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INTRODUCERE

Un efect important al imbatranirii populatiei (65+) va fi legat, in perioada imediat
urmatoare de cresterea numarului de persoane in varsta solicitante de ingrijiri de sanatate
si ingrijiri specifice. Provocarea guvernelor din urmatorii ani va fi sa faca fatd unui numar tot
mai crescut al persoanelor varstnice cu nevoie de ingrijire pe termen lung, pe fondul unei
scaderi a populatiei active, fapt ce va conduce la limitarea posibilitatilor de ingrijire a
acestora in sanul familiei.

Astfel, in contextul imbatranirii demografice, sistemul de ingrijire de sanatate si de
ingrijiri de lunga durata se vor confrunta cu dificultatea de a garanta, simultan, trei obiective:
accesul pentru toti, indiferent de venituri, un nivel inalt al calitatii ingrijirilor si
durabilitatea financiara a sistemelor de ingrijire. ingrijirile de lunga duratd constau in
asistarea persoanelor incapabile sa traiasca in mod autonom si a celor care depind de
ajutorul altora pentru desfasurarea activitatilor cotidiene. in prezent, majoritatea persoanelor
care necesita ingrijiri permanente sunt ingrijite de membrii familiei, serviciile profesionalizate
fiind relativ reduse sau foarte costisitoare, fiind accesibile doar pentru varstnicii care au
pensii mari sau ale caror familii isi permit sa sustina plata acestora.

Fenomenul emigrarii masive a condus la cresterea numarului de persoane varstnice
care traiesc singure, dar care au nevoie de ingrijire la domiciliu sau in sistem rezidential.
Deoarece multe persoane varstnice locuiesc in mediul rural, acordarea de servicii de
ingrijire la domiciliu este limitatd de existenta unei infrastructuri slab dezvoltate.

in Romania, ingrijirea de lunga durat este orientaté aproape exclusiv cétre ingrijirea
informala. Desi importanta ingrijirii informale este recunoscuta de autoritati, nu exista nici o
estimare oficiala cu privire la dimensiunea reala a ingrijirii informale in Romania.

Aceasta lucrare isi propune sa prezinte conceptul de ingrijire de lunga durata in
Roménia, modele de bune practici din tarile Uniunii Europene precum si masuri de sustinere

financiara a ingrijitorilor informali.



CAPITOLUL |

INGRIJIREA INFORMALA ACORDATA PERSOANELOR
VARSTNICE DIN ROMANIA

Ingrijirea de lunga durats reprezinta ingrijirea persoanei care necesita pe o perioada
mai lunga de 60 de zile ajutor pentru indeplinirea activitatilor de baza si instrumentale ale
vietii zilnice (conform Legii asistentei sociale nr. 292/2011).

Persoana varstnica este persoana care a implinit varsta de pensionare stabilita de
lege (conform Legii nr. 17/2000 *** Republicata privind asistenta socialéd a persoanelor
varstnice). Persoanele varstnice sunt persoanele care au implinit varsta de 65 de ani
(conform Legii asistentei sociale nr. 292/2011).

Ingrijitorul formal este persoana calificata, certificatd profesional, care asigura
ingrijirea personala, respectiv ajutorul pentru efectuarea activitatilor de baza si
instrumentale ale vietii zilnice de catre persoana care si-a pierdut autonomia functionala
(conform Legii asistentei sociale nr. 292/2011).

“ Activitatile de baza ale vietii zilnice constau in asigurarea igienei corporale,
imbracare si dezbracare, hranire si hidratare, asigurarea igienei eliminarilor,
transfer si mobilizare, deplasare in interior, comunicare (conform Legii
asistentei sociale nr. 292/2011).

% Activitatile instrumentale ale vietii zilnice constau in prepararea hranei,
efectuarea de cumparaturi, activitdti de menaj si spalatorie, facilitarea
deplasarii in exterior si insotire, activitdti de administrare si gestionare a
bunurilor, acompaniere si socializare (conform Legii asistentei sociale nr.
292/2011).

Ingrijitorul informal este persoana necalificata, membru al familiei, rud& sau orice alta
persoana, care asigura ingrijirea personala, respectiv ajutorul pentru efectuarea activitatilor
de baza si instrumentale ale vietii zilnice de catre persoana care si-a pierdut autonomia
functionala (conform Legii asistentei sociale nr. 292/2011).

Articolul 99 din Legea asistentei sociale stipuleaza ca ingrijitorii informali si formali
beneficiaza de facilitati si servicii de suport, indemnizatii, servicii de consiliere, servicii de tip

respiro si concediu de ingrijire, conform legii. in acelasi timp, articolul 86 aliniatul 2
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mentioneaza ca ingrijitorii informali si formali beneficiaza de facilitati si servicii de suport,
reglementate prin legislatia speciala.

Articolul 13, alin.2, din Legea 17/2000 privind asistenta sociala a persoanelor
varstnice stipuleaza ca sotul si rudele care au in ingrijire un varstnic in situatie de
dependenta pot beneficia de program redus de lucru, de o jumatate de norma, cu suportarea
drepturilor salariale pentru cealalta jumatate de norma din bugetul local, corespunzator
salariului brut lunar al ingrijitorului la domiciliu.

Productivitatea si durabilitatea serviciilor de ingrijire de lunga durata (ILD) depind in
mare masura de existenta unei forte de munca eficiente. Realizarea acesteia din urma este
o provocare importanta. In ciuda cererii tot mai mari de LD asteptate pentru urmétoarele
decenii, exista obstacole in calea recrutarii si pastrarii personalului calificat adecvat.
Competentele lucratorilor dezvoltate prin educatie si formare nu corespund intotdeauna
sarcinilor ILD, ceea ce ridica intrebari legate de productivitate, iar cdile de a progresa in
cariera sunt limitate.

in Romania, ingrijirea de lunga durat este orientaté aproape exclusiv citre ingrijirea
informala. Modificarea normelor sociale in ultimii ani in societatea romaneasca impreuna cu
fenomenul emigrarii masive au condus la cresterea numarului de persoane varstnice care
traiesc singure, dar ar avea nevoie de ingrijire la domiciliu sau in sistem rezidential.
Furnizarea de ingrijire la domiciliu este insa dificila deoarece majoritatea populatiei varstnice
din Romania traieste in zone rurale, unde disponibilitatea unor asemenea servicii este
absentd sau insuficientd. Tn aceasts situatie, cele mai multe dintre persoanele varstnice
dependente beneficiaza doar de serviciile de ingrijire furnizate in cadrul familiei. Romania
nu acorda nici un fel de indemnizatii /beneficii pentru ingrijirea informald a persoanelor
varstnice, ci numai pentru persoanele care sunt oficial recunoscute ca avand o dizabilitate.
Cu toate acestea, persoanele varstnice care au afectiuni cronice, sunt bolnave in faza
terminala sau au multiple co-morbiditati pot fi evaluate pentru a fi incadrate intr-un grad de
dizabilitate. in acest fel, acestea pot beneficia de o indemnizatie de ingrijire care in mod
obisnuit se acordd unui membru al familiei lor. Desi importanta ingrijirii informale este
recunoscuta de autoritati, nu exista nici o estimare oficiala cu privire la dimensiunea reala a

serviciilor de ingrijirii informale din Romania.’

" M.Ghenta, L.Mladen-Macovei, C. Stroe, A.B.Sanduleasa , Planul sectorial de cercetare — dezvoltare al MMJS
pentru perioada 2018-2020, ” Ingrijirea informala in ingrijirea de lunga durata a persoanelor vérstnice —
dezvoltarea de servicii-suport si scheme de finantare”
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Sustinerea ingrijitorilor informali ar putea ajuta la limitarea cheltuielilor publice.
ingrijirea la domiciliu permite familiilor s& ramana unite prevenind ruptura si
permitand persoanei in varsta, dependente sa ramana la domiciliu si sa primeasca
ingrijirea necesara;

Varstnicii prefera sa primeasca ingrijire intr-un mediu familial, confortabil si nu intr-o
institutie de protectie;

ingrijitorul la domiciliu ofer& varstnicului avantajele unei “vieti de calitate” opuse
celei din institutii, ceea ce duce la rezultate pozitive incetinind ritmul de degradare
psiho-somatica a persoanei in varsta;

Reducerea numarului de zile de spitalizare a persoanelor varstnice dependente;
Evitarea institutionalizarii in centrele de ingrijire si asistenta a persoanelor varstnice
dependente, ceea ce duce la micsorarea costurilor platite de comunitatea locala
pentru intretinerea lor in aceste institutii;

Implicarea autoritatilor locale pentru cresterea calitatii vietii varstnicilor;
Constientizare din partea populatiei din comunitatea locala cu privire la importanta
evitarii institutionalizarii persoanelor in varsta dependente prin ingrijirea la domiciliu.
Activitati pentru persoana aflata in ingrijire, care constau in acordarea de ajutor, in

special in gospodarie si stilul de viata.

ingrijirea unei persoane varstnice de catre membrii familiei reprezinta:

0 sarcina complexa, cu implicatii morale si emotionale;

0 sarcina complexa cu implicatii morale si emotionale generatoare de sentimente
contradictorii, uneori de vinovatie;

o activitate ce implica responsabilitati solicitante din punct de vedere fizic si psihic
cu efecte negative in special asupra ingrijitorilor familiali de sex feminin, casatoriti,
dar si asupra celorlalti membri ai familiei;

0 experienta ce presupune consum de timp aditional timpului alocat muncii platite si
celorlalte responsabilitati casnice;

0 munca ce implica repartitia a diferite sarcini intre membrii familiei.2

2 Bertha Sanduleasa (coordonator), Aniela Matei, Mihaela Ghenta, Delia Badoi - Roluri de gen si
implicatii Tn realizarea echilibrului intre viata profesionala si viata de familie, Editura Universitara,
Bucuresti, 2015, pp. 133-134.
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CAPITOLUL I

INGRIJIREA INFORMALA iN TARI EUROPENE:
MODELE DE BUNE PRACTICI

imbatranirea populatiei, cu care se confrunté toate tarile europene, reprezintd o
provocare uriasa pentru sistemele de ingrijire medicald si sociald, iar munca ingrijitorilor
informali ca furnizori principali de ingrijire va deveni o resursa valoroasa pe piata muncii.

ingrijirea informal&, cunoscuta si sub denumirea de ingrijire neplétita sau ingrijire in
familie, constituie un lucru semnificativ in ponderea furnizarii totale de ingrijire de lunga
durata in tarile europene.

Organizatia pentru Cooperare si Dezvoltare Economica (OECD)? a definit expresia
ingrijire pe termen lung ca reprezentand ,probleme de politici transversale care intrunesc o
gama de servicii pentru persoanele care sunt dependente de ajutorul acordat in
desfasurarea activitatilor de zi cu zi” (ADLs)*. Elemente de ingrijire pe termen lung includ
reabilitarea, servicii medicale de baza, ingrijirea la domiciliu, ingrijire sociala, gospodarire si
servicii precum transportul, prepararea hranei, activitati ocupationale, dar care includ si
activitati instrumentale zilnice (IADLs)>®.

Estimarile sugereaza ca 80% din toate ingrijirile de lunga durata din Europa sunt
asigurate de catre ingrijitori informali. n mare masura, ingrijitorii informali sunt femeile, care
acorda ingrijiri sotului, parintilor, socrilor. Tngrijirea informal& reprezint4 un mod rentabil de
prevenire a institutionalizarii si de a permite beneficiarilor s ramana acasa. Varstnicii doresc
din ce in ce mai mult servicii de ingrijire care sa respecte principiile demnitatii si bunastarii

si care sa le fie oferite acasa si de cei dragi.

3 Organizatia pentru Cooperare si Dezvoltare Economica (OECD) este o organizatie economica alcatuita din
37 tari membre ce ofera un cadru Tn care guvernele pot sa isi compare experientele politice, sa caute
raspunsuri la problemele comune, sa identifice practicile bune si sa-si coordoneze politicile interne si
internationale. OCDE ajuta guvernele in directia cresterii prosperitatii si a luptei Tmpotriva saraciei prin crestere
economica,stabilitate economica,comert si investitii, tehnologie, inovatie, anteprenoriat si cooperare in scopul
dezvoltarii.

4 ADLs: Activitati de Rutina Zilnica (Activities of Daily Living) care fac referire la acele sarcini pe care o
persoana le indeplineste zilnic precum a manca, a-si face baie, a se aseza pe pat sau a se ridica de pe un
scaun etc;

5 |ADLs (Instrumental activities of daily living) activitati instrumentale zilnice sunt activitatile care se
relationeaza cu convietuirea independenta si include pregatirea meselor, administrarea banilor, cumpararea
alimentelor sau a obiectelor personale, realizarea de sarcini usoare sau grele prin casa, folosirea telefonului;
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De-a lungul timpului s-a dovedit ca exemplele de buna practica pot fi extrem de utile
in formularea de politici nationale, fiind considerate drept practici inteligente (Bardach,
2000), initiative inovatoare (Bendixsen & Guchteniere, 2003) sau repere inspirationale
pentru luarea deciziilor (Jennings Jr., 2007).8

Polonia, Cehia, Olanda, Suedia, Spania sunt cateva dintre tarile europene in care

ingrijirea persoanelor varstnice se bazeaza cel mai mult pe familie.

2.1. Polonia

in anul 2030, mai mult de o treime din populatia polonez& va avea mai mult de 65 de
ani si fiecare a zecea persoana va avea mai mult de 80 de ani. imbé&tranirea populatiei si
tendintele de dependenta alimenteaza cererea pentru ingrijire de lungé durata. Ingrijirea pe
termen lung se bazeaza pe servicii care sunt furnizate prin intermediul sistemului de
sanatate, sistemul de ingrijire sociala si sectorul privat. Aceasta crestere a cererii este dificila
atat din punctul de vedere al sustenabilitatii financiare cat si din perspectiva organizarii
sanatatii si asistentei sociale. in prezent, ingrijirea informald este principala forma de
furnizare de sprijin pentru varstnicii dependenti din Polonia.”

Pensionarii care au nevoie de ingrijiri primesc un supliment de ingrijire din sistemul
de pensii. Indemnizatiile de ingrijire sunt un alt beneficiu platit de municipalitati pentru
acoperirea unei parti din cheltuieli pentru ingrijirea persoanelor dependente. Indemnizatia
de ingrijire speciala se plateste persoanelor care au trebuit sa renunte la locul de munca
sau nu pot lucra din cauza obligatiei lor de a avea grija de un membru al familiei care
necesita ingrijiri permanente sau de lunga durata. Pentru aceste prestatii, se ia in
considerare dimensiunea venitului familiei care ofera ingrijirea, precum si a persoanei care
necesita sprijin. Indemnizatia nu se acorda daca venitul depaseste o anumita suma. Nu se

acorda indemnizatie speciala de ingrijire persoanelor care beneficiaza de pensie.®

6 M.Ghenta, L.Mladen-Macovei, C. Stroe, A.B.Sanduleasa, Planul sectorial de cercetare — dezvoltare al
Ministerului Muncii si Justitiei Sociale pentru perioada 2018 — 2020 ” Ingrijirea informala in ingrijirea de lunga
durata a persoanelor varstnice — dezvoltarea de servicii-suport si scheme de finantare”;

7 Agata Schubert, Marcin Czech, lwona Skrzekowska-Baran, - Aging society: organization of long-term care
for the elderly in Poland, 2018;

8 Kenichi Hirose, Zofia Czepulis-Rutkowska - Challenges in Long-term Care of the Elderly in Central and
Eastern Europe, International Labour Organization, 2016;



in anul 2018, proportia ingrijitorilor informali a fost de 15%, varsta lor medie a fost de
45,6 ani, iar timpul mediu petrecut pentru acordarea ingrijirilor a fost de 35,5 ore pe
saptamana. Sondajele arata ca femeile sunt principalii ingrijitori ai persoanelor in varsta.®

Familia trebuie sa fie tratata ca fiind cel mai important partener in furnizarea de

ingrijiri si sa i se acorde dreptul la prestatii sociale.

2.2. Republica Ceha

Dupa Polonia, Cehia este tara cu cea mai mare proportie de ingrijire informala din
Europa: 80% din ingrijirea de lunga durata este acordata de catre membrii familiei. Populatia
ceha considera ca sprijinul oferit de familie este cel mai bun mod de a oferi asistenta
persoanelor in varsta care au nevoie de sprijin din cauza starii fizice sau psihice precare.

Cele mai recente studii arata faptul ca majoritatea ingrijitorilor informali din Republica
Ceha ofera ingrijire din motive morale si emotionale. Problemele financiare, riscul pierderii
locului de munca, deteriorarea sanatatii, oboseala psihica si fizica, precum si izolarea
sociala, reprezinta elemente cheie in decizia ingrijitorilor informali de a continua sa aiba grija
de membrii familiei. Ingrijitorii informali considera c& suportul financiar din partea autoritatilor
este scazut si nu acopera toate nevoile familiei care are in ingrijire un membru dependent.'°

Se estimeaza ca trei sferturi dintre ingrijitorii informali sunt femei, din categoria de
varsta 55-64 de ani. Membrii familiei sau prieteni'! asigurd 97% dintre nevoile de ingrijire
ocazionale si 78,5% dintre nevoile de ingrijire zilnice.

in 2006, Republica Ceha a introdus alocatia de ingrijire, un beneficiu non-contributiv
platit persoanelor care depind de asistenta altor persoane. Dreptul si valoarea indemnizatiei
de ingrijire sunt determinate la nivel municipal, pe baza unei evaluari medicale efectuate de
Serviciul de Evaluare Medicala si pe baza evaluarii unui asistent social in urma unei vizite
la domiciliu. Valoarea indemnizatiei difera in functie de gradul de dependenta. Cele 4 grade
sunt clasificate astfel: dependentd usoara (gradul 1), dependentd medie (gradul ),
dependenta grea (gradul Ill) si dependenta totala (gradul IV). Alocatia de ingrijire se acorda

9 Baiji, P., Golicki, D., Prevolnik-Rupel, V. et al. The burden of informal caregiving in Hungary, Poland and
Slovenia: results from national representative surveys. The European Journal of Health Economy, 2019
https://doi.org/10.1007/s10198-019-01058-x;

10 Kfizov4, E., Janeckova, H., Bélacek, J. (2016), Family carers’ perspectives on integrated community care
in the Czech Republic. Central European Journal of Public Health, 2016; Disponibil online la:
https://cejph.szu.cz/pdfs/cjp/2016/04/07 .pdf;

" Sowa, A. (2010), The long-term care system for the elderly in the Czech Republic. Disponibil
online:http://www.ancienlongtermcare.eu/sites/default/files/ENEPRI%20RR%20N0%2072%20ANCIEN%20C
zech%20Republic.pdf/.

8



pe o perioada nedeterminata, insa in situatia spitalizarii pentru o perioada mai mare de 30
zile se suspenda acordarea acesteia. Alocatia se acorda independent de veniturile
persoanei varstnice si poate fi cumulatd cu alte prestatii sociale in bani sau in natura,
precum si cu venituri din ocupare. Beneficiarii de indemnizatie de ingrijire pot utiliza, de
asemenea, alocatia pentru a-si plati familia sau alti ingrijitori informali, dar si pentru a
achizitiona servicii formale de ingrijire la domiciliu. In acelasi timp statul ceh plateste
contributii de asigurari de sanatate in numele ingrijitorilor informali, iar perioadele de ingrijire
sunt considerate ca si perioade contributorii la sistemul de asigurari sociale, deci sunt luate
in considerare la calculul pensiei.

La 1 iunie 2008, s-a introdus o noua indemnizatie de asigurari de sanatate pentru a
imbunatati situatia financiara a membrilor familiei care ofera ingrijire pe termen lung pentru
rudele lor. Este de asteptat ca aceasta noua prestatie acordata direct ingrijitorilor informali,
denumita alocatia ingrijitorului pe termen lung sa contribuie la imbunatatirea pozitiei
socio-economice, mai ales in cazul femeilor. Astfel, de la 1 iunie 2018, ingrijitorul, lucrator
dependent sau independent, este platit pentru pierderea veniturilor din munca datorita
perioada in care acorda ingrijire pentru un membru al familiei externat dintr-o unitate
medicala dupa cel putin 7 zile de spitalizare si care necesita cel putin 30 de zile de ingrijire
suplimentara, pana la maximum 90 de zile. Dreptul la indemnizatie este supus aprobarii
medicului responsabil. Persoanele care pot beneficia de aceasta indemnizatie pot fi parintii,
bunicii, copiii, fratii si sotii sau partenerii necasatoriti, dar si alte rude (de exemplu, unchii
sau nepotii persoanei ingrijite si sotii lor sau chiar partenerii necasatoriti). Pentru a putea
beneficia de indemnizatie, ingrijitorul trebuie sa fi contribuit la sistemul de asigurari de
sanatate timp de cel putin trei luni. Daca este angajat, ingrijitorul nu poate fi concediat, iar
dupa terminarea perioadei de ingrijire, acestuia ii este garantata intoarcerea la acelasi loc
de munca conform noilor reglementari ale Codului Muncii din Republica Ceha. Concediul
de ingrijire se acorda cu acceptul angajatorului.'?

in 2011, un sondaj pilot efectuat in sase localititi araté c& indemnizatia de ingrijire
beneficiat de indemnizatia de ingrijire, 80% dintre acestia avand peste 75 de ani. Serviciile

de ingrijire in regim institutional sunt inca subdimensionate raportat la cerere.

2 lvan Maly — European Cimission,European Social Policy Network, - Czech Republic to support informal
carers with a new long-term carer’s allowance, May 2018, disponibil la ec.europa.eu.
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Decidentii politici sunt din ce in ce mai constienti asupra nevoilor ingrijitorilor
informali, motiv pentru care sunt dezvoltate servicii sociale care sa vina in sprijinul acestora
dependente), chiar daca dezvoltarea acestora este inca fragmentata si inegal distribuita din
punct de vedere geografic.'3

2.3. Olanda

Olanda are o traditie indelungata in ceea ce priveste serviciile institutionalizate de
ingrijire de lunga durata, insa reformele actuale incurajeaza tot mai mult ingrijirea informala.

ingrijirea de lung& durats reprezintd un sistem clar definit in Olanda inc& din anul
1968 si reformat in anii 2007 si 2015.

Legea asistentei sociale (Wmo), introdusa in 2007 a condus la descentralizarea
serviciilor de ingrijire de lunga durata care au fost trecute in responsabilitatea
municipalitatilor.

Costurile totale pentru ingrijire si asistentd acordate in cadrul Wmo au fost de 4,8
miliarde euro in 2016 si in jur de 2,1 milioane de oameni au folosit-o."*

Reforma din anul 2015 a avut drept scop reducerea cheltuielilor pentru ingrijirea de
lunga durata pastrand in paralel calitatea serviciilor de ingrijire. Unul dintre obiectivele
reformei a fost acela de a imbunatati calitatea sistemului de ingrijire de lunga durata,
orientandu-l cat mai mult catre beneficiar, prin trecerea de la ingrijirea rezidentiala la cea
rezidentiald se va acorda doar in situatiile in care ingrijirea nerezidentiala nu este o optiune
adecvata. Persoanele cu probleme moderate de sanatate nu mai sunt eligibile pentru
ingrijirea rezidentiala. Schimbarea se bazeaza pe presupunerea ca persoanele cu probleme
moderate de sanatate ar putea fi mai bine ingrijite la domiciliu si ca tot mai multi varstnici
prefera ingrijirea in propria casa.'

Pentru a asigura atat acoperirea nevoilor de ingrijire a persoanelor varstnice cat si
controlul sustenabilitatii financiare, guvernul olandez promoveaza atat participarea pe piata

muncii cét si furnizarea de ingrijirii informale. O cincime din ingrijitorii informali sunt angajati

3 Wija, P. (2015). Formal and informal long-term care and the role of family carers. European Journal of
Mental Health 10 (2015) 233-244. Disponibil online la:
http://www.ejmh.eu/mellekletek/ejmh_2015_2_wija_233-244.pdf;
4 ESPN Thematic Report on Challenges in long-term care Netherlands 2018 — European Comission;
15 Maarsea, J.A.M. & Jeurissen, P.P. (2016)The policy and politics of the 2015 long-term care reformin the
Netherlands. Health Policy 120 (2016) 241—-245.
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iar acest numar este de asteptat sa creasca si mai mult in urmatorii ani. In prezent, ingrijirea
informala joaca un rol important alaturi de serviciile publice de ingrijire, fapt pentru care
Olanda are una dintre cele mai mari rate ale ingrijirii informale — 18% din populatia totala.
Cu toate acestea, o parte dintre ingrijitorii informali care au si un loc de munca afirma ca se
simt suprasolicitati.'®

Cercetari ale Institutului olandez de cercetare sociala (Sociaal en Cultureel
Planbureau - SCP) arata ca 5 milioane de persoane (cu varsta peste 16 ani) ofera ingrijiri
informale in Olanda. Conform acestui studiu, cele mai multe persoane care au grija de un
membru al familiei au varsta cuprinsa intre 45-64 ani si fac acest lucru in medie 7 ore pe
saptamana mai mult de 5 ani."”

Prin Legea programului de lucru flexibil ((Wet Flexibel Werken, 2016) s-a introdus
dreptul legal al lucratorilor de a-si adapta programul de lucru si de a-si alege locul de
desfasurare a activitatii remunerate, pe langa dreptul deja existent la un program de lucru
part-time. Scopul acestei legi a fost de a imbunatati echilibrul intre viata profesionalé si viata
de familie.

Deoarece legislatia nu prevede acordarea unei alocatii de ingrijire, persoanele
dependente pot aplica pentru un buget personal (Persoonsgebonden budget) daca pot
dovedi ca serviciile existente nu se potrivesc nevoilor lor individuale. Din acest buget pot fi
platiti ingrijitori informali. Pentru a beneficia de acordarea acestui buget personal, exista
anumite criterii care trebuie indeplinite si care difera de la o municipalitate la alta. Cu toate
acestea, ingrijitorii informali platiti din acest buget nu sunt asigurati in sistemul de asigurari
sociale.

Concediul pentru ingrijirea de lungéa duraté (Zorgverlof) se acorda angajatilor care
doresc sa ingrijeasca o ruda sau o cunostinta. Persoanele liber profesioniste nu sunt
eligibile. Durata concediului de ingrijire este de maxim 6 ori durata orelor lucratoare
saptamanale dintr-un an (maxim 240 de ore). De obicei concediul nu este platit, insa exista
situatii in care contractele colective prevad aranjamente de munca si suport financiar pe
perioada concediului pentru ingrijire. Concediul de ingrijire poate fi luat si in sistem part-
time. Unele municipalitati acopera cheltuielile de transport ale angajatilor care sunt platiti la

6 Marinda Stelpstra, M, - Fulltime work & informal care, The role of awareness and work related care
arrangements, Utrecht University;
7 Ibidem 11.
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nivelul salariului minim pe economie si care au si calitatea de ingrijitori informali ai membrilor
familiei.'®

Olanda a fost prima tara care a introdus un sistem universal de asigurari sociale de
sanatate obligatorii pentru acoperirea unei game largi de servicii de ingrijire de lunga durata
furnizate intr-o varietate de medii ( AWBZ).

Fiecare cetatean olandez cu varsta mai mare de 15 ani, cu un venit impozabil trebuie
sa plateasca o contributie aferenta venitului (pana la o anumita suma maxima), care este
colectata prin sistemele de impozit pe venit si salarizare, impreuna cu contributiile pentru
celelalte sisteme nationale de asigurare (de exemplu, pentru somaj si dizabilitate). in plus,
pentru majoritatea serviciilor de ingrijire de lunga durata acoperite de sistemul universal de
asigurari sociale de sanatate obligatorii pentru ingrijirea de lunga durata, sunt necesare
coplati legate de venituri. Pentru grupurile cu venituri mai mari, coplata maxima poate fi atat
de mare incét facilitatile private sunt adesea mai atractive (aproximativ 1 800 € pe luna
pentru ingrijire rezidentiala). Contributiile si coplatile aferente veniturilor, precum si o
subventie anuala de stat sunt colectate intr-un Fond General.

in prezent, Olanda este impartita in 32 de regiuni de ingrijire, fiecare regiune avand
un asigurator de sanatate (cunoscut sub numele de ,biroul regional de ingrijire”) pentru toti
rezidentii care locuiesc in acea regiune. ingrijirile regionale primesc un buget fix pentru
sarcinile administrative. Toate cheltuielile pentru LD sunt platite direct din Fondul general.
Prin urmare, nici ingrijirile regionale si nici asiguratorii de sanatate individuala nu sunt expusi
riscurilor pentru cheltuielile de ingrijire pe termen lung acoperite de schema AWBZ. Inainte
ca o persoana sa poata beneficia de ingrijire in cadrul AWBZ, o agentie guvernamentala
decide cu privire la eligibilitatea solicitantului pe baza a doua criterii: nevoia individului si

disponibilitatea ingrijirii informale.®

2.4. Suedia

Suedia este o tara cu o utilizare mai scazuta a ingrijirii informale, dar cu suport
crescut pentru aceasta.

Sistemul de ingrijire din Suedia are rolul de a oferi persoanelor in varsta sprijinul

necesar pentru a tréi o viatd calitativd si independentd cat mai mult timp. Ingrijirea

8 M.Ghenta, L.Mladen-Macovei, C. Stroe, A.B.Sanduleasa, Planul Sectorial de cercetare — dezvoltare al
Ministerului Muncii si Justitiei Sociale pentru perioada 2018 — 2020 , Ingrijirea informala in ingrijirea de lunga
durata a persoanelor varstnice — dezvoltarea de servicii-suport si scheme de finantare, pp. 25-26;

19 Bernard van den Berg, Frederik T. Schut, Long Care —Term Inssurance in the Netherlands.
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persoanelor in varsta este o responsabilitate publica. Nu exista nici o obligatie legala a
familiei de a-si ingriji rudele.
autoritati - guvernul central, consiliile judetene si autoritatile locale. Fiecare unitate are roluri
diferite, dar importante in sistemul de bunastare din Suedia. Odata cu intrarea in vigoare a
noii legi privind serviciile sociale (2009), autoritatile locale sunt obligate sa ofere sprijin
ingrijitorilor informali, in vederea diminuarii volumului de munca precum si informatiile si
cunostintele necesare. De asemenea, le este recunoscuta munca si importanta ei. Ingrijitorii
pot beneficia de concediu de la locul de munca pentru a oferi ingrijire unei persoane in
varstd sau unei rude bolnave in stadiu terminal.? in Suedia sunt 280 de municipalitati, 18
consilii judetene si 2 autoritati regionale.?’
pentru a compensa ingrijitorul. De asemenea, in anumite conditii, municipalitatile pot
recompensa direct ingrijitorii informali. Acestea pun la dispozitia ingrijitorilor informali grupuri
sau centre de asistenta pentru ingrijitori, care pot fi o sursa de sprijin reciproc. De
asemenea, pot oferi acces la concediu de repaus sau recuperare, responsabilitatile de
ingrijire fiind preluate de furnizorii formali de ingrijiri la domiciliu sau de organizatiile non-
profit (oferite gratuit in 50% din municipalitati, in altele fiind necesare mici taxe) sau de
furnizorii de ngrijire in regim rezidential. Unele municipalitati furnizeaza, de asemenea,
servicii suport pentru ingrijitori precum tratamente SPA, masaj, consultatii medicale.??

in vederea acordarii de ingrijiri de lunga durata unei persoane varstnice dependente,
municipalitatea incheie un contract de angajare, pe o perioada nedeterminata cu un membru
al familiei. Ingrijitorul primeste o alocatie de ingrijire si astfel are statut de persoana asiguraté
in sistemul de securitate sociala. Cuantumul alocatiei acordate variaza in functie de numarul
de ore de ingrijire asigurate de ingrijitor.

De asemenea, pentru a sprijini eforturile ingrijitorilor informali, municipalitatile ofera

servicii precum: furnizarea de informatii necesare; ajutor la cerere sau ajutor programat

20 Nanna Fukushima, Johanna Adami, Marten Palme - European Network of Economic Policy Research
Institutes, The  Swedish long-term care system, June 2010, disponibil online la
adresa:https://www.files.ethz.ch/isn/122426/Sweden.pdf;

21Autoritatile regionale (Skane si Vastra Gotaland) sunt mai mult sau mai putin echivalente cu consiliile

judetene, dar cu o oarecare responsabilitate extinsa, deoarece acopera domenii mai mari;

22 Comisia Europeana, Health Care & Long-Term Care Systems (2016). Disponibil online la:
https://ec.europa.eu/info/sites/info/files/file_import/joint-report_se_en_2.pdf.
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astfel incat ingrijitorii sa-si ia o perioada de timp liber; grupuri de sustinere pentru ingrijitori;
centre pentru ingrijitori care organizeaza diverse activitati.

Persoanele angajate pot beneficia de un concediu pentru ingrijire full-time sau part-
time pentru o perioada de maxim 100 de zile pentru persoanele in stare severa de boala.??
Angajatorul are obligatia legala de a respecta dreptul persoanei care solicitéa concediul de a
reveni pe acelasi post. De acest concediu de ingrijiri paleative pot beneficia atat rudele
persoanei céat si alti apropiati precum prieteni sau vecini. Pe toatéd durata concediului,
ingrijitorii au dreptul la o indemnizatie al carei cuantum este de regula in jur de 80% din
venitul salariatului care solicitd concediul, existand totusi un prag superior. Somerii
inregistrati care au lucrat cel putin 6 luni Tnainte de a deveni someri au de asemenea dreptul
de a aplica pentru indemnizatie pentru ingrijirea rudelor Tn anumite conditii.

Persoanele cu dizabilitati care au nevoie de asistenta personala (de cel putin 2 ore
pe zi, sau asistentd pentru a invata sau a munci), pot solicita alocatia de invaliditate
(handikapperséttning). Alocatia se acorda persoanelor cu varsta cuprinsa intre 19 si 65 de
ani a caror dizabilitate s-a instalat de cel putin 1 an de zile. Persoanele cu deficiente de
vedere sau de auz sunt indreptatite sa primeasca aceasta alocatie si dupa implinirea varstei
de 65 de ani, cata vreme dizabilitatea s-a instalat inainte de implinirea varstei de 65 de ani.
Cuantumul alocatiei variaza in functie de veniturile beneficiarului. Scopul acordarii acestei

alocatii este de a acoperi cheltuielile de ingrijire si alte cheltuieli relationate.

2.5. Spania

in Spania, familia a fost si este in mod caracteristic principala surs& de sprijin
pentru a raspunde nevoilor persoanelor dependente. Femeile sunt cele care isi asuma in
continuare responsabilitatea pentru cea mai mare parte a ingrijirilor. in prezent, Spania are
una dintre cele mai mari rate ale ingrijirii informale.

Programul ,Autonomie si independenta in sistemul de ingrijire” implementat in 2006,
include o gama larga de servicii de ingrijire la domiciliu si in centre speciale, precum si sprijin
financiar pentru familii. Scopul acestui program este de a dezvolta autonomia persoanelor
dependente si de a conferi un caracter universal dreptului la ingrijire a persoanelor
dependente. Prin Legea 39/2006 a fost instituit ,,al patrulea pilon al sistemului de bunastare”.

Actul recunoaste natura universala a beneficiilor si dreptul de a le accesa in conditii egale

23 Persoana in stare severa de boala este acea persoana a carei viata este in pericol si care s-ar putea sa nu
supraviefuiasca in viitorul apropiat.
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pentru toate persoanele in varsta sau persoanele cu dizabilitati. Astfel, legea a introdus
ingrijirea informalé ca forma de ocupare prin introducerea unei alocatii lunare pentru
ingrijirea familiei.

Beneficiile financiare variaza in functie de gradul de dependenta si sunt disponibile
numai daca beneficiarii nu primesc si alte tipuri de beneficii sociale. Prestatiile sociale in
bani pot acoperi: costurile de ingrijire furnizate de centrele acreditate; costurile de ingrijire
oferite de ingrijitori non-profesionisti precum membrii familiei; sau costurile angajarii unui
asistent personal care sa il ajute cu activitatile zilnice. Pana in anul 2012 contributiile de
securitate sociala pentru ingrijitorii informali au fost suportate prin sistemul de ingrijire de
lunga durata, ulterior acestea au fost acoperite in sistem de co-plata, iar din 2013 acestea
au devenit optionale, plata fiind lasata integral in sarcina ingrijitorului din familie.

Cu toate acestea, ingrijitorii informali nu beneficiaza de prestatii sociale in mod
direct. Persoanele dependente pot beneficia de o alocatie pentru ingrijirea in familie si
sustinerea ingrijitorilor non-profesionigti in anumite conditii:

a) daca sunt ingrijite de un membru al familiei pentru cel putin un an de zile si in
localitate nu sunt disponibile servicii de ingrijire;
b) persoana dependenta si ingrijitorul trebuie sa locuiasca in aceeasi gospodarie.

Valoarea alocatiei variaza in functie de nivelul de dependentd si de testarea
veniturilor (resursele economice). Ingrijitorii dobandesc drepturi la calculul pensiei Si
contribuie la sistemul de asigurari de sanatate in perioada in care acorda ingrijire, prin plata
unor contributii voluntare.

Alocatia pentru asistentd personald: se acorda cand serviciile publice nu sunt
disponibile, pentru plata unui serviciu de ingrijire sau pentru angajarea unui asistent
personal. Valoarea alocatiei variaza in functie de nivelul de ingrijire de care are nevoie
persoana dependenta si de veniturile testate.

Reforma inceputa in anul 2007 a permis multor persoane, in special femei, sa intre
in sistemul de securitate sociala fiindu-le recunoscuta perioada de ingrijitor ca vechime in
munca la calculul pensiei. Ulterior, statul spaniol a retras plata contributiilor de securitate
sociala pentru ingrijitorii informali. In prezent, acestia beneficiaza de dreptul de a opta pentru
un sistem de asigurare voluntara (convenio especial) platind niste contributii reduse fata de

alte categorii de contributori.
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Concediu platit: angajatii au dreptul la 2 zile de concediu platit in cazul in care o ruda
apropiata este grav bolnava, internata in spital, sau moare. in cazul in care ruda se afld in
alta localitate, concediul este extins la 4 zile.

Concediu de ingrijire prelungit (Excedencia por cuidado de familiares): angajatii au
dreptul la reducerea programului de lucru (Reduccion de jornada) sau la un concediu de
unui membru al familiei (ruda pana la gradul al doilea) care se afla intr-o situatie de
dependenta. Salariatului i este garantat dreptul de a reveni la locul de munca pe acelasi
post in primul an sau pe o pozitie similara in urmatorul an, iar perioada de concediu de
ingrijire este considerata vechime in munca la calculul pensiei in primul an de concediu.

Indemnizatia pentru persoanele care desfasoara activitati independente: din anul

persoane pentru cel putin 3 luni cu cel putin 50% din norma de lucru pentru a compensa
reducerea timpului de lucru al persoanei care desfasoara activitati independente. O
preconditie este ca persoana care desfasoara o activitate independenta sa fie asigurata in
sistemul de asigurari sociale pentru persoanele care desfasoara activitati independente.
le vor fi platite contributiile de asigurari sociale pentru pana la 12 luni (50% daca este
angajata in locul lor o persoana in timp partial). Beneficiul poate fi solicitat o singura data
pentru 0 persoana dependentd, dar poate fi solicitat din nou pentru o altd persoana
dependenta. Scopul acestui beneficiu este cel al reconcilierii vietii profesionale cu viata de
familie si in cazul persoanelor care desfasoara activitati independente.

Pensia pentru invaliditate severa: beneficiu de asigurare sociala acordat persoanei
cu dizabilitate cu varsta sub 65 de ani (care nu indeplineste conditile pensionarii pentru
limita de varsta), reprezentand suplimentarea cu 50% a pensiei de invaliditate cu scopul de
a putea plati un ingrijitor.2*

24 M.Ghenta, L.Mladen-Macovei, C. Stroe, A.B.Sanduleasa, Planul Sectorial de cercetare — dezvoltare al
Ministerului Muncii si Justitiei Sociale pentru perioada 2018 —2020 - ” Ingrijirea informala in ingrijirea de lunga
durata a persoanelor varstnice — dezvoltarea de servicii-suport si scheme de finantare, pp.19-21.
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CAPITOLUL I

ASUMAREA ROLULUI DE INGRWITOR, §
OPTIUNE PERSONALA SAU OBLIGATIE FAMILIALA ?

Imbatranirea este un proces lung care aduce cu sine o serie de modificari. Datorita
bolilor cronice si a pierderii conditiei fizice, capacitatea de autoingrijire se diminueaza. Astfel,
varstnicii devin dependenti de ajutorul si ingrijirea celorlalti.

in general, persoanele varstnice sunt foarte atasate de casa, capacitatile lor de
adaptare la schimbarile de mediu fizic si psihologic scad treptat odata cu trecerea timpului.
De aceea, ingrijirea persoanelor varstnice se realizeaza, de cele mai multe ori de catre un
membru al familiei, cel mai adesea de catre o persoana de sex feminin.

Indeplinirea sarcinilor legate de ingrijirea unei persoane varstnice genereaza
conflicte intre viata profesionala si cea de familie. Persoanele care au in ingrijire un varstnic
dependent cu nevoi de ingrijire pe termen lung, trec deseori prin etape dificile precum stres,
epuizare fizica si emotionala, izolare sociala, depresie, dificultati financiare, lipsa optiunilor
in cariera.

ingrijirea unei persoane varstnice dependente are un impact redus asupra satisfactiei
resimtite de persoana care ofera ingrijire. Alegerea rolului de ingrijitor si renuntarea la
activitatea remunerata nu ofera suficienta satisfactie si implinire. Majoritatea persoanelor
care acorda ingrijire informala considera ca preocuparea pentru cariera sau ingrijirea unui
adult dependent este o chestiune care tine de optiunea fiecarei persoane.

Argumentele nerenuntarii la cariera pentru ingrijirea unei persoane varstnice
dependente sunt: statutul socio-economic, implinirea si satisfactiile oferite de activitatea
desfasurata la locul de munca. Aceste persoane cauta un echilibru intre profesie si datoria
morala fata de parinti sau rudele cu nevoi de ingrijire pe termen lung. Atingerea acestui
echilibru tine de dorinta fiecarei persoane de a se implica si de a-si asuma aceasta
responsabilitate.

Pentru a veni in sprijinul ingrijitorilor informali, Consiliul Uniunii Europene a adoptat
in iunie 2019 propunerea de directiva prezentata de Comisia Europeana privind echilibrul
dintre viata profesionala si cea privata a ingrijitorilor. Directiva are ca scop promovarea unui
echilibru satisfacator intre angajamentele familiale si cele profesionale si consolidarea

egalitatii de sanse intre femei si barbati atat la locul de munca, céat si acasa.
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Egalitatea dintre barbati si femei este un principiu de baza al UE. Aceasta noua
initiativa urmareste sa incurajeze o mai buna repartizare a responsabilitatilor de ingrijire
intre femei si barbati.

Pachetul privind echilibrul dintre viata profesionala si cea privata ar trebui sa ajute
ingrijitorii care lucreaza prin faptul ca nu fi obliga sa aleaga intre viata de familie si cariera
profesionala.

Concediul de ingrijitor este un nou concept la nivelul UE. Acesta se acorda lucratorilor
care au rolul de ingrijitori ai rudelor care necesita ingrijire sau sprijin din cauza unor
probleme medicale grave si este de 5 zile lucratoare pe an. Acesta poate varia de la un stat
membru la altul: statele membre pot aloca concediul de la caz la caz si pot introduce conditii
suplimentare pentru exercitarea acestui drept.

De asemenea, va fi introdusa o extindere a dreptului de a solicita programe flexibile
de lucru, prevazuta pentru toti ingrijitorii care lucreaza.?

Procesul de imbatranire a populatiei in Europa se va intensifica in viitor, conform
celor mai recente proiectii ale populatiei realizate de Eurostat. Se estimeaza ca in timp ce
totalul populatiei din UE va creste la 520 milioane in 2070, de la 511 milioane in 2016. Cu
toate acestea, populatia in varsta de munca (persoane cu varste cuprinse intre 15 si 64 de
ani) va scadea semnificativ, de la 333 milioane in 2016, la 292 milioane in 2070. Aceste
modificari proiectate in structura populatiei reflecta ipotezele privind ratele de fertilitate,
speranta de viata si fluxurile de migratie. Drept urmare, raportul de dependenta la batranete
va fi in crestere substantiald in perioada 2016-2070, de la 30% in 2016, la 51% in 2070. in
timp ce oferta totala de forta de munca din UE in randul celor cu vérste intre 20 si 64 de ani
este de asteptat sa scada cu 9,6% intre 2016 si 2070 (9,7% in zona euro), se estimeaza ca
ratele de participare la forta de munca vor creste de la 77,5% in 2016 la 80,7 % in 2070.
Aceasta crestere este deosebit de evidenta in randul femeilor si lucratorilor mai in varsta.
imbatranirea populatiei va avea un impact bugetar major. Pe de o parte, cheltuielile privind
pensiile, ingrijirile de sanatate si ingrijire pe termen lung vor fi afectate dramatic de aceasta
crestere. Pe de alta parte, reducerea populatiei in varsta activa va afecta potentialul de

crestere al produsului intern brut. 26

25 Echilibrul dintre viata profesionala si cea privatd (2019), Directiva Comisiei Europene, disponibil
online la adresa: https://www.consilium.europa.eu/ro/policies/work-life-balance/
26 European Commission Directorate-General for Economic and Financial Affairs, Fiscal Sustainability Report,
2018, Volume 1, pp. 99-100;
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Tabelul nr. 1: Implicatile economice si rolul familiei in ingrijirea de lunga
persoanelor varstnice dependente

durata a

ingrijire, (dificil si
foarte dificil)®

Tara Polonia Cehia Olanda Suedia Spania | Romania
Cheltuieli publice cu
ILD (cuprinde
componenta 0,4% 1,3% 3,2% 3,7% 0,8%
medicala si sociala,
2015)%”
Categoria: Categoria: | Categoria: Categoria: Categoria: | Categoria:
15-24 ani 15-24 ani 15-24 ani 15-24 ani 15-24 ani 15-24 ani
o =27,8% =24,3% =66,6% =45,1% =20,1% =19,3%
Rata ocuparii 25-49 ani | 25-49ani | 25-49 ani 25-49 ani 25-49 ani | 25-49 ani
populatiei feanlng =76,4% —-78% =81,8% =83% =70,9% =73,5%
pe grupe de varsta | 50.59 ani= | 50-59 ani= | 50-59 ani= | 50-59 ani= | 50-59 ani= | 50-59 ani=
(2019) 68,8% 88,5% 74.2% 85,7% 61,4% 62,7%
60-64 ani 60-64 ani 60-64 ani 60-64 ani 60-64 ani 60-64 ani
=19,9% =33,9% =51,3% =66,8% =35,6% =22,0%
70% prefera | 54% 33% 34% prefera | 48% 48%
sa fie ingrijiti | prefera sa prefera sa sa fie ingrijiti | prefera sa prefera sa
in propria fie ingrijiti fie ingrijiti in propria fie ingrijiti fie ingrijiti
casa de un in propria in propria casa de un in propria in propria
membru al casadeun |casadeun | membru al casadeun | casadeun
Rolul familiei?? familiei membru al | membru al | familiei membru al | membru al
59% prefera | familiei familiei 4% prefera familiei familiei
sa locuiasca | 36% 4% prefera | salocuiasca | 39% 56%
cu unul prefera sa sa cu unul dintre | prefera sa prefera sa
dintre copii locuiasca locuiasca copii locuiasca locuiasca
cu unul cu unul cu unul cu unul
dintre copii | dintre copii dintre copii | dintre copii
Servicii de ingrijire 7% 11% 52% 60% prefera 15% 10%
la domiciliu Tn prefera prefera prefera ingrijirea la prefera prefera
sistem public sau ingrijireala | ingrijireala | ingrijirea la domiciu ingrijireala | ingrijirea la
privat30 domiciu domiciu domiciu domiciu domiciu
Dificultatea
combinarii muncii Total femei | Total femei | Total femei | Total femeisi | Total femei | Total femei
remunerate cu S AN ST oo A A
responsabilitatile de si barbati si barbati si barbati barbati si barbati si barbati
’ 30,4% 56,5% 22,5% 29,8% 51,3% 49,8%

27 OECD (2017), “Long-term care expenditure”, in Health at a Glance 2017:0ECD Indicators, OECD
Publishing, Paris.Disponibil la: https://www.oecd-ilibrary.org/docserver/health_glance-2017-81-
en.pdf?expires=1538680281&id=id&accname=guest&checksum=A6B6553A51CC6FC95A2CB817EBC7AO;
28Eurostat, date disponibile online la adresa

http://appsso.eurostat.ec.europa.eu/nui/submitViewTableAction.do;
29 Comisia Europeana (2007). Eurobarometru “Health and long-term care in the European Union”

(Eurobarometru Special 283), pag. 67, 97. Disponibil online la:
http://ec.europa.eu/commfrontoffice/publicopinion/archives/ebs/ebs_283_en.pdf.

30 |dem 27;

31Sondajul  european

privind

calitatea vietii

2016 -

baza de

https://www.eurofound.europa.eu/data/european-quality-of-life-survey.
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CAPITOLUL IV

CONCLUZII SI PROPUNERI

in ciuda dezvoltarii serviciilor de ingrijire formala, ingrijirea unei persoane varstnice
continua sa ramana o responsabilitate asumata preponderent in cadrul familiei. Taxele mari

A A

i impiedica pe multi varstnici, sau pe familiile lor sa sustina plata acestora. Din acest punct
de vedere, ingrijirea varstnicilor in cadrul familiei implica responsabilitati complexe, nu
numai dintre cele ce tin de ingrijire, dar si sarcini care tin exclusiv de managementul de caz
din serviciile de ingrijire formala.

Foarte multi varstnici percep institutionalizarea ca un “capat de drum” sau ca pe un
abandon. De aceea multi dintre ei nu se adapteaza. Numeroase studii au demonstrat ca
varstnicii ingrijiti de catre membrii familiei prezintd o mai buna stare de sanatate fizica si
psihica.

Desi importanta ingrijirii informale este recunoscuta de autoritati, nu exista nici o
estimare oficiala cu privire la dimensiunea ingrijirii informale in Romania.

In ultimii ani, in toate statele membre ale Uniunii Europene, pozitia femeii pe piata
muncii s-a imbunatatit continuu. Cresterea ratei de ocupare a femeilor a ridicat insé o noua
problema, cea a echilibrarii responsabilitatilor familiale cu cele de la locul de munca. Pe
masura ce efectele fenomenului de imbatranire a populatiei si-au facut simtite efectele tot
mai intens, problema realizarii echilibrului intre viata profesionala si cea de familie a inceput
s4 fie studiata tot mai mult. in conditiile in care se doreste cresterea varstelor de pensionare
Si cresterea ratelor de ocupare, atat pentru barbati, cat si pentru femei, este de asteptat sa
se intampine dificultati tot mai mari de asumare a rolului de ingrijitor a unei persoane
varstnice dependente. Toate aceste realitati si tendinte au determinat sporirea gradului de
constientizare a necesitatii identificarii unor solutii care sa vina in sprijinul ingrijitorilor
informali. Ingrijirea persoanelor varstnice a devenit recent un punct de interes in politicile
publice, datorita fenomenului de imbatranire a populatiei si cresterii participarii femeii pe
piata muncii.

Mentinerea pozitiei pe piata muncii depinde atat de politicile de incurajare a
echilibrului intre viata profesionala si cea de familie, dar in egala masura si de fiecare individ

in parte si de resursele de care dispune.
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Propuneri de servicii suport si sisteme de finantare pentru ingrijitorii informali si

persoanelor varstnice:

elaborarea unei definitii clare si cuprinzatoare a ingrijitorilor informali, precum si a
ingrijirilor informale, la nivel national,

sustinerea de cursuri gratuite de formare profesionala a ingrijitorilor informali (axate
in special pe asistentd medicala: acordarea ingrijirilor igienice, acordarea primului
ajutor, asistarea alimentatiei si administrarea alimentelor, mentinerea deprinderilor,
respectarea si aplicarea prescriptiilor medicale, supravegherea starii de sanatate);
evaluarea nevoilor ingrijitorilor informali si oferirea de servicii de informare si
consiliere;

incurajarea prin stimulente financiare a pastrarii traditiei societatii romanesti de a
ingriji varstnicii in séanul familiei, mai ales in contextul mobilitatii geografice sporite;
urmand exemplul tarilor mai sus prezentate propunem si implementarea
urmatoarelor masuri:

v" Acordarea de concedii si indemnizatii de ingrijire pentru ingrijitorii informali.
Perioadele de ingrijire sa fie considerate ca si perioade contributorii la
sistemul de asigurari sociale, pentru a putea fi luate in considerare la calculul
pensiei;

v’ Stabilirea unui echilibru optim 1intre activitatea profesionala si
responsabilitatile de ingrijire prin programe flexibile de lucru pentru ingrijitorii
informali;

v Acordarea unei indemnizatii pentru ingrijire de lunga duratd persoanelor
dependente, indiferent de venituri, daca serviciile de ingrijire din localitatea
de domiciliu nu sunt disponibile sau nu sunt potrivite nevoilor lor individuale.
Cuantumul indemnizatiei poate varia in functie de gradul de dependenta
(stabilit in baza Grilei nationale de evaluare a persoanelor varstnice conform
HG nr. 886/2000), numarul de ore de ingrijire necesar si tipul de ingrijire.
Persoana vérstnica poate folosi aceasta indemnizatie pentru a-si plati servicii
de ingrijire formala/informala;

v Acordarea unei pensii pentru dependentd severd persoanelor varstnice
dependente cu varsta peste 65 ani care necesita supraveghere permanenta,

cu scopul de a plati un ingrijitor informal;
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v" Dreptul persoanelor vérstnice dependente la un asistent personal (precum in
cazul asistentilor personali ai persoanelor cu dizabilitati);

v" Acordarea unui concediu de ingrijiri paleative ingrijitorului informal, in regim
fara plata, cu o durata de pana la 2 luni, cu garantarea pastrarii locului de

munca si interzicerea concedierii dupa revenirea in activitate.
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