie a populatiei varstnice din sate este mai micd comparativ cu cea a populatiei in
varstd din orase (a se vedea Figura 1).
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Fig.1. Veniturile medii lunare pe o persoana obtinute din pensie

Sursa: Biroul National de Statistica
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Astfel marimea pensiei medii asigurd cu dificultate acoperirea minimului de
existentd (in anul 2022 marimea medie a minimului de existenta pentru pensionarii pen-
tru limita de varsta a fost de 2193,3 lei);

(ii) alocatie sociala de stat, stabilitd in baza Legii nr.499/1999 privind alocatiile
sociale de stat pentru unele categorii de cetateni, pentru persoanele varstnice care nu
indeplinesc conditiile penrtu obtinerea dreptului la pensie conform Legii nr.156-XIV din
14.10.1998 privind sistemul public de pensii. Cuantumul acesteia este de 50% din cuan-
tumul pensiei minime pentru limita de varsta. In ultimii ani se inregistreaza o crestere a
persoanelor care au atins varsta de pensionare, beneficiare de alocatii sociale de stat: de
la 9100 persoane in anul 2020 la 15400 persoane in anul 2023 (1 ianuarie), sau cu peste
41 puncte procentuale [5]. De asemenea, aceastd categorie poate sa se confrunte mai des
cu probleme de natura financiara: marimea medie a alocatie sociale de stat a fost la 1
ianuarie 2023 de 1138,1 lei, sau de 2 ori mai mica ca minimul de existenta.
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Fig.2. Beneficiari de alocatii sociale de stat In randul persoanelor care au atins varsta de
pensionare si marimea medie a alocatiei pentru categoria data

Sursa: Biroul National de Statistica

(iii) ajutor social si ajutor social pentru perioada rece a anului reprezinta prestatii
sociale care tintesc pentru sprijinirea familiilor sarace, cea mai mare pondere 1n randul
beneficiarilor inregistrand-o familiile cu persoane in varsta. Acest tip de prestatie este
reglementat prin Legea nr.133/2008 cu privire la ajutorul social si prin Hotararea Guver-
nului nr.1167 din 16.10.2008 pentru aprobarea Regulamentului cu privire la modul de
stabilire si plata a ajutorului social. Ponderea acestei prestatii in veniturile medii lunare
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ale persoanelor 1n varsta este destul de scazuta: de 0,2% pentru persoanele de 60-64 ani
(sau 10,3 lei in medie lunar pentru o persoana) si de 0,1% pentru persoanele de peste 65
ani (sau 2,8 lei in medie lunar pentru o persoana);

(iv) ajutor de deces este stabilit pentru persoanele neasigurate 1n sistemul asigurari-
lor sociale in baza Legii nr.499/1999 privind alocatiile sociale de stat pentru unele cate-
gorii de cetateni. Acest tip de prestatie se acorda in cazul decesului persoanei neasigurate
cu conditia ca niciunul dintre membrii familiei acesteia nu are dreptul la ajutor de deces
din sistemul public de asigurari sociale pentru persoana decedatd. Ajutorul de deces se
acorda o singura data unei persoane;

(v)alocatii lunare de stat, determinate in baza Legii nr.121/2001 cu privire la
protectia sociald suplimentard a unor categorii de populatie, reprezintd o masura de
protectie socialda suplimentara acordata unor categorii de populatie, cetdteni ai Repu-
blicii Moldova, printre care participantii la cel de-al doilea razboi mondial, persoanele
decorate cu ordine si medalii pentru munca asidud si serviciu militar impecabil in
spatele frontului in anii celui de-al doilea razboi mondial, persoanele participante la
actiunile de lupta din Afghanistan, precum si la actiunile de lupta de pe teritoriile altor
state, persoanele participante la actiunile de luptad pentru apararea integritatii teritoria-
le si a independentei Republicii Moldova s.a. Totodata, prin Legea nr.267/2018 pentru
modificarea unor acte legislative (in vigoare din 01.01.2019) a fost extins dreptul la
alocatii lunare de stat sotilor supravietuitori ai participantilor la cel de-al doilea razboi
mondial sau la actiuni de lupta in timp de pace cazuti la datorie, sau ai participantilor
la lichidarea consecintelor avariei de la C.A.E. Cernobal decedati, sau ai persoanelor
cu dizabilitati de pe urma razboiului decedate — fiind exclusa conditia de a fi inapti de
munca si de a nu fi recasatoriti.

Pe parcursul anilor au fost implementate unele masuri de sustinere a persoanelor in
varstd beneficiare de pensii sau alocatii sociale de stat cu venituri mici — suport unic in
marimi de 500-700 lei, insa care au fost de scurtd durata fara a fi asigurata durabilitatea
acestora.

In vederea depasirii situatiilor de dificultate, prevenirii si combaterii riscurilor de
excluziune sociald si de imbunatatire a calitatii vietii persoanelor in varsta, o serie de
servicii sociale sunt dezvoltate si prestate atat de prestatori publici, cat si privati.

Principalele tipuri de servicii sociale adresate persoanelor varstnice sunt:

(vi) asistenta sociald comunitard (Regulamentul-cadru de activitate a Serviciu-
lui de asistenta sociala comunitard, aprobat prin Ordinul Ministrului Protectiei Sociale,
Familiei si Copilului nr.54/2009), care presteaza servicii pentru prevenirea si depasirea
situatiilor de dificultate;

(vii) servicii de ingrijire la domiciu, precum ingrijire sociala (Hotararea Guvernu-
lui nr.1034/2014 cu privire la aprobarea Regulamentului-cadru al Serviciului de ingrijire
sociala la domiciliu si a Standardelor minime de calitate). Ingrijirea sociala la domiciliu
este un serviciu prestat de lucratorul social, in scopul sporirii gradului de independenta a
persoanelor si imbunatatirii calitatii vietii.
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Tipurile de servicii prestate sunt urmatoarele: consiliere (1) si suport pentru realiza-
rea urmatoarelor activitati (2): procurarea, din mijloacele financiare ale beneficiarului, a
produselor alimentare, a marfurilor de uz casnic si a medicamentelor; prepararea hranei,
livrarea pranzurilor calde (dupa caz); plata, din mijloacele financiare ale beneficiari-
lor, a unor servicii comunale; ngrijirea locuintei si a gospodariei; predarea si ridicarea
obiectelor de uz casnic si a hainelor la/de la spalatorie, curatatorie chimica, reparatie;
realizarea igienei personale; organizarea procesului de adaptare a locuintei la nevoile
persoanei; antrenarea in activitati sociale si culturale; Intretinerea corespondentei cu ru-
dele si cu prietenii; organizarea procesului de procurare si transportare, din mijloacele
financiare ale beneficiarului, a combustibilului la domiciliu; dupa caz, incalzirea sobelor.
Totodata, se urmareste asigurarea prestarii serviciilor calitative de ingrijire la domici-
liu pentru facilitarea integrarii sociale a beneficiarilor, in conformitate cu necesitatile
speciale si cu particularitatile de dezvoltare individuala, precum si pentru activizarea
eforturilor proprii; prevenirea institutionalizarii prin mentinerea persoanelor in mediul
familial si comunitar; Incurajarea beneficiarilor pentru a duce un mod de viata indepen-
dent, pe cat este posibil, in familie $i comunitate; sensibilizarea opiniei publice cu privire
la problemele cu care se confrunta persoanele varstnice si cele cu dizabilitati; mobiliza-
rea comunitatii pentru solutionarea necesitatilor cu implicarea voluntarilor s.a. Datele
statistice disponibile releva ca in anul 2020 prestau servicii de ingrijire la domiciliu circa
2000 de lucratori sociali, care au deservit mai mult de 14000 de persoane in varsta. De
aceste servicii au beneficiat Intr-o pondere mai mare femeile (circa 12000) decat barbatii
(circa 2000) [6];

(viii) servicii de alimentare, prestate prin intermediul cantinelor de ajutor social
(Hotararea Guvernului nr.1246/2003 despre aprobarea Regulamentului-tip cu privire la
functionarea cantinelor de ajutor social), inclusiv persoanelor care au atins varsta de pen-
sionare, care sunt fara domiciliu, fara sustinatori legali, fara venituri sau cu venituri mici.
Perioada pentru care persoana poate beneficia de serviciile date este de 120 de zile anual
sau de 30 de zile per trimestru. Conform cadrului normativ, cantinele de ajutor social
presteaza urmatoarele servicii: prepararea si servirea zilnica a unei mese de persoana
(de regula, a pranzului); aprovizionarea beneficiarilor, contra cost, de la sediul unitatilor
de alimentare publica, cu produse agroalimentare de baza, la preturile achizitionarii
acestora; livrarea gratuitd la domiciliu a hranei, numai pentru persoanele socialmente
vulnerabile care, din motive obiective (constatate in ancheta sociald), nu se pot deplasa
la sediul cantinei de ajutor social; pregatirea si distribuirea gratuitd a hranei pentru o
masa zilnicd la domiciliu, prin centre mobile de deservire (echipe de lucru instituite in
acest scop, asigurate de catre autoritatile administratiei publice locale cu transport si
echipament pentru deservire). In anul 2020 de servicii de cantina de ajutor social au
beneficiat 16662 de persoane, dintre care 74,2% au fost femeile in varsta, prestate de 62
de cantine (42 in mediul rural si 20 in mediul urban);

(ix) servicii de ingrijire rezidentiald sau institutionald, precum centre de plasament
pentru persoane varstnice (Hotararea Guvernului nr.323/2013 cu privire la aprobarea
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Regulamentului-cadru privind organizarea si functionarea centrului de plasament pentru
persoane varstnice si a Standardelor minime de calitate) si centre de zi pentru persoane
varstnice (Hotararea Guvernului nr.569/2013 cu privire la aprobarea Regulamentului-
cadru privind organizarea si functionarea centrului de zi pentru persoane varstnice si a
Standardelor minime de calitate).

Ingrijirea rezidentiald semnifica ingrijirea pe o perioada de lungd durati (durati
nedeterminati) sau temporara (pani la 6 luni), care este o masura de asistenta sociala. In
cazul centrelor de plasament sunt prestate servicii socio-medicale, precum: plasament,
alimentatie, asistenta medicala, asistentd igienico-sanitard, consiliere psihologica, agre-
ment, reabilitare si organziarea si asigurarea inmormantdrii beneficiarilor in corespunde-
re cu prevederile contractuale. Plasarea persoanei varstnice este realizata in baza deciziei
structurii teritoriale de asistenta sociala.

O forma de ingrijire a persoanelor varstnice, in special a celor care au o capacitate
scazuta de autodeservire, care necesitd supraveghere, asistare si ingrijire specilaizata, sunt
centrele de zi. In cadrul acestora sunt prestate urmatoarele tipuri de servicii: alimentatie,
dupa caz, asistenta pentru respectarea igienei personale, consiliere psihologica, asistenta
juridica, agrement, reablitare, (re)integrare sociald si kinetoterapie. Identificarea bene-
ficiarului poate fi realizatd de asistentul social comunitar sau de alte persoane, referirea
realizandu-se de asistentul social comunitar;

(x) servicii alternative de ingrijire — plasamentul familial pentru adulti (Hotararea
Guvernului nr.75/2014 pentru aprobarea Regulamentului-cadru privind organizarea si
functionarea Serviciului social ,,Plasament familial pentru adulti” si a Standardelor mini-
me de calitate) poate fi prestat persoanelor care au atins varsta de pensionare, care se afla
temporar sau permanent n imposibilitatea de a locui cu familia biologica sau extinsa ori
de sine statator, din cauza nevoilor de ingrijire si suport special. Scopul serviciului este
imbunatatirea calitatii vietii beneficiarilor prin oferirea de sprijin si protectie, in vederea
cresterii gradului de autonomie personald, de prevenire a institutionalizarii/dezinstituti-
onalizarii §i de incluziune sociala a acestora;

(xi) servicii sociale sub forma de prestatii, precum suport monetar (Hotararea
Guvernului nr.716/2018 pentru aprobarea Regulamentului-cadru privind organizarea si
functionarea Serviciului social de suport monetar adresat familiilor/persoanelor defavo-
rizate). Serviciul dat are misiunea de a sustine familiile/persoanele defavorizate in con-
textul prevenirii/limitarii/depasirii situatiilor de dificultate in vederea prevenirii margina-
lizarii §i excluziunii socioeconomice. Beneficiarii obtin o suma baneasca nerambursabila
si neimpozabild care se acorda familiei/persoanei aflate in situatie de dificultate printr-o
plata unica si/sau lunara pentru o perioada determinata, dar nu mai mare de 6 luni, pentru
facilitarea realizarii actiunilor stabilite in planul individualizat de asistentd, confirmata
prin rezultatele evaluarii necesitatilor. Suportul monetar se acorda beneficiarului pentru
reparatia locuintei si/sau reparatia/constructia sobei, adaptarea locuintei la necesitatile
familiei/persoanei defavorizate, procurarea combustibilului pentru prepararea hranei si
pentru incalzire 1n sezonul rece, procurarea mobilierului adaptat la necesitati, precum si
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pentru alte necesitati stabilite in planul individualizat de asistenta. In anul 2020 de suport
monetar au beneficiat 857 de persoane, dintre crae 617 femei si 240 barbati;

(xii) serviciile de tratament balneo-sanatorial sunt reglementate prin Hotara-
rea Guvernului nr.372/2010 pentru aprobarea Regulamentului cu privire la modul de
evidenta si distribuire a biletelor de reabilitare/recuperare acordate persoanelor in varsta
si celor cu dizabilitati. Beneficiari ai biletelor de tratament balneo-sanatorial sunt pensi-
onarii si beneficiarii de alocatii sociale de stat pentru persoanele varstnice si persoanele
cu dizabilitati. Dreptul de a beneficia de bilete se acorda o daté la 3 ani. Cadrul normativ
prevede oferirea de inlesniri persoanelor varstnice beneficiare de pensii sau de alocatii
sociale de stat, neangajate in cdmpul muncii, prin oferirea de bilet gratuit, si persoanelor
varstnice beneficiare de pensii sau de alocatii sociale de stat, angajate In campul muncii
sau care desfasoara activitati de intreprinzator de diferite forme, prin o reducere de 30%
din costul biletului. Totodata, pensionarii care au fost supusi represiunilor politicie si
ulterior reabilitati au dreptul anual la bilet cu o reducere de 50% din cost. Sunt exceptati
de dreptul de obtinere gratuitd a biletelor pensionarii si beneficiarii de alocatii sociale
de stat aflati la Intretinerea deplina a statului in aziluri, internate psihoneurologice, alte
forme de plasament temporar sau permanent.

In cazul in care persoanele in vérsta sunt cu dizabilititi, acestea sunt eligibile de a
beneficia de servicii dezvoltate pentru asistenta persoanelor cu dizabilitati (spre exem-
plu, asistenta personald).

Oferirea de sprijin persoanelor 1n varsta se realizeaza si prin serviciile medicale, in
mod special fiind vorba de serviciul de ingrijire medicala la domiciliu (Ordinul Ministe-
rului Sanatatii al Republicii Moldova nr. 851/2013 ,,Cu privire la aprobarea Standardului
National in Ingrijiri Medicale la domiciliu™) si serviciile paliative.

Ingrijirea medicald la domiciliu cuprinde o gama larga de servicii: medicale, nur-
sing, sociale si voluntariat. Serviciile de nursing sunt asigurate de catre asistenti medi-
cali calificati, care realizeaza observarea/evaluarea pacientului, elaborarea si adaptarea
continud a planului de ingrijire, comunicarea cu beneficiarul, familia si echipa, educarea
beneficiarului si familiei. Serviciile sociale includ evaluarea sociala, participarea la sta-
bilirea si implementarea planului de ingrijire, consilierea, relatia cu alte servicii, edu-
catia, apararea drepturilor pacientului/familiei, participarea la selectarea voluntarilor in
vederea sustinerii activitatilor de ingrijiri medicale la domiciliu. Serviciile de voluntariat
includ munca directa cu pacientii si familiile acestora (companie, cumparaturi, transport,
menaj, sprijin In perioada de doliu etc.), activitati administrative (lucrari 1n oficiu, activi-
tati de colectare de fonduri, ajutor in organizarea evenimentelor speciale).

Serviciile de ingrijire paliativa au fost dezvoltate gratie contributiei sectorului
asociativ. Ingrijirea paliativd este un serviciu de sinitate necesar si un drept uman al
adultilor si copiilor care trdiesc si mor din cauza conditiilor limitatoare de viata. Prin
aceste servicii se incearca promovarea Imbunatatirii calitatii vietii si reducerea suferintei
pe parcursul bolii si In faza terminald a vietii. Abordarea pacientilor este una holista,
fiind o ingrijire activa si totald. Totodatd, ea comporta caracteristici de interdisciplinari-
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tate, cuprinzand persoana suferinda, familia si comunitatea. Studiile desfasurate atesta
ca reteaua de servicii paliative la domiciliu este slab dezvoltatd, iar numarul de echipe de
ingrijiri paliative nu este suficient pentru a acoperi necesitatile potentialilor beneficiari
de servicii. Totodatd, in Republica Moldova serviciile de ingrijiri paliative in ambula-
toriu nu sunt dezvoltate. Datele Ministerului Sanatatii evidentiaza ca doar 38% dintre
persoane au beneficiat de ingrijiri paliative la domiciliu si pana la 25% — in unitati cu
paturi.

Tinand cont de nevoile persoanelor varstnice care necesita abordare intersectoriala,
in speical din perspectivda medicala si sociala, se discutd tot mai des despre abordarea
complexa a serviciilor medicale de Ingrijire, prin integrarea aspector medicale si sociale
aplicandu-se o abordare multidisciplinara.

In tarile dezvoltate economic spectrul de servicii sociale destinate persoanelor
varstnice cuprinde:

(i) servicii de baza, precum igiend, sanatate, locuinta, timp liber;

(ii) servicii de prevenire, prin controlul riscurilor, consultatii profesionale, iden-
tificarea medicala si sociala a potentialilor beneficiari, antrenarea in diferite activitati
profesionale si de timp liber;

(iii) servicii de adaptare si integrare, precum asistenta pentru varstnici, servicii re-
creative, cercuri speciale, asumarea de roluri active (voluntariat);

(iv) servicii de sprijin, incluzand escorte, vizite amicale, servicii de ajutor si
intretinere menajera, servirea meselor la domiciliu;

(v) servicii de ingrijire institutionala, care includ servicii de Ingrijire zilnica, ajutor
financiar pentru locuinta, servicii pentru locuinte, servicii de substitutie familiala, servi-
cii de urgenta;

(vi) servicii de protectie pentru protejarea drepturilor civile ale persoanelor varst-
nice [7, p. 86-87].

CONCLUZII

In Republica Moldova spectrul de servicii sociale si medicale si alte masuri de
asistentd sociald nu acopera pe deplin nevoile persoanelor in varsta, ceea ce conduce la
perpetuarea starii de saracie, excluziune sociala, Inrautatirea starii de sanatate si altele.
In conditiile in care Republica Moldova s-a angajat si promoveze principiul imbtra-
nirii active si sandtoase, se impune extinderea accesului la servicii sociale, medicale,
educationale etc.

Experienta altor tari si nevoile persoanelor in varsta, dar si ale familiilor acestora,
indica necesitatea extinderii serviciilor sociale, prin:

— instituirea serviciilor de tip ,,respiro” pentru persoanele varstnice care locuiesc
in familie si care ar putea beneficia de ingrijire pe termen scurt (pana la 30 de zile),
perioada in care familia are oportunitati de odihna sau nu poate sa asigure ingrijirea din
varii motive;

— extinderea serviciilor de ingrijire paliativa,
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— crearea de locuinte protejate pentru persoanele varstnice, special construite si
dotate pentru a raspunde nevoilor persoanelor in varsta;

— dezvoltarea serviciilor de spalatorie sociala etc.

La nivel international se implementeaza conceptul de orage/comunitati prietenoase
varstei, aprobat de Organizatia Mondiald a Sanatatii (OMS). Cele opt domenii ale vietii
urbane pe care ghidul s-a concentrat sunt: (1) spatii si cladiri in aer liber; (2) transport;
(3) locuinte; (4) participarea sociald; (5) respect si incluziune sociald; (6) participarea
civica si ocuparea fortei de muncad; (7) comunicare si informare; (8) sprijin comunitar si
servicii de sanatate [8, p. 117-124]. In baza acestor domenii, comunititile isi adapteaza
inclusiv spectrul de servicii sociale la nevoile de imbtréanire activa si demna. in prezent
functioneaza Reteaua globala OMS privind orase si comunitati prietenoase varstei, care
intruneste localitati din peste 48 de tari. Un exemplu de buna practica poate fi cel al Slove-
niei, care implementeaza programe de ingrijire pe termen lung, in special instruirea Ingri-
jitorilor; programe pentru imbatranirea activa si sandtoasd, prin organizarea echipelor de
voluntari, desfasurarea de programe culturale, sportive, programe de control al hiperten-
siunii arteriale; programe de consolidare a solidaritatii intre generatii, prin desfasurarea
sesiunilor de instruire de catre tineri a varstnicilor in ce priveste utilizarea TIC. Orasul
Straza implementeaza programe de ingrijire a persoanelor bolnave si a celor in varsta cu
dizabilitati, programe pentru imbatranire activa si sanatoasa (soferi voluntari, centrul co-
munitar, intalniri cu varstnicii), aceastea fiind stabilite in Programul Strategic de Dezvol-
tare a orasului (2022-2027). O alta localitate care s-a evidentiat prin bunele practici este
orasul Stargard din Polonia, in special prin programul ,,nevoia de locuintd” — asigurarea
persoanelor varstnice cu locuinte asistate, dotate cu butoane de alerta; programul ,,carduri
pentru seniori”, care reprezinta carduri de reducere la diverse magazine si activitati; cen-
tru de zi care presteaza servicii de ingrijire, reabilitare si socializare; serviciul de respiro;
transport adaptat; Universitatea pentru Varsta a Treia; clubul seniorilor etc.

Republica Moldova nu a adoptat conceptul OMS cu privire la localitatile preitenoa-
se varstei, dar sunt inregistrate bune practici implementate in special de catre organizatiile
societtii civile. In acest context, consolidarea eforturilor tuturor actorilor sociali si a
institutiilor va contribui la nationalizarea acestui concept si la transformarea mediului
fizic si social pentru a fi prietenos varstei.

Totodata, lipsa unor statistici nationale dezagregate si a studiilor sociologice de
evaluare a nevoilor de servicii si a satisfactiei beneficiarilor de servicii face dificila
intelegerea modului de dezvoltare sau extindere a serviciilor sociale, medicale sau alte
tipuri si de dezvoltare a politicilor in baza de evidente. In acest context se impune nece-
sitatea consolidarii sistemului de date la nivel national si local.
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