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1.  INTRODUCERE 

Europa are cel mai inalt grad de imbatranire demografica fata de celelalte continente, 
atingand deja un stadiu critic. Conform Eurostat in 2017, 19% din populatia UE avea varsta de 
peste 65 de ani, cu 2,4% mai mult comparativ cu 10 ani in urma. La nivelul UE rata de dependenta 
a persoanelor varstnice a crescut cu 4,7 % in ultimul deceniu (de la 25,2 % in 2007 la 29,9 % in 
2017).  

Romania se confrunta cu aceeasi problematica demografica specifica UE (declinul 
populatiei totale, cresterea ponderii populatiei varstnice si a duratei medii a vietii, ăimbatranirea 
demografica a batraniloró, feminizarea imbatranirii), insa nivelul mai scazut al performantelor 
economiei face ca resursele sa fie mai reduse si impactul social estimat sa fie mai mare. 
Prognozele demografice arata ca vom asista in deceniile urmatoare la o expansiune rapida si 
masiva a populatiei varstnice, populatia de 60 de ani si peste urmand a creste de la 4,2(2005) la 
6,5 milioane(2050)(Declinul demografic si viitorul populatiei Romaniei, Ghetau, 2007).  

In 2012 pentru prima data in Romania ponderea populatiei varstnice, 65 de ani si peste 
(16,1%) a depasit ponderea populatiei tinere, 0 -14 ani (15,8%) (CNPV,2014). In 2015 INS anunta ca 
in Romania traiesc peste 5,3 mil. de pensionari. In martie 2010, peste 2 mil. de pensionari din 
Romania se aflau sub nivelul minim de trai decent (38.4%), la fel 100% din pensionarii agricultori  

(CNPV, 2011). In 2015 situatia varstnicilor este similara ð analiza CNPV arata ca 38% din varstnici 
au venituri sub medie sau mult sub medie.  

Dintre rom©nii de 65 de ani ŀi peste, sub 1% trŊiesc ´n instituʁii, iar restul trŊiesc ´n familie. 
Peste 26% locuiesc singuri, 28% locuiesc ´n gospodŊrii cu alte persoane ´n v©rstŊ (majoritatea 
acestora reprezintŊ cupluri de pensionari) ŀi 45% trŊiesc cu familia extinsŊ. Persoanele cu v©rste 
cuprinse ´ntre 65 ŀi 74 de ani reprezintŊ 55% dintre bŊtr©ni, iar femeile ating un procent de aproape 
60%. Potrivit RecensŊm©ntului populaŧiei ɿi locuinŧelor din 2011, 14% dintre persoanele v©rstnice 
au declarat cŊ activitatea lor zilnicŊ este limitatŊ din cauza uneia sau mai multor probleme de 
sŊnŊtate ce le afecteazŊ vederea, auzul, mersul sau urcatul scŊrilor, memoria sau concentrarea, 
´ngrijirea personalŊ sau comunicarea. Aproximativ 212.000 de bŊtr©ni (sau 6,5% dintre persoanele 
de 65 de ani ŀi peste) se confruntŊ cu limitŊri serioase sau totale, dar nu beneficiazŊ de ajutorul 
familiei ŀi, prin urmare, au nevoie de sprijin pentru realizarea activitŊʁilor lor zilnice. Dintre 
aceste persoane, 68.200 locuiesc singure, 127.000 au 75 de ani ŀi peste ŀi 47.300 sunt persoane 
singure de 75 de ani ŀi peste.Desi avem aprobate doua strategii nationale care se refera la 
persoanele varstnice, respectiv, Strategia Nationala privind incluziunea sociala si reducerea 
saraciei si Strategia Nationala privind persoanele varstnice si imbatranirea activa, nu existŊ 
obiective clare privind dezvoltarea continua ɿi coordonatŊ a serviciilor socio-medicale ɿi nici 
decizii concrete de alocare bugetarŊ pe termen lung, ´n raport cu nevoile identificate.  

La nivelul comunitŊŧilor, mai ales cele rurale nu existŊ echipe multi-disciplinare de 
profesioniɿti care sŊ abordeze ´ntr-o manierŊ integratŊ nevoile persoanei asistate (asistent social, 
personal medical, asistenŧi personali, psihologi, ingrijitori la domiciliu, etc. De aceea este nevoie 
de o politicŊ publicŊ pentru a facilita accesul la finantare atat a ONG-urilor cat si a APL-urilor in 
vederea unei dezvoltari unitare si pe tot teritoriul tarii a unor servicii profesioniste pentru 
persoanele varstnice. 

In acest context, partenerii din acest proiect, Fundatia de Sprijin Comunitar, Asociatia 
Four Change si Universitatea Danubius din Galati   isi propun prin activitatile derulate sa creasca 
capacitatea ONG-urilor furnizoare de servicii ptr. varstnici pen tru ca acestea sa contribuie activ 
si participativ la accelerarea CONTRACTARII SOCIALE a serviciilor dedicate varstnicilor prin 
formularea si promovarea la nivel local/regional/national a legislatiei tertiale in sfera 
achizitiilor de servicii sociale. Prin  caracterul ei juridic si aplicabilitatea la nivel 
local/regional/national, legislatia tertiala reprezinta o politica publica esentiala in procesul de 
implementare a legii achizitiilor publice adoptata de Guvernul Romaniei.    
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2.  CONTEXT EUROPEAN SI NATIONAL- PROCESUL DE IMBATRANIRE 

5,3 milioane de oameni au murit anul trecut ´n UE, Rom©nia av©nd una dintre cele mai 
mari rate a mortalitŊʁii. Declinul demografic de la noi e agravat de natalitatea scŊzutŊ ŀi de 
migraʁie. Rom©nia ´nregistreazŊ un declin demografic accentuat, raportat la media Uniunii 
Europene, pe de o parte din cauza migrŊrii masive a rom©nilor plecaʁi la muncŊ ´n strŊinŊtate ŀi a 
mortalitŊʁii crescute, iar pe de alta a natalitŊʁii scŊzute. Acest fenomen a fost semnalat inclusiv 
de statisticile Eurostat, potrivitŊ cŊrora, anul trecut ´n Rom©nia rata mortalitŊʁii a fost de 13,3 la 
mia de locuitori, ´n timp ce rata natalitŊʁii a fost de 9,7 la mie, rezult©nd un declin demografic 
de 3,6 la mie ´ntr-un singur an. Ŧara noastrŊ are unul dintre cele mai ridicate niveluri de 
inegalitate a veniturilor din UE ɿi aceastŊ inegalitate este ´n creɿtere, parŧial din cauza reducerii 
efectelor de redistribuire ale sistemelor fiscale ɿi de transferuri. 

Aɿa cum ne oferŊ Eurostat informaŧia, Rom©nia este ŧarŊ cu riscul cel mai ridicat de 
sŊrŊcie din Europa , cu un procent de 25,3 %, urmatŊ de Bulgaria (22,9%) ɿi de Spania (22,3%), la 
capŊtul celŊlalt afl©ndu-se Cehia (9,7%), Finlanda (11,6%) ɿi Danemarca (11,9%, cu ratele cele mai 
scŊzute.  
Evoluʁiile demografice, modificŊrile structurale ŀi de volum ale resurselor de muncŊ din Rom©nia 
din ultimii 10 ani, au generat un context general mai puʁin favorabil pentru implementarea cu 
succes a cadrului strategic care are ca principal obiectiv realizarea unei ocupŊri depline, de 
calitate, durabile ŀi inclusive. 

Figura. 1. Riscul de sŊrŊcie ´n Europa 
 

 
Sursa: Eurostat, disponibil la adresa http://ec.europa.eu/eurostat/web/employment -and-social-

inclusion-indicators/statistics -illustrated , accesat la data de 8.10.2018  

 
Rom©nia este o ʁarŊ destul de bŊtr©nŊ, cu o v©rstŊ medie de 41,1 ani1.  La nivel 

European, Rom©nia se ´ncadresazŊ ´n context, Europa fiind cel mai bŊtr©n continent, comparativ 
cu Africa sau sud-estul Asiei. Astfel, aceastŊ hartŊ (Img.2) aratŊ drumul spre care se ´ndreaptŊ 
continentul nostru, ŀi anume o ´mbŊtr©nire acutŊ a populaʁiei ´n urmŊtorii ani. 

                                                           
1 INS, disponibil la adresa: http://www.insse.ro/cms/ , accesat la data de 30.01.2018  

http://ec.europa.eu/eurostat/web/employment-and-social-inclusion-indicators/statistics-illustrated
http://ec.europa.eu/eurostat/web/employment-and-social-inclusion-indicators/statistics-illustrated
http://www.insse.ro/cms/
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Indicele de ´mbŊtr©nire demograficŊ a crescut de la 105,8 la 1 ianuarie 2016 la 108,2 persoane 
v©rstnice la 100 persoane tinere la 1 ianuarie 2017. 
 

Figura. 2. V©rsta medie a populaŧiei in Rom©nia 
 

 
Sursa: G©ndul, disponibil la adresa http://www.gandul.info/magazin/harta -varstei -medii -a-

populatiei -din-tarile -lumii -ce-loc-ocupa-romania-16487274, accesat la data de 10.02.2018  

 
Segmentul populaʁiei v©rstnice are, pe zi ce trece, o pondere tot mai mare, cauzele fiind 

progresele din medicinŊ, care au fŊcut posibilŊ reducerea mortalitŊʁii infantile prin eradicarea 
aproape integralŊ a bolilor infecʁioase ŀi prelungirea speranʁei de viaʁŊ. Diferenʁierile ´ntre 
indivizi ´n ceea ce priveŀte procesul de ´mbŊtr©nire, pot fi foarte mari deoarece v©rsta cronologicŊ 
diferŊ de cea funcʁionalŊ, unii oameni pot fi productivi p©nŊ la v©rste ´naintate de aproape 80 de 
ani, iar alʁii devin neproductivi la 60 de ani. Speranʁa de viaʁŊ influenʁeazŊ ŀi ´ncadrarea ´n 
categorii de persoane v©rstnice ale populaʁiei unei ʁŊri, o persoanŊ de 45 de ani ´n Zambia poate 
fi consideratŊ bŊtr©nŊ, deoarece aici speranʁa de viaʁŊ la 15 ani este de 59 de ani, comparativ cu 
Japonia unde speranʁa de viaʁŊ este de 89 de ani, o persoanŊ de 45 de ani aici fiind consideratŊ 
t©nŊrŊ. (ăPre´nt©mpinarea crizei v©rstei a treiaó raport al BŊncii Mondiale de cercetare 
politicŊ).Societatea ne oferŊ o realitate crudŊ ´n care cei mai mulŧi dintre membrii ei trŊiesc ´n 
sŊrŊcie la limita acesteia, iar nevoile de bazŊ nu sunt satisfŊcute. ċntr-o societate sŊnŊtoasŊ, 
reŧeaua de securitate socialŊ se acceseazŊ ´n momentele cele mai stringente. Aceasta ăfaciliteazŊ 
accesul la servicii de sŊnŊtate ʀi educaŧie, ajutŊ indivizii sŊ gestioneze mai bine de riscul, ʀi 
´ncurajeazŊ oamenii cei mai sŊraci sŊ se simtŊ mai ´ncrezŊtori ´n asumarea unor riscuri care ar 
putea duce la venituri mai mari 2.  

 

                                                           
2Banca MondialŊ, disponibil la: http://www.worldbank.org/en/topic/safetynets/overview#1  

http://www.gandul.info/magazin/harta-varstei-medii-a-populatiei-din-tarile-lumii-ce-loc-ocupa-romania-16487274
http://www.gandul.info/magazin/harta-varstei-medii-a-populatiei-din-tarile-lumii-ce-loc-ocupa-romania-16487274
http://www.worldbank.org/en/topic/safetynets/overview#1
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DupŊ cum se poate observa ´n imaginea de mai sus, Rom©nia ocupŊ un loc codaɿ ´n 

distribuirea cheltuielilor pentru protecŧia socialŊ. Cele mai multe dintre problemele cu care se 
confruntŊ indivizii ´n ziua de azi ădepŊŀesc capacitatea unui singur actor ð public, privat sau 
societate civilŊ ð de a le rezolva ´ntr-un mod eficient ŀi, de aceea, este acceptatŊ ideea cŊ 
guvernele nu mai pot rezo lva singure problemele sociale care apar, cŊ sectorul de afaceri trebuie 
sŊ ´ŀi asume ŀi responsabilitŊʂi sociale ŀi cŊ societatea civila trebuie sŊ aibŊ un rol mai 
important.ó3 
 

Contextul teritorial naʁional, regional ŀi judeʁean 
 Populaŧia Rom©niei este ´n declin ´ncŊ din 1990, natalitatea a ´nceput sŊ scadŊ (´n prezent: 
1,3 copii la o femeie, ´n loc de 2,1, care ar asigura ´nlocuirea populaŧiei) din cauza unor factori 
multipli precum migraŧia, schimbarea modelelor de viaŧŊ profesionalŊ, liberalizarea avorturilor, 
problemele sociale ɿi economice, etc. Populaŧia Rom©niei se va reduce cu 2,3 milioane de 
persoane p©nŊ ´n anul 2025, iar ponderea locuitorilor cu v©rste de peste 65 de ani va creɿte 
continuu , se aratŊ ´ntr-un studiu al BŊncii Mondiale (BM) privind situaŧia demograficŊ din Europa 
de Est ɿi fosta Uniune SovieticŊ. 

O problemŊ destul de apŊsŊtoare a Rom©niei este situaŧia demograficŊ. Rom©nia se aflŊ 
´n cel de-al 26 -lea an consecutiv de declin demografic 4 este concluzia pe care o prezinta prof. 
Vasile Gheŧau5, ´ntr-un interviu acordat AGERPRES la ´nceputul anului 2015. Tot el a explicat ăcŊ 
reducerea populaŧiei cu aproximativ 3,2 milioane locuitori ´ʀi are originea ´n scŊderea naturalŊ - 
600.000 de persoane, emigraŧia definitivŊ - circa 300.000 de persoane ʀi ´n imensŊ emigraŧie cu 
schimbare doar a reʀedinŧei ´n alte ŧŊri - aproape 2,4 milioane de locuitori.ó 6 

La fenomenele enunŧate mai sus, se adaugŊ rata fertilitŊŧii, ăcare indirect a devenit o 
ameninŧare la adresa sistemului public de pensii, acest indicator se aflŊ ´n jurul valorii de 1,3 
copii/femeie ´ncep©nd cu anul 2000, comparativ cu aproximativ 3,7 ´n anii '70. ó7 

                                                           
3 Gabriela Dima, ăServiciile Sociale ´n Rom©nia- Rolul actorilor economiei socialeó, Institutul de Economie SocialŊ, Bucureɿti, 2013, 
disponibil la adresa http://www.ies.org.ro/library/files/raport_serviciile_sociale_in_romania._rolul_actorilor_economiei_sociale.pdf   
4 http://www.agerpres.ro/economie/2015/01/19/vasile -ghetau-romania-se-afla-in-al-26-lea-an-consecutiv-de-declin-demografic-13-
06-40 
5 profesorul Vasile GheʁŊu, director al Centrului de CercetŊri Demografice al Academiei Rom©ne 
6 Idem 1 
7 Idem 1 

http://www.ies.org.ro/library/files/raport_serviciile_sociale_in_romania._rolul_actorilor_economiei_sociale.pdf
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ċmbŊtr©nirea populaʁiei este una dintre cele mai importante provocŊri sociale ŀi 
economice cu care se confruntŊ societŊʁile europene ´n secolul al XXI-lea. Fenomenul va 
afecta toate statele membre ŀi va avea un impact asupra majoritŊʁii domeniilor de acʁiune. 

P©nŊ ´n 2025 , peste 20% din europeni vor avea cel puʁin 65 de ani. De asemenea, se va 
produce o creŀtere rapidŊ a numŊrului celor de peste 80 de ani. Deoarece persoanele v©rstnice au 
nevoie de ´ngrijiri medicale speciale, sistemele sanitare vor trebuie sŊ se adapteze ´n aŀa fel ´nc©t 
sŊ ofere asistenʁa medicalŊ corespunzŊtoare ŀi sŊ rŊm©nŊ viabile din punct de vedere financiar 
ċmbŊtr©nirea este o problema de actualitate a societŊŧii contemporane. Contextul anului 2016 
este sub influenŧa scŊderii natalitŊʁii coroborat cu o creŀtere a migraʁiei de dupŊ 1989 face ca 
situaʁia sŊ fie una unicŊ: datele INS aratŊ cŊ numŊrul persoanelor sub 15 ani este mai scŊzut dec©t 
numŊrul persoanelor peste 65 ani. 8Pentru urmŊtorii ani, Banca MondialŊ a facut urmŊtoarele 
previziuni:  

 
Tabel 1. Principalele modificŊri demografice 2014-2020 (´n mii de persoane) 

Grupe de 
v©rstŊ 

 
An/Modificare  

 

2014  2015 2016 2017 2018 2019 2020 2014-2020 

0-14 3.133 3.127 3.117 3.116 3.117 3.113 3.110 -24 

15-19 1.093 1.088 1.092 1.090 1.081 1.071 1.061 -32 

20-64 12.464 12.368 12.270 12.174 12.083 12.002 11.907 -557 

65+ 3.297 3.381 3.457 3.524 3.592 3.656 3.733 436 

Total 19.987 19.964 19.935 19.904 19.873 19.842 19.810 -177 

 
Potrivit Strategiei Naʁionale pentru promovarea ´mbŊtr©nirii active ŀi protecʁia persoanelor 

v©rstnice 2015ð20209, ắmbŊtr©nirea populaʂiei este determinatŊ de trei fenomene separate, 
respectiv: creŀterea speranʂei de viaʂŊ, scŊderea ratelor de fertilitate ŀi emigraʂia, care sunt 
prezentate ´n cazul Rom©niei ´n figura 3, figura 4 ŀi figura 5. ċn Rom©nia, durata medie de viaʂŊ 
a crescut semnificativ ´n ultimii 60 de ani, speranʂa de viaʂŊ la naŀtere cresc©nd cu aproximativ 
14 ani pentru femei ŀi 10 ani pentru bŊrbaʂi.ó 

 
Figura 3. Evoluʁia speranʁei de viaʁŊ ´n Rom©nia 

 
Sursa: Statisticile Naʂiunilor Unite privind populaʂia 

                                                           
8 ActivNews , disponibil la adresa http://activenews.ro/in -doar-23-de-ani-romania-s-a-prabusit -demografic-urmeaza-un-dezastru-
pentru -economie-si-sistemul-de-pensii_1898540.html, accesat la data de 15. 04. 2015  
9 Strategia naʁionalŊ pentru promovarea ´mbŊtr©nirii active ŀi protecʁia persoanelor v©rstnice 2015ð2020, disponibil la adresa 
http://www.mmuncii.ro/j33/i mages/Documente/Transparenta/Dezbateri_publice/2015 -07-15_Anexa1_ProiectHG_SIA.pdf, accesat 
la data de 18.11.2018 

http://activenews.ro/in-doar-23-de-ani-romania-s-a-prabusit-demografic-urmeaza-un-dezastru-pentru-economie-si-sistemul-de-pensii_1898540.html
http://activenews.ro/in-doar-23-de-ani-romania-s-a-prabusit-demografic-urmeaza-un-dezastru-pentru-economie-si-sistemul-de-pensii_1898540.html
http://www.mmuncii.ro/j33/images/Documente/Transparenta/Dezbateri_publice/2015-07-15_Anexa1_ProiectHG_SIA.pdf
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Figura 4. Evoluʁia ratei totale de fertilitate ´n Rom©nia 

 
Sursa: Statisticile Naʂiunilor Unite privind populaʂia  

 
Figura 5. Reducerea  dimensiunii cohortelor ´ntre 2002 ŀi 2012 

 
Sursa: Date Eurostat, ´n baza recensŊm©ntului din 2001 ŀi 2011 

 
ċn calitate de stat membru al UE, Rom©nia face permanent demersuri pentru a se apropia 

de nivelul veniturilor ŀi al standardului de viaʁŊ din celelalte state membre UE, deŀi recenta crizŊ 
economicŊ a ´ncetinit acest proces, iar situaŧie economicŊ actualŊ nu ajutŊ foarte mult. Pentru a 
merge pe calea unei creŀteri economice mai mari, Rom©nia ŀi-a propus ca obiectiv atingerea unei 
ponderi de 70% a ratei de ocupare a forʂei de muncŊ ´n cadrul populaʂiei cu v©rsta cuprinsŊ 
´ntre 20-64 de ani p©nŊ ´n anul 2020, comparativ cu valoarea actualŊ de 64%10.  

Un alt obiectiv constŊ ´n reducerea numŊrului de persoane care prezintŊ risc de sŊrŊcie sau 
excluziune socialŊ cu 580.000, ´n aceeaŀi perioadŊ, raportat la anul de referinʁŊ 2008. Aceste 
obiective naʁionale sunt asumate de cŊtre Rom©nia prin Strategia Europa 2020 ŀi prin Programul 
Naʁional de ReformŊ (PNR) ŀi sunt sprijinite de UE, care considerŊ conceptul de ´mbŊtr©nire activŊ 
un element esenʁial pentru atingerea obiectivelor strategice ale programului Europa 2020.  

Un indicator relevant ´n studierea situaŧiei persoanelor v©rstnice este raportul de 
dependenʁŊ demograficŊ. Acesta reprezintŊ, conform Eurostat, numŊrul persoanelor tinere (0-14 

                                                           
10 Strategia naʁionalŊ pentru promovarea ´mbŊtr©nirii active ŀi protecʁia persoanelor v©rstnice 2015ð2020, disponibil la adresa 
http://www.mmuncii.ro/j33/images/Documente/Transparenta/Dezbateri_publice/2015 -07-15_Anexa1_ProiectHG_SIA.pdf, accesat 
la data de 18.11.2018 

http://www.mmuncii.ro/j33/images/Documente/Transparenta/Dezbateri_publice/2015-07-15_Anexa1_ProiectHG_SIA.pdf
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ani) ŀi v©rstnice (65 ani ŀi peste) care revin la 100 persoane ´n v©rstŊ de muncŊ (15-64 ani); acesta 
a fost relativ stabil ŀi s-a situat la o medie de aproximativ 75 ´ntre 1950 ŀi 1990. ċntre 1990 ŀi 2010, 
acest raport a scŊzut la 55, datoritŊ populaʁiei numeroase nŊscute dupŊ anii 1960, care a intrat ´n 
r©ndul persoanelor ´n v©rstŊ de muncŊ. 

AceastŊ evoluʁie a reprezentat un important pas ´nainte pentru economia Rom©niei. Cu 
toate acestea, tendinʁa ´n ceea ce priveɿte raportul de dependenʁŊ demograficŊ se inverseazŊ 
drastic ŀi se preconizeazŊ cŊ va ajunge la 100 p©nŊ ´n anul 2055, dupŊ cum se prezintŊ ´n Figura 6 
de mai jos. Acest fenomen este cauzat de scŊderea continuŊ a ratei de fertilitate ´ncep©nd cu anii 
1970, care s-a accelerat ´n anii 1990, a fluxurilor puternice de migraʁie ´n ultima decadŊ, precum 
ŀi a unei tendinʁe pozitive de mai multe decenii de creŀtere a speranʁei de viaʁŊ. 

 

 
 

 

 
Sursa: UN World Populations Prospects (Perspectivele populaŧiei mondiale ONU): Ediŧia revizuitŊ 

din anul 2012 (date din 1950 p©nŊ ´n 2010, bazate pe estimŊrile ONU, proiecŧii bazate pe variante medii 
de fertilitate).  
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Un element important ´n stabilirea Strategiei Naʁionale pentru promovarea ´mbŊtr©nirii 
active ŀi protecʁia persoanelor v©rstnice 2015ð2020, ´l reprezintŊ: ăParticiparea socialŊó. Acest 
lucru ăse referŊ ´n acest capitol la activitŊŧile ´n care oamenii se angajeazŊ prin intermediul 
reŧelelor lor sociale formale ʀi informaleó11. 

ċn ciuda tuturor aspectelor negative, ´mbŊtr©nirea populaʁiei oferŊ, de asemenea, o 
oportunitate de dezvoltare societŊʁii rom©neŀti, ɿi aici ne referim la toate plusurile pe care acest 
aspect le aduce domeniul sŊnŊtŊʁii ŀi educaʁiei, precum ŀi un numŊr mai mare de persoane care 
dispun de timp dupŊ pensionare. AceastŊ categorie numeroasŊ de persoane va contribui 
semnificativ la dezvoltarea societŊʁii rom©neɿti prin participarea lor socialŊ.  

ăS-a observat cŊ existŊ o legŊturŊ ´ntre implicarea civicŊ, at©t prin reʂele sociale formale, 
c©t ŀi informale ʀi ´mbunŊtŊŧirile aduse printr-o varietate de mŊsuri de creŀtere a nivelului de 
bunŊstare, inclusiv a nivelului de fericire, a satisfacʂiei cu privire la viaʂŊ, a stimei de sine, a 
sentimentului de control, a sŊnŊtŊʂii fizice, precum ŀi a duratei de viaʂŊó12.  

Participarea socialŊ sub formŊ de implicare civicŊ activŊ ŀi voluntariat contribuie ŀi la 
bunŊstarea destinatarilor acestor eforturi; de exemplu, ´n cadrul activitŊʁilor educative, copiii pot 
beneficia foarte mult de prezenʁa/experienʁa v©rstnicilor. De asemenea, implicarea civicŊ prin 
intermediul oferiririi serviciilor sociale bazate pe voluntariat oferŊ un beneficiu economic 
substanʁial comunitŊʁilor care funcʁioneazŊ cu un buget restr©ns ŀi care au nevoi sociale crescute. 
Gradul actual de participare soci alŊ ´n r©ndul populaʁiei v©rstnice ´n Rom©nia, comparativ cu 
statele UE28, utiliz©nd componentele aferente participŊrii sociale din Indicele privind 
´mbŊtr©nirea activŊ, reprezintŊ o resursŊ a cŊrei valori este supusŊ procesului de ´mbunŊtŊʁire 
continuŊ. 

 
Figura 7. Locul Rom©niei ´n ceea ce priveɿte participarea socialŊ ´n r©ndul ŧŊrilor din 

UE-28 

 
    Sursa: EQLS 2011-2012 

 
DupŊ cum se poate remarca, indicatorul de participare socialŊ are mai multe componente, 

iar activitaŧile voluntare, indiferent de categoria de v©rstŊ, poziŧionezŊ ŧara noastrŊ pe un loc 
codaɿ. O altŊ componentŊ nemulŧumitoare, la care este nevoie de efort este ăparticiparea 
socialŊó, unde din nou Rom©nia ocupŊ ultimele locuri ´n UE 28. 

                                                           
11 Strategia naʁionalŊ pentru promovarea ´mbŊtr©nirii active ŀi protecʁia persoanelor v©rstnice 2015ð2020, disponibil la adresa 
http:// www.mmuncii.ro/j33/images/Documente/Transparenta/Dezbateri_publice/2015 -07-15_Anexa1_ProiectHG_SIA.pdf, accesat 
la data de 18.11.2018 
12 Idem, ibidem  

http://www.mmuncii.ro/j33/images/Documente/Transparenta/Dezbateri_publice/2015-07-15_Anexa1_ProiectHG_SIA.pdf
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Toŧi indicatorii enunŧaŧi mai sus, ɿi anume, populaŧia ´n curs de ´mbŊtr©nire cu speranŧŊ 
de viaŧŊ mai mare ɿi rate de fertilitate ´n scŊdere necesitŊ reg©ndirea actualelor politici privind 
´mbŊtr©nirea ɿi dezvoltarea unei strategii care sŊ fie mai aproape de nevoile persoanelor 
v©rstnice.  

ċmbŊtr©nirea vine de cele mai multe ori ɿi cu cu numeroase modificŊri, de ordin psihologic, 
medical, social. Intervenŧiile care pot fi realizate pentru creɿterea bunŊstŊrii acestei categorii 
aparte de persoane, pot fi multiple. Serviciile de asistenŧŊ socialŊ de care pot beneficia aceste 
persoane pot fi pe mai multe paliere, iar reducerea presiunii care cade de cele mai multe ori pe 
umerii familiei se poate realiza pe aceste nivele.  

Potrivit prevederilor Legii nr.17/2000 privind asistenʁa socialŊ a persoanelor v©rstnice, 
accesul ´n cŊminele pentru persoane v©rstnice se realizeazŊ pentru persoana care nu are familie 
sau nu se aflŊ ´n ´ntreʁinerea unei sau unor persoane obligate la aceasta, potrivit dispoziʁiilor 
legale ´n vigoare, nu are locuinʁŊ ŀi nici posibilitatea de a-ŀi asigura condiʁiile de locuit pe baza 
resurselor proprii, nu realizeazŊ venituri proprii sau acestea nu sunt suficiente pentru asigurarea 
´ngrijirii necesare, nu se poate gospodŊri singurŊ sau necesitŊ ´ngrijire specializatŊ, se aflŊ ´n 
imposibilitatea d e a-ŀi asigura nevoile sociomedicale.  

Prin urmare, ´ngrijirea la domiciliu a persoanelor v©rstnice dependente este prima mŊsurŊ 
de sprijin acordatŊ acestora. Principiul menŧinerii persoanei v©rstnice ´n mediul sŊu de viaʁŊ, 
presupune faptul cŊ centrul rezidenŧial este alternativŊ la ´ngrijire la domiciliu ŀi nu invers. 
Admiterea ´n centrul rezidenŧial ar trebui sŊ fie o mŊsurŊ cu titlu de excepŧie. 

Astfel, serviciile de ´ngrijire la domiciliu destinate persoanelor v©rstnice ar trebui sŊ aibŊ 
o pondere mai mare ´n categoria de servicii destinate persoanelor v©rstnice, iar instituŧiile 
implicate ´n furnizarea acestor servicii o coordonare mai mare.  
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3.  SERVICIILE SOCIALE SI SOCIO-MEDICALE PENTRU PERSOANELE VARSTINICE: 
INGRIJIRE LA DOMICILIU, CENTRE DE ZI, CANTINE, CENTRE REZIDENTIALE ð 
SITUATIA LA NIVEL NATIONAL 
 
MŊsurile de protecʁie socialŊ destinate persoanelor v©rstnice din Rom©nia au cunoscut o 

evoluŧie constantŊ. Necesitatea acestor mŊsuri au apŊrut ´n contextul ´n care a ăcrescut 
dezechilibrul dintre numŊrul salariaʂilor ŀi numŊrul pensionarilor, ´n sensul cŊ, datoritŊ, ´n 
primul r©nd, politicii de stimulare a pensionŊrii timpurii de dupŊ 1990, a crescut rapid numŊrul 
de pensionari, ´n timp ce numŊrul salariaʂilor a scŊzut, mai ales prin emigrarea tinerilor ´n afara 
graniʂelor ʂŊrii. ċn acest context, ´mbŊtr©nirea populaʂiei accentueazŊ o problemŊ resimʂitŊ deja 
´n societatea rom©neascŊ: persoanele v©rstnice au nevoie de ´ngrijire medicalŊ ŀi asistenʂŊ 
personalŊ cu mult peste resursele de care dispun at©t ei ´nŀiŀi, c©t ŀi sistemul de asigurŊri ŀi de 
asistenʂŊ socialŊó13 

Asistenʁa socialŊ, ca parte esenʁialŊ a protecʁiei sociale, reprezintŊ un ămod operativ de 
punere ´n aplicare a programelor de protecʂie socialŊ pentru categoriile defavorizate, printre 
care se numŊrŊ si persoanele v©rstniceó14. Ea ´ncearcŊ, prin serviciile sale specifice, atenuarea 
parʁialŊ sau totalŊ a inegalitŊʁilor existente, ajut©nd categoriile defavorizate sŊ se integreze ´n 
mediul familial, sau ´n comunitŊŧi, ɿi mai presus dec©t orice sŊ ´ɿi pŊstre autonomia, acolo unde 
se poate ɿi demintatea acestor categorii.  

PreocupŊrile UE legate de peoblematicile sociale, ´n contextul crizelor economice care au 
existat este tot mai mare deoarece, aɿa cu precizeaza Elena Zamfir, ăsegmente mari ale 
populaʂiei au fost scoase din echilibrul lor tradiʂional ŀi ´mpinse ´n situaʂii de sŊrŊcie ŀi disperare 
fŊrŊ speranʂŊ de ieŀireă15.  

Problematica persoanelor v©rstnice din Rom©nia este cu at©t mai apŊsŊtoare cu c©t 
serviciile destinate ac estor categorii au fost lŊsate pe un loc secundar.  

Cel mai important act legislativ, care stŊ la baza oferirii de servicii sociale persoanelor 
v©rstnice ´n Rom©nia este Legea 17/ 2000. Aceasta, ´mpreunŊ cu ´ntreg cadrul legal din acest 
domeniu ´ncearcŊ sŊ ŧinŊ cont de cadrul legal european ɿi sŊ promoveze ămŊsuri care sŊ permitŊ 
persoanelor v©rstnice sŊ ducŊ o existenʂŊ independentŊ ´n mediul lor obiŀnuit, at©t timp c©t 
doresc ŀi c©t este posibil, mŊsuri privitoare ´n primul r©nd la ´ngrijirea sŊnŊtŊʂii persoanelor 
v©rstnice ŀi la serviciile de sŊnŊtate de care acestea au nevoieó16 

Necesitatea existenŧei se servicii sociale ɿi socio- medicale se poate ´nŧelege ca urmare a 
unei ´nŧelegeri profunde a sitiaŧiei socio- economice ɿi demografice a Rom©niei. NumŊrul 
persoanelor v©rstnice, este ´n continuŊ creɿtere. DacŊ analizŊm de exemplu persoanele de peste 
80 de ani previziunile pentru anii 2025, respectiv 2050, la nivel mondial, numŊrul de persoane din 
aceastŊ categorie de v©rstŊ va ajunge la 1,2 miliarde, respectiv 2 miliarde, cu 241,0%, respectiv 
462,8% mai mult dec©t ´n 1975, reprezent©nd 15,1%, respectiv 21,7% ´n totalul populaŧiei, faŧŊ de 
8,6% ´n 1975. 

La aspectele prezentate mai sus, se adaugŊ ɿi potenŧialul de susŧinre ´ntre generaŧii 
(raportul dintre per soanele care pot acorda ´ngrijire ɿi persoanele care o necesitŊ, adicŊ 
potenŧialul de ´ngrijire ´n familie), datorat natalitŊŧii scŊzute, ´n raport cu creɿterea numŊrului 
persoanelor v©rstnice. Mai mult, acest aspect se rŊsfr©nge ɿi asupra identificŊrii personalului 
calificat pe piaŧa forŧei de muncŊ. 

                                                           
13 Nicole Roɿ- ă PROTECʁIA SOCIALŉ ACORDATŉ PERSOANELOR VąRSTNICE DIN ROMąNIAó, disponibil la adresa 
http://oaji.net/articles/2015/2064 -1432808111.pdf,  
14 Elena Zamfir,  ă ASISTENʁA SOCIALŉ FAʁŉ ċN FAʁŉ CU SOCIETATEA RISCURILOR, DIN PERSPECTIVA  POLITICILOR SOCIALE 
EUROPENEó ´n Revista CALITATEA VIEʀII, XXIII, nr. 2, 2012, p. 123ð160 
15 Idem, ibidem  
16 Carta SocialŊ EuropeanŊ, varianta revizuitŊ, 1996, d isponibil la adresa https://lege5.ro/Gratuit/ge3dqnj w/carta -sociala-
europeana-revizuita -din-03051996,  

http://oaji.net/articles/2015/2064-1432808111.pdf
https://lege5.ro/Gratuit/ge3dqnjw/carta-sociala-europeana-revizuita-din-03051996
https://lege5.ro/Gratuit/ge3dqnjw/carta-sociala-europeana-revizuita-din-03051996
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Deasemenea, situaŧia socio- economicŊ face ca persoanele v©rstnice sŊ trŊiascŊ singure 
pentru cŊ membrii familiei lor s-au mutat ´n altŊ parte sau pentru cŊ au rŊmas vŊduve. ċncurajatŊ 
´n alte domenii ale politicii europene sau naŧionale, mobilitatea, inclusiv cea transfrontalierŊ, 
reprezintŊ o provocare suplimentarŊ pentru ´ngrijirea de lungŊ duratŊ. 

Potrivit documentelor legislatie care sunt ´n vigoare ´n Romania, persoanele v©rstnice au 
dreptul la asistenŧŊ socialŊ realizatŊ prin servicii ɿi prestaŧii sociale, ´n cazul ´n care se afla ´n una 
dintre urmatoarele situaŧii: 

-  nu au familie sau nu se afla in intretinerea unei sau unor persoane obligate la aceasta, 
potrivit dispozitiilor legale ´n vigoare; 

- nu au locuinŧŊ ɿi nici posibilitatea de a-ɿi asigura conditiile de locuit pe baza resurselor 
proprii;  

- nu realizeazŊ venituri proprii sau acestea nu sunt suficiente pentru asigurarea ´ngrijirii 
necesare; 

- nu se pot gospodŊri singure sau necesitŊ ´ngrijire specializatŊ; 
- se afla ´n imposibilitatea de a-si asigura nevoile socio-medicale, datorita bolii ori stŊrii 

fizice sau psihice. 17 
Principalele categorii de servicii pe care persoanele v ©rstnice le pot accesa sunt:  
Á ´ngrijirea temporarŊ sau permanentŊ la domiciliu; 
Á ´ngrijirea temporarŊ sau permanentŊ ´ntr-un camin pentru persoane v©rstnice; 
Á ´ngrijirea ´n centre de zi, cluburi pentru v©rstnici, case de ´ngrijire temporarŊ, 

apartamente ɿi locuinte sociale, precum ɿi altele asemenea.18 
Toate aceste servicii au rolul de a li mita excluziunea socialŊ pe care aceastŊ categorie de 

v©rstŊ o poate ´nt©mpina.  
Legea 17/200 stabileɿte principalele categorii de serviciile comunitare care pot fi  acordate 

persoanelor v©rstnice la domiciliu. Acestea sunt: 
a) servicii sociale  privind, ´n principal, ´ngrijirea persoanei, prevenirea marginalizŊrii 

sociale ɿi sprijinirea pentru reintegrarea socialŊ, consiliere juridicŊ ɿi administrativŊ, sprijin 
pentru plata unor servicii ɿi obligaŧii curente, ´ngrijirea locuinŧei ɿi gospodŊriei, ajutor pentru 
menaj, prepararea hranei;  

b) servicii socio -medicale  privind, ´n principal, ajutorul pentru realizarea igienei 
personale, readaptarea capacitŊŧilor fizice ɿi psihice, adaptarea locuinŧei la nevoile persoanei 
v©rstnice ɿi antrenarea la activitŊŧi economice, sociale ɿi culturale, precum ɿi ´ngrijirea temporarŊ 
´n centre de zi, aziluri de noapte sau alte centre specializate; 

c) servicii medicale,  sub forma consultaŧiilor ɿi ´ngrijirilor medicale la domiciliu sau ´n 
instituŧii de sŊnŊtate, consultaŧii ɿi ´ngrijiri stomatologice, administrarea de medicamente, 
acordarea de materiale sanitare ɿi de dispozitive medicale. 

Potrivit datelor Ministerului Muncii ɿi Justiŧiei Sociale ´n Romania, in decembrie 2018 erau 
licentiate 1162 de servicii sociale destinate tutr or categoriilorde persoane, dupŊ cum se poate 
remarga ´n figura de mai jos: 

 
 
 
 
 
 

                                                           
17 Legea 17/ 200, diponibil la adresa 
http://www.mmuncii.ro/pub/imagemanager/images/fil e/Legislatie/LEGI/L%2017_2000_rep%20%20mai%202010.pdf,  
18 Legea 17/2000, disponibil la adresa 
http://www.mmuncii.ro/pub/imagemanager/imag es/file/Legislatie/LEGI/L%2017_2000_rep%20%20mai%202010.pdf,  

http://www.mmuncii.ro/pub/imagemanager/images/file/Legislatie/LEGI/L%2017_2000_rep%20%20mai%202010.pdf
http://www.mmuncii.ro/pub/imagemanager/images/file/Legislatie/LEGI/L%2017_2000_rep%20%20mai%202010.pdf
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Tabel 1. Servicii social cu ɿi fŊrŊ cazare 

Nr. 
Crt.  

SERVICII SOCIALE* CU CAZARE ɾI FŉRŉ CAZARE 

1. Centre rezidenʁiale de ´ngrijire ŀi asistenʁŊ pentru persoane v©rstnice 371 

2. Servicii de ´ngrijire la domiciliu pentru persoane v©rstnice, persoane cu dizabilitŊʁi, 
persoane aflate ´n situaʁie de dependenʁŊ 

213 

3. Centre de zi pentru asistenʁŊ ŀi suport pentru alte persoane aflate ´n situaʁii de nevoie 133 

4. Centre de zi pentru persoane v©rstnice 111 

5. Centre de preparare ŀi distribuire a hranei pentru persoane ´n risc de sŊrŊcie 110 

6. Centre rezidenʁiale de ´ngrijire ŀi asistenʁŊ pentru persoanele fŊrŊ adŊpos 60 

7. Centre rezidenʁiale de ´ngrijire ŀi asistenʁŊ medico-socialŊ pentru persoane v©rstnice, 
bolnavi cronici ´n fazŊ terminalŊ 

56 

8. Centre rezidenʁiale pentru tineri ´n dificultate 46 

9. Centre de zi pentru persoane to xico-dependente pentru persoane cu diferite adicŧii: 
droguri, alcool, alte substanŧe toxice, etc 

38 

10. Centre rezidenʁiale de ´ngrijire ŀi asistenʁŊ pentru persoane victime ale traficului de 
persoane 

6 

11. Centre rezidenʁiale de ´ngrijire ŀi asistenʁŊ pentru alte categorii de persoane ´n 
situaʁie de dependenʁŊ 

5 

12. Centre de zi pentru persoanele fŊrŊ adŊpost 5 

13. Centre de zi pentru victimele traficului de persoane  4 

14. Centre rezidenʁiale de recuperare/reabilitare socialŊ ŀi dezintoxicare ð pentru 
persoane cu diferite adicʁii: droguri, alcool, alte substanʁe toxice 

3 

15. Servicii de inter venʁie ´n stradŊ pentru persoane fŊrŊ adŊpost, persoane cu diferite 
adicŧii, victime ale violenŧei ´n familiei, victime ale dezastrelor natural, etc  

1 

16. Centre de primire ŀi cazare pentru solicitanʁii de azil ŀi persoane care au primit o 
formŊ protecʁie ´n Rom©nia 

0 

Evoluŧia serviciilor sociale ´n Rom©nia este vizibilŊ dupŊ 30 de ani, ´n care s-a incercat 
alinierea legislaŧiei naŧionale la cea a UE.  
 Situaŧia cŊminelor destinate pesoanelor v©rstnice ´n Rom©nia a variat destul de mult din 
anul 2007, p©na ´n prezent, ɿi aɿa cum se poate vedea ´n imaginea de mai jos. Creɿterea numŊrului 
de unitŊŧi ´n cazul caminlor private, mult mai rapid dec©t cele publice este c©t se poate de 
evidentŊ. 

 

Sursa: Tempo On line19 

                                                           
19 Tempo On line, disponibil la adresa: http://statistici.insse.ro/shop/?lang=ro  ,  
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De asemeane, aɿa cum se poate reamrca din imaginea de mai jos, capacitatea Caminelor 

publice, la finalul anului 2017 a ´ntrecut, ´ncep©nd cu anul 2015 capacitatea cŊminelor publice 
destinate persoanelor v©rstnice din Rom©nia.  

 
 

Sursa: Tempo On line20 

 
Evoluŧia capacitŊŧii cŊminelor destinate persoanelor v©rtnice a cunoscut o tendinŧa 

ascendentŊ, acest lucru fiind ɿi ´n concordanŧa cu numŊrul de cereri pe care aceste centre 
rezidenŧiale le au lunar. 
 Aɿa cum se poate reamarca ´n figura de mai jos, cererile sunt evident mult mai multe decat 
capacitatea pe care Centrele rezidenŧiale/ cŊminele destinate persoanelor v©rstnice din Rom©nia 
le pot oferi.  

Din pŊcate, datele au putut fi analizate doar la nivelor cŊminelor publice, si nu a existat o 
evidenŧa a numŊrului de cereri la nivelul anului 1995 sau 2007.   

 

Sursa: Tempo On line21 

                                                           
20 Tempo On line, disponibil la adresa: http://statistici.insse.ro/shop/?lang=ro  ,  
21 Tempo On line, disponibil la adresa: http://statistici.insse.ro/shop/?lang=ro  ,  
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 Astfel, numarul de locuri disponibile din cŊminele publice au asigurat un procent scŊzut al 
cererii existente ´n mod real, de aici ɿi evoluŧia ascendentŊ a numŊrului ɿi capacitŊŧii cŊminelor 
private ´n Rom©nia.  
 DupŊ cum putea remarca din tabelul 2 de mai jos, procentul asigurat de cŊminle publice a 
cunoscut o evoluŧie ascendentŊ, lucru care aratŊ interesul statului pentru asigurarea de servicii 
pentru c©t mai multe persoane v©rstnice, ´nsŊ este departe de a cuprinde ´ntreaga categorie.  
 

Tabel 2. Situaŧia locurilor disponibile din cŊminele publice ´n raport cu cererea 

ANUL CAPACITATE NUMŉR CERERI ċN AɾTEPTARE PROCENT ASIGURAT  

Anul 1995 19 
  

 Anul 2007 68 
  

 Anul 2010 88 2834 3.11 

 Anul 2011 95 2417 3.93 

 Anul 2012 108 1773 6.09 

 Anul 2013 103 2936 3.51 

 Anul 2014 105 2379 4.41 

 Anul 2015 118 2797 4.22 

 Anul 2016 123 1017 11.60 

 Anul 2017 124 627 19.78 

Sursa: Tempo On line22 

 
Situaŧia cŊminelor destinate persoanelor v©rstnice, pe regiuni de dezvoltare se poate 

observa ´n figura de mai jos. Astfel, numŊrul de servicii licenŧiate este mai crescut ´n regiunea 
Nord- Vest, Centru ɿi Vest.  

 

Sursa: Ministerul Muncii ɿi Justiŧiei Sociale23 

                                                           
22 Tempo On line, disponibil l a adresa: http://statistici.insse.ro/shop/?lang=ro  ,  
23 Ministerul Muncii ɿi Justiŧiei Sociale, diponibil la adresa http://www.mmuncii.ro/j33/index.php/ro/2014 -domenii/familie/politici -
familiale -incluziune-si-asistenta-sociala/4848, accesat la data de 05.09.2018  

http://statistici.insse.ro/shop/?lang=ro
http://www.mmuncii.ro/j33/index.php/ro/2014-domenii/familie/politici-familiale-incluziune-si-asistenta-sociala/4848
http://www.mmuncii.ro/j33/index.php/ro/2014-domenii/familie/politici-familiale-incluziune-si-asistenta-sociala/4848
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Din punct de vedere al capacitŊŧii acestor servicii, lucrurile stau relativ apropriat, pe 
primul loc fiind regiunea Centru, Nord - Vest, Nord- Est.  

 

 

Sursa: Ministerul Muncii ɿi Justiŧiei Sociale24 

NumŊrul mediu lunar de beneficiari ´n cŊminele destinate persoanelor v©rstnice, a crescut 
constant, din anul 2007 pana la finalul anului 2017, ´n privat iar ´n cazul celor publice a avut o 
evoluŧie relativ constantŊ.  

 

 

Sursa: Tempo On line25 

 
 

                                                           
24 Ministerul Muncii ɿi Justiŧiei Sociale, diponibil la adresa http://www.mmuncii.ro/j33/index.php/ro/2014 -domenii/familie/politici -
familiale -incluziune-si-asistenta-sociala/4848, accesat la data de 05.09.2018  
25 Tempo On line, disponibil la adresa: http://statistici.insse.ro/shop/?lang=ro  ,  
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ċn cazul serviciilor de ´ncrijire la domiciliu a persoanelor v©rstnice, diparitŊŧile dintre 
public/ privat sunt mai mari. Din totalul de licenŧe acordate serviciilor sociale de ´ngrijire la 
domiciul circa 81% sunt acordate furnizorilor privaŧi.  

 

 

Sursa: Ministerul Muncii ɿi Justiŧiei Sociale26 

 
 
ċn privinŧa capacitŊŧii, regiunea Centru acoperŊ mai mult de jumŊtate din persoanele 

pentru care s-a acorda licenŧa.  
 

 

Sursa: Ministerul Muncii ɿi Justiŧiei Sociale27 

 

                                                           
26 Ministerul Muncii ɿi Justiŧiei Sociale, diponibil la adresa http://www.mmuncii.ro/j33/index.php/ro/2014 -domenii/familie/politici -
familiale -incluziune-si-asistenta-sociala/4848, accesat la data de 05.09.2018  
27 Ministerul Muncii ɿi Justiŧiei Sociale, diponibil la adresa http://www.mmuncii.ro/j33/index.php/ro/2014 -domenii/familie/politici -
familiale -incluziune-si-asistenta-sociala/4848, accesat la data de 05.09.2018  

http://www.mmuncii.ro/j33/index.php/ro/2014-domenii/familie/politici-familiale-incluziune-si-asistenta-sociala/4848
http://www.mmuncii.ro/j33/index.php/ro/2014-domenii/familie/politici-familiale-incluziune-si-asistenta-sociala/4848
http://www.mmuncii.ro/j33/index.php/ro/2014-domenii/familie/politici-familiale-incluziune-si-asistenta-sociala/4848
http://www.mmuncii.ro/j33/index.php/ro/2014-domenii/familie/politici-familiale-incluziune-si-asistenta-sociala/4848
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Centrele de zi destinate persoanelor v©rstnice sunt o altŊ categorie de servicii pe care 
persoanele v©rstnice le pot accesa.  

La nivel naŧional, distribuŧia pe regiuni de dezvoltare este, aɿa cum se poate remarca ´n 
figura de mai jos.  

 

 
 

Sursa: Ministerul Muncii ɿi Justiŧiei Sociale28 

 
Regiunile Centru, Nord- Vest ɿi Vest sunt pe loc frumtaɿ ɿi ´n cazul acestor servicii.  
Din punct de vedere al capacitŊŧii acestor servicii, regiunle Vest ɿi Nord- Vest acoperŊ 

aproape jumŊtatea din capacitate pentru care aceste servicii au primit licenŧŊ.   
 

 
 

Sursa: Ministerul Muncii ɿi Justiŧiei Sociale29 

                                                           
28 Ministerul Muncii ɿi Justiŧiei Sociale, diponibil la adresa http://www.mmuncii.ro/j33/index.php/ro/2014 -domenii/familie/politici -
familiale -incluziune-si-asistenta-sociala/4848, accesat la data de 05.09.2018  
29 Ministerul Muncii ɿi Justiŧiei Sociale, diponibil la adresa http://www.mmuncii.ro/j33/index.php/ro/2014 -domenii/familie/politici -
familiale -incluziune-si-asistenta-sociala/4848, accesat la data de05.09.2018 
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O ultimŊ categorie se servicii pe care persoanele v©rstnice din Rom©nia le pot accesa sunt 
Cantinele sociale. DupŊ cum se poate reamrca, pe loc fruntaɿ sunt iar regiunile Vest ɿi Nord- Vest, 
urmat de Nord- Est.  

 

 

Sursa: Ministerul Muncii ɿi Justiŧiei Sociale30 
 

Din punctul de vedre a tipului de furnizor, distribuŧia este relativ uniformŊ, numarul mai 
mare de furnizori privaŧi, notŊ discordantŊ fŊc©nd regiunea Sud- Vest, unde nu existŊ nici un 
furnizor privat licenŧiat.   

 

 
 

Sursa: Ministerul Muncii ɿi Justiŧiei Sociale31 

 

                                                           
30 Ministerul Muncii ɿi Justiŧiei Sociale, diponibil la adresa http://www.mmuncii.ro/j33/index.php/ro/2014 -domenii/familie/politici -
familiale -incluziune-si-asistenta-sociala/4848, accesat la data de 05.09.2018  
31 Ministerul Muncii ɿi Justiŧiei Sociale, diponibil la adresa http://www.mmuncii.ro/j33/index.php/ro/2014 -domenii/familie/politici -
familiale -incluziune-si-asistenta-sociala/4848, accesat la data de 05.09.2018  
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Sursa: Ministerul Muncii ɿi Justiŧiei Sociale32 

 
Aproximativ 6 -7% din populaŧia ´n v©rstŊ a Rom©niei are nevoie de servicii de ´ngrijire 

la domiciliu, ´nsŊ doar 0,23% beneficiazŊ efectiv de astfel de servicii! 
Persoanele v©rstnice fŊrŊ sprijin din partea familiei sunt expuse unui risc mai mare al 

sŊrŊciei ŀi excluziunii sociale, ´n special femeile ´n v©rstŊ. NumŊrul persoanelor v©rstnice fŊrŊ 
sprijin familial se aŀteaptŊ sŊ creascŊ pe viitor, mai ales din cauza migraʁiei ´n masŊ peste hotare 
a populaʁiei active. Studiile arata ca speranta de viata este semnificativ mai mare pentru varstnicii 
cu un grad ridicat de independenta. In majoritatea tarilor vestice ale UE, ingrijirea asistata la 
domiciliul varstnicului este utilizata pe scara larga, cu scopul de a reduce pe termen lung costurile 
de ingrijire medicala si sociala, si include servicii ca monitor izarea medicala si asistenta sociala in 
diferite situatii (CNPV, Ingrijirea de lunga durata a persoanelor varstnice, 2018).Desi asistenta 
sociala s-a dezvoltat semnificativ in Romania, exista o slaba dezvoltare a serviciilor pentru 
varstnici, in special di n mediul rural, comparativ cu alte categorii defavorizate de 
populatie(Calitatea vietii persoanelor varstnice din Romania,2014). Prin urmare, ´n contextul 
´mbŊtr©nirii accelerate a populaŧiei, asigurarea unui spectru larg de servicii adaptate nevoilor 
specifice v©rstnicilor trebuie sŊ constituie o prioritate pentru orice politicŊ de devoltare 
durabilŊ.ċn prezent, ´n Rom©nia, gama serviciilor sociale de proximitate, acordate ´n comunitate 
ɿi mai ales serviciile de ´ngrijire la domiciliu, precum ɿi numŊrul profesioniɿtilor ´n domeniu sunt 
insuficiente ɿi cu o distribuŧie inechitabilŊ sau inadecvatŊ ´n raport cu resursele disponibile.  

Pentru a reduce presiunea pe familie, pe sistemul de sŊnŊtate ɿi pe cel de ´ngrijire ´n regim 
rezidenŧial, este necesarŊ crearea, at©t ´n mediul urban, c©t ɿi ´n rural, a unei reŧele ample de 
servicii sociale ɿi socio-medicale destinate persoanelor v©rstnice aflate ´n situaŧii de dificultate, 
servicii care, prin inovare ɿi o mai mare flexibilitate sŊ permitŊ o permanentŊ revizuire ɿi adaptare 
la nevoile comunitŊŧii, ´n raport cu resursele materiale ɿi umane disponibile. 

ċmbŊtr©nirea demograficŊ presupune o serie de provocŊri: pentru piaʁa muncii, pentru 
sistemele de asigurŊri sociale ɿi de sŊnŊtate, dar ŀi pentru calitatea vieʁii dupŊ pensionare. ċn 
acest context, o soluŧie posibilŊ este promovarea unui mediu de viaʁŊ ´n care ăa ´mbŊtr©nió nu 

                                                           
32 Ministerul Muncii ɿi Justiŧiei Sociale, diponibil la adresa http://www.mmuncii.ro/j33/index.php/ro/2014 -domenii/familie/politici -
familiale -incluziune-si-asistenta-sociala/4848, accesat la data de 05.09.2018  

http://www.mmuncii.ro/j33/index.php/ro/2014-domenii/familie/politici-familiale-incluziune-si-asistenta-sociala/4848
http://www.mmuncii.ro/j33/index.php/ro/2014-domenii/familie/politici-familiale-incluziune-si-asistenta-sociala/4848
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este sinonim cu ăa fi dependent de ceilalʁió - ceea ce ar defini, pe scurt, con ceptul de 
ă´mbŊtr©nire activŊó. 

ċmbŊtr©nirea activŊ ´nseamnŊ ´naintarea ´n v©rstŊ ´n condiʁii optime de sŊnŊtate, un rol 
activ ´n societate ŀi ´mplinirea pe plan profesional, dar ŀi autonomie ´n viaʁa de zi cu zi ŀi implicare 
´n activitŊʁi civice, provocarea const©nd ´n folosirea la maxim a potenʁialului de care dispun 
v©rstnicii. Una din formele de susŧinere a rolului activ ´n societate al unei persoane v©rstnice este 
reprezentatŊ de implicarea ´n acŧiuni de voluntariat. Ieŀirea la pensie nu trebuie sŊ ´nsemne lipsŊ 
de activitate. Contribuʁia v©rstinicilor la dezvoltarea societŊʁii, juc©nd rolul de ´ngrijitori pentru 
ceilalʁi - pŊrinʁi, soʁi sau nepoʁi, sau pe cel de voluntar, este adesea trecutŊ cu vederea. Dar dacŊ 
s-ar cuantifica beneficiile acestor activitŊŧi, at©t pentru familie, comunitate ɿi societate ´n 
general,  c©t ɿi pentru persoana v©rstnicŊ ´n sine, s-ar putea evidenŧia ɿi impactul economic ɿi 
financiar pozitiv rezultat.  

DacŊ miɿcarea de voluntariat ´n r©ndul tinerilor ɿi copiilor a ´nregistrat o dezvoltare 
importantŊ la nivel naŧional, numŊrul persoanelor v©rstnice implicate ´n astfel de acŧiuni este 
redus. Astfel, persoanele de 75 de ani ɿi peste, sunt pe locul al 27-lea la activitŊŧi cu participare 
voluntarŊ, comparativ cu persoanele de aceeaɿi v©rstŊ din celelalte ŧŊri ale UE-28 (Sursa: 
Eurobarometru ).  

AceastŊ stare de fapt nu se datoreazŊ neapŊrat interesului scŊzut din partea v©rstnicilor, 
ci mai ales lipsei acelor relee (puncte de ´nt©lnire, puncte de apelare) care sŊ faciliteze contactul 
direct ´ntre potenŧialii voluntari ɿi o organizaŧie gazdŊ sau/ɿi sŊ ´ncurajeze crearea de organizaŧii 
ale voluntarilor seniori, astfel ´nc©t aceɿtia sŊ poatŊ sŊ decidŊ sau sŊ poatŊ alege activitŊŧile ´n 
care doresc sŊ se implice la nivelul comunitŊŧii ´n care trŊiesc. S-a observat cŊ existŊ o legŊturŊ 
´ntre implicarea civicŊ, at©t prin reʁele sociale formale, c©t ŀi informale ɿi ´mbunŊtŊŧirile aduse 
printr -o varietate de mŊsuri de creŀtere a nivelului de bunŊstare, inclusiv a nivelului de fericire, 
a satisfacʁiei cu privire la viaʁŊ, a stimei de sine, a sentimentului de control, a sŊnŊtŊʁii fizice, 
precum ŀi a duratei de viaʁŊ. Participarea socialŊ sub formŊ de implicare civicŊ activŊ ŀi 
voluntariat contribuie ŀi la bunŊstarea destinatarilor acestor eforturi ɿi oferŊ un beneficiu 
economic substantial, comunitŊʁilor care funcʁioneazŊ cu un buget restr©ns ŀi care au nevoi sociale 
crescute.  

Studiul Consiliului Naʁional al Persoanelor V©rstnice (CNPV_ 20172) formuleazŊ 
urmŊtoarele propuneri pentru a ´mbunŊtŊŧi percepŧia socialŊ a persoanelor v©rstnice de cŊtre 
tineri ɿi adulŧi: 

noi a acestora, definindu -i ca parte activŊ a populaŧiei care concentreazŊ o proporŧie semnificativŊ 
a potenŧialului socioeconomic ɿi cultural; perceperea v©rstnicilor ca parteneri egali, capabili sŊ 
participe ´n rezolvarea problemelor care ´i privesc; 

-media, 
societatea civilŊ etc.) ´n promovarea tradiŧiilor ɿi a atmosferei de respect faŧŊ de generaŧia 
v©rstnicilor, canalizarea energiei ɿi a experienŧei acesteia ´ntr-o direcŧie constructivŊ; 

experienŧa pozitivŊ a altor ŧŊri din Uniunea EuropeanŊ instituirea ´n curriculumul ɿcolar a unor 
subiecte precum: imagini ale bŊtr©neŧii, o societate pentru toate v©rstele, societatea ´n proces 
de ´mbŊtr©nire), care au drept scop facilitarea comunicŊrii intergeneraŧionale ɿi sprijinirea tinerei 
generaŧii pentru a ´nŧelege situaŧia altor generaŧii ɿi a propriului lor viitor. Acest lucru presupune 
´nvŊŧarea reciprocŊ, angajamentul ɿi participarea la mai multe niveluri ´n ɿcoli, familii ɿi 
comunitate;  

-generaŧional de resurse ɿi idei pentru sporirea solidaritŊŧii, 
´nŧelegerii ɿi cooperŊrii ´ntre generaŧii. Pentru consolidarea stereotipurilor pozitive ale bŊtr©neŧii 
ɿi ale persoanelor v©rstnice trebuie promovat ɿi aplicat dialogul social bazat pe programe 
comunitare (´n ɿcoli de-a lungul vieŧii educative, prin campanii publice, ´n colaborare cu 
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societatea civilŊ ɿi cu mass-media ɿ.a.) cu o viziune echilibratŊ asupra diferitelor categorii de 
v©rstŊ ale populaŧiei ɿi cu o conɿtientizare mai profundŊ a diferenŧelor de experienŧŊ avute de-a 
lungul vieŧii;  

excluziune socialŊ; dezvoltarea serviciilor de ´ngrijire la domiciliu ɿi a altor servicii alternative; 
mulŊrii ´ngrijirii la domiciliu a 

persoanelor v©rstnice; 

social, evaluarea socio-medicalŊ a persoanelor v©rstnice; 
zvolte unitŊŧi de asistenŧŊ socialŊ pentru 

persoanele v©rstnice, cu fonduri proprii sau ´n parteneriat public-privat;  

´ncurajarea activitŊŧii de voluntariat prin diferit e recompense ɿi facilitŊŧi. 
Prin dezvoltarea ɿi inovarea serviciilor sociale adecvate nevoilor specifice ale persoanelor 

v©rstnice, se susŧin o parte din mŊsurile prevŊzute ´n Planul strategic de acʁiuni al Strategiei 
Naŧionale pentru Promovarea ċmbŊtr©nirii Active ɿi Protecŧia Persoanelor V©rstnice, pentru 
perioada 2015-2020, aprobatŊ prin HotŊr©rea Guvernului nr. 566/2015, care asumŊ urmŊtoarele 
obiective generale:  

1) prelungirea ŀi ´mbunŊtŊʁirea calitŊʁii vieʁii persoanelor v©rstnice 
(http://cnpv.ro/pdf/analize2017/Percep%C8%9Bia -b%C4%83tr%C3%A2ne%C8%9Bii-%C8%99i-a-
persoanelor-v%C3%A2rstnice-de-c%C4%83tre-persoanele-tinere -%C8%99i-adulte -MP.pdf);  

2) promovarea participŊrii sociale active ɿi demne a persoanelor v©rstnice; 
3) obŧinerea unei independenŧe ɿi a unei siguranŧe mai mari pentru persoanele cu necesitŊŧi 

de ´ngrijire de lungŊ duratŊ;  
4) obiective transversale pentru o viaŧŊ mai lungŊ ´n condiŧii bune de sŊnŊtate. 
 
De asemenea, Strategia NaʁionalŊ privind incluziunea socialŊ ŀi reducerea sŊrŊciei 2015-

2020 prevede necesitatea dezvoltŊrii ɿi finanŧŊrii unei game de servicii personalizate care sŊ 
rŊspundŊ nevoilor specifice ale persoanelor v©rstnice, ´n special ale celor cu nevoi complexe, cu 
accent deosebit pe serviciile de proximitate de ´ngrijire la domiciliu, ´n acord cu mŊsurile 
prevŊzute ´n Strategia NaŧionalŊ privind persoanele v©rstnice ɿi ´mbŊtr©nirea activŊ. 

In acelasi timp,desi  Legea asistenŧei sociale (292/2011) a introdus pentru prima datŊ 
conceptul de servicii integrate ´n sistemul de asistenŧŊ socialŊ din Rom©nia, nu existŊ ´n prezent 
norme de implementare a legii adoptate de Guvern, fapt ce ´ngreuneazŊ  asumarea unor 
responsabilitŊŧi concrete la nivel local, cu privire la dezvoltarea ɿi finanŧarea acestor servicii. 
Ordonanŧa 68/ 2003 (care ar fi trebuit abrogatŊ la apariŧia Legii 292/2011) stipuleazŊ o separare 
a responsabilitŊŧilor autoritŊŧilor publice locale (APL) ´n privinŧa tipurilor de servicii finanŧate 
local: serviciile primare ar trebui preluate de cŊtre autoritŊŧile locale, iar serviciile specializate 
de cŊtre autoritŊŧile judeŧene. Ori, serviciile integrate se aflŊ la graniŧa celor douŊ categorii. 
Neabrogarea Ordonanŧei 68 face ca autoritŊŧile publice sŊ considere ´n continuare cŊ 
responsabilitatea finanŧŊrii serviciilor depinde de caracterul lor primar sau specializat, ceea ce 
atrage dupŊ sine confuzia legatŊ de profilul (ɿi asumarea responsabilitŊŧilor de organizare ɿi 
finanŧare a) serviciilor integrate pentru persoanele varstnice. Totodata, ´n lipsa unor evaluŊri de 
nevoi sociale, sistematice ɿi unitare la nivelul APL, nu existŊ ´ncŊ o estimare clarŊ a sumelor pe 
care bugetele locale ar trebui sŊ le punŊ la dispoziŧie pentru aceste servicii ɿi nici o evaluare a 
modului ´n care serviciile de interes local sau judeŧean ar putea dispune de o co-finanŧare 
judeŧeanŊ sau naŧionalŊ pe termen scurt ɿi mediu. 

Problematica persoanelor v©rstnice nu reprezintŊ ´ncŊ o prioritate pe agenda politicŊ, 
deɿi semnalele de alarmŊ cu privire la impactul ´mbŊtr©nirii demografice sunt cunoscute de cel 
puŧin 10 ani. Creɿterea pensiilor fŊrŊ o dezvoltare echilibratŊ a serviciilor de suport pentru 

http://cnpv.ro/pdf/analize2017/Percep%C8%9Bia-b%C4%83tr%C3%A2ne%C8%9Bii-%C8%99i-a-persoanelor-v%C3%A2rstnice-de-c%C4%83tre-persoanele-tinere-%C8%99i-adulte-MP.pdf
http://cnpv.ro/pdf/analize2017/Percep%C8%9Bia-b%C4%83tr%C3%A2ne%C8%9Bii-%C8%99i-a-persoanelor-v%C3%A2rstnice-de-c%C4%83tre-persoanele-tinere-%C8%99i-adulte-MP.pdf
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persoanele v©rstnice (inclusiv a serviciilor de ´ngrijire de lunga duratŊ) conduce progresiv la o 
povarŊ nesustenabilŊ pentru bugetul de stat, pe termen lung. 

In contextul tintelor asumate de catre Rom©nia prin Strategia pt. consolidarea 
administratiei publice 2014 ð 2020(SCAP),Strategia nationale in domeniul achizitiilor publice  si 
Strategia Nationala privind Incluziunea Sociala si Reducerea Saraciei 2015-2020, se impune ca 
necesitate dezvoltarea unor SOLUTII URGENTE pentru aplicarea dispozitiilor normative referitoare 
la achizitia de servicii sociale pe fondul lipsei unor norme metodologice de implementare sau a 
unor ghiduri si metodologii. Prin cresterea capacitatii ONG -urilor active in d omeniul protectiei 
varstnicilor pentru a dezvolta contractarea prin achizitii publice a serviciilor sociale destinate 
varstnicilor, proiectul propune o solutie convergenta cu dezideratele mentionate atat in 
Strategiile nationale cat si asumate public de ca tre Ministerul Muncii si Justitiei Sociale.  

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

http://www.anrmap.ro/documents/10180/0/Hotararea+nr+901_2015.pdf/0d41f605-0f9d-4a3f-80a0-6a4be57601ee
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4.  METODOLOGIA UTILIZATA 
 
Scopul analizei :  
Colectarea opiniilor ´n vederea identificŊrii principalelor probleme ɿi provocŊri cu care se 

confruntŊ ONG-urile ´n demersul de contractare a serviciilor dedicate persoanelor v©rstnice, 
colaborarea cu autoritŊŧile publice locale, problemele ´nt©mpinate de autoritŊŧile publice ´n 
demersurile de externalizare a serviciilor sociale prin achiziŧii publice, disponibilitatea acestora 
de a asigura finanŧŊri alternative dedicate persoanelor v©rstnice. Rezultatele analizei vor fi 
utilizate pentru a realiza o propune re de politica publica ce va rŊspunde la un complex de nevoi 
actuale ŀi concrete privind politice publice aferente contractarii/externalizarii serviciilor sociale 
destinate varstnicilor, astfel: 1) nevoia de a ameliora deficientele in formularea de politic i publice 
in domeniul achizitiilor publice a serviciilor sociale existente la nivelul ONG furnizoare de servicii 
sociale; 2) nevoia de a imbunatati mecanismele de dialog civic si consultare publica in randul 
asociatiilor si fundatiilor pe tema finantarii s erviciilor sociale pentru varstnici in special la nivel 
local si regional; 3) lipsa reglementariilor din domeniul achizitiilor publice care sa permita 
dezvoltarea si implicit finantarea serviciilor pentru varstnici la nivel local si necesitatea formulata 
de catre Ministerul Muncii si Justitiei Sociale de a realiza 71 de pachete de achizitii publice 
aferente fiecarui tip de serviciu social; 4) nevoia de profesionalizare in randul actorilor publici 
responsabili cu finantarea serviciilor sociale si in randul O NG-urilor furnizoare de servicii sociale 
5).Focusul politicilor sociale propuse la nivel national care pozitioneaza nevoile varstnicilor ca 
fiind un domeniu de interes naʁional ´n prezent ŀi viitor lu©nd ´n considerare dinamicŊ 
demograficŊ. 

 
Obiectivele analizei : 
ü Identificarea ɿi analiza ONG-urilor licenŧiate din Rom©nia ɿi a principalelor probleme ɿi 

provocŊri cu care acestea se confruntŊ. 
ü Identificarea problemelor ´nt©mpinate de autoritŊŧile publice ´n demersurile de 

externalizare a serviciilor sociale prin achiziŧii publice. 
ü Identificarea nevoilor de formare.  
ü Formularea de recomandŊri strategice bazate pe propunerile stakeholderilor ɿi analiza 

echipei de cercetare.  
 
Grupul vizat - Stakeholderi (pŊrŧi interesate):  
ċn elaborarea analizei au fost identificate urmŊtoarele categorii de stakeholderi: ONG-uri 

licenŧiate ɿi autoritŊŧi publice (conducŊtori ai ONG-urilor, asistenŧi sociali, primari, persoane cu 
atribuŧii ´n asistenŧŊ socialŊ, specialiɿti implicati ´n furnizarea de servicii sociale). 

Colectarea datelor din teren s -a realizat prin combinarea metodelor calitative cu cele 
cantitative, folosindu -se astfel urmŊtoarele instrumente de cercetare:   

-  Metode calitative : Interviuri individuale semi structurate, focus grupuri, chestionare ɿi 
fise de analizŊ, analizŊ date secundare.  

-  Metode cantitative : chestionare aplicate ONG-urilor licentiate pentru a oferi servicii 
sociale sau socio-medicale pentru  varstnici si reprezentantilor APL.  

Am avut ´n vedere ca analiza sŊ cuprinda at©t date calitative, c©t ɿi cantitative. Cele douŊ 
metode sunt intercondiŧionate ɿi complementare, iar pentru a avea o imagine clarŊ nu putem face 
niciun tip de analizŊ pur cantitativŊ sau pur calitativŊ. 
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Validarea analizei ´n Strategia NaʁionalŊ pentru promovarea ´mbŊtr©nirii active ŀi 
protecʁia persoanelor v©rstnice 2015ð2020 

Strategia NaʁionalŊ pentru promovarea ´mbŊtr©nirii active ŀi protecʁia persoanelor 
v©rstnice 2015ð2020 acordŊ o deosebitŊ importanŧŊ ´mbŊtr©nirii populaŧiei ɿi mŊsurilor care 
trebuie luate ´n aceastŊ perioadŊ. ċn motivaŧia expusŊ ´n cap. 1 Cadrul general , pag. 1, ăSe 
estimeazŊ cŊ ponderea populaʂiei cu v©rsta mai mare sau egalŊ cu 65 de ani se va dubla, de la 
15% la 30%, p©nŊ ´n anul 2060ó, iar la pag. 24, 1.5  IndependenʁŊ sporitŊ ´n ´ngrijirea de lungŊ 
duratŊ se precizeazŊ: ăConform prevederilor Legii asistenʂei sociale nr.292/2011, ´ngrijirea de 
lungŊ duratŊ (peste 60 de zile) se asigurŊ la domiciliu, ´n centre rezidenʂiale, ´n centre de zi, la 
domiciliul persoanei care acordŊ serviciul ŀi ´n comunitate. AutoritŊŧile administraŧiei publice 
locale trebuie sŊ identifice, ´n primul r©nd, soluʂii de asigurare a serviciilor de ´ngrijire la 
domiciliu.  

Potrivit prevederilor Legii nr.17/2000 privind asistenʂa socialŊ a persoanelor v©rstnice, 
accesul ´n cŊminele pentru persoane v©rstnice se realizeazŊ pentru persoana care nu are familie 
sau nu se aflŊ ´n ´ntreʂinerea unei sau unor persoane obligate la aceasta, potrivit dispoziʂiilor 
legale ´n vigoare, nu are locuinʂŊ ŀi nici posibilitatea de a-ŀi asigura condiʂiile de locuit pe baza 
resurselor proprii, nu realizeazŊ venituri proprii sau acestea nu sunt suficiente pentru asigurarea 
´ngrijirii necesare, nu se poate gospodŊri singurŊ sau necesitŊ ´ngrijire specializatŊ, se aflŊ ´n 
imposibilitatea de a -ŀi asigura nevoile socio-medicale.  

Prin urmare, ´ngrijirea la domiciliu a persoanelor v©rstnice dependente este prima 
mŊsurŊ de sprijin acordatŊ acestora. Principiul menŧinerii persoanei v©rstnice ´n mediul sŊu de 
viaʂŊ, presupune faptul cŊ centrul rezidenŧial este alternativŊ la ´ngrijire la domiciliu ŀi nu 
invers. Admiterea ´n centrul rezidenŧial ar trebui sŊ fie o mŊsurŊ cu titlu de excepŧie.ó 

Obiectivele naʂionale ale Strategiei pentru promovarea ´mbŊtr©nirii active ŀi protecʂia 
persoanelor v©rstnice sunt concentrate pe trei capitole importante:  

3.1. Prelungirea ŀi ´mbunŊtŊʁirea calitŊʁii vieʁii active a persoanelor v©rstnice 
3. 2. Promovarea participŊrii sociale active ɿi demne a persoanelor v©rstnice  
3.3. Obŧinerea unei independenŧe ɿi a unei siguranŧe mai mari pentru persoanele v©rstnice 

cu necesitŊŧi de ´ngrijire de lungŊ duratŊ  
 3.3.1. Crearea sistemului unificat de ´ngrijire de lungŊ duratŊ  
 3.3.2. Asigurarea de resurse financiare, umane ɿi fizice suficiente pentru sistemul de ċLDó 

Trebuie subliniat cŊ ´n acest document important al MMFSS se menŧioneazŊ la pag. 45-47 
despre necesitatea creŊrii unui sistem de ´ngrijire la domiciliu de lungŊ duratŊ pentru persoanele 
v©rstnice. 

 
Realizarea analizei suplimentare de validare  
ċn vederea identificŊrii principalelor probleme ɿi provocŊri cu care se confruntŊ ONG-urile 

´n demersul de contractare a serviciilor dedicate persoanelor v©rstnice, colaborarea cu autoritŊŧile 
publice locale, problemele ´nt©mpinate de autoritŊŧile publice ´n demersurile de externalizare a 
serviciilor sociale prin achiziŧii publice, disponibilitatea acestora de a asigura finanŧŊri alternative 
dedicate persoanelor v©rstnice, au fost stabilite urmŊtoarele metode de culegere a datelor:  

V Analiza documentelor sociale ɿi a pachetului legislativ 
V Analiza studiilor realizate la nivel naŧional ð servicii pentru persoane v©rstnice, modele 
V Studii de caz ð modele de bunŊ practicŊ 
V Chestionare adresate ONG-urilor  
V Chestionare adesate PrimŊriilor din ŧarŊ 
V Interviu cu reprezentanŧii ONG-urilor furnizoare de servicii dedicate persoanelor 

v©rstnice 
V Interviuri cu autoritŊŧile publice care au realizat achiziŧii de servicii sociale  
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5.  REZULTATELE ANALIZEI CHESTIONARELOR, INTERVIURILOR SI FOCUS 
GRUPURILOR 

 
Pentru a suprinde realitatea din teren c©t mai aprofundat ɿi pentru a ´nŧelege perspectiva 

´n demersul de contractare a serviciilor dedicate persoanelor varstnice, colaborarea cu autoritŊŧile 
publice locale, problemele ´nt©mpinate de autoritŊŧile publice ´n demersurile de externalizare a 
serviciilor sociale prin achiziŧii publice, disponibilitatea acestora de a asigura finanŧŊri alternative 
dedicate persoanelor v©rstnice, metodele de cercetare folosite - au avut o abordare 
participativŊ,  pentru a permite colectarea informaŧiilor de la un numŊr mare de stakeholderi, 
(reprezentanŧi ONG-uri licenŧiate ɿi PrimŊrii din Rom©nia). De asemenea, prin realizarea 
interviurilor, a fost facilitatŊ exprimarea liberŊ a opiniilor cu privire la subiectele discutate ɿi 
formularea de recomandŊri bazate pe experienŧa proprie. 

V Chestionarul 1  a fost aplicat ONG -urilor licentiate in furnizarea serviciilor pentru 
persoane varstnice din Romania .  

Modelul chestionarului a fost intocmit astfel incat sa p ermita colectarea unui numar mai 
mare de indicatori relevanti pentru analiza situatiei finantarilor accesate de ONG -urile furnizoare 
de servicii pentru persoanele varstnice la nivel national, cu precadere prin utilizarea legii 98/2016 
privind achizitiile p ublice. Chestionarul folosit a fost unul standardizat, conŧin©nd at©t ´ntrebŊri 
´nchise cu variante de rŊspuns predefinite, c©t ɿi ´ntrebŊri deschise. 

S-a urmatit colectarea urmatoarelor tipuri de informatii:  

¶ Tipul de servicii pentru varstnici furnizat  

¶ Masura in care serviciile sunt finantate din fonduri publice sau nu  

¶ Mecanismele de finantare utilizate  

¶ Cunosterea si aplicarea prevederilor legi 98/2016 privind achizitiile publice  

¶ Care sunt cauzele care impiedica utilizarea pe scara larga a legii 98/2016  

¶ Cauzele pentru care, in viziunea ONG -urilor furnizoare de servicii pentru varstnici, 
autoritatile publice locale nu utilizeaza legea 98/2016 pentru a achizitiona servicii 
pentru persoanele varstnice  

¶ In ce masura ONG-urile furnizoare de servicii pentru varstnici au pa rticipat sau nu la 
proceduri de licitatie pentru achizitia de servicii sociale pentru persoane varstnice  

¶ Motivele pentru care ONG ðurile nu utilizeaza mai mult Legea 98/2016  

¶ Ce procedura de achizitie au utilizat ONG -urile care au achizitionat servicii soci ale 
pentru persoanele varstnice  

¶ Masura in care utilizarea Legii 98/2016 de catre autoritatile locale ar contribui la 
cresterea capacitatii unitatii sociale adresate varstnicilor, cresterea calitatii serviciilor 
adresate varstnicilor, dezvoltarea unor servi cii noi, ar asigura continuitatea serviciilor  

¶ Care ar fi in viziunea ONG-urilor furnizoare de servicii pentru persoane varstnice 
impactul neutilizarii mecanismului Legii 98/2016 de catre autoritatile publice 
asupra:numarului de servicii furnizate persoanel or varstnice, numarului de beneficiari, 
dezvoltarii de alte servicii producatoare de venituri, reducerii personalului ONG -urilor, 
incarcarii personalului cu sarcini multiple, reducerii calitatii serviciilor furnizate, 
inchiderii activitatii unor ONG -uri  

¶ Propunerile ONG-urilor pentru utilizarea Legii 98/2016 intr -o mai mare masura 

¶ Nevoia de instruire a personalului ONG-urilor in domeniul achizitiilor publice cu 
precadere utilizarea Legii 98/2016.  
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Pe baza unor cercetari anterioare si pe baza datelor culese  pana la acest nivel de analiza, 
s-a pornit in desig -nul cercetarii de la urmatoarele ipoteze:  

¶ Furnizorii ONG de servicii pentru persoanele varstnice utilizeaza intr -o mica masura 
prevederile Legii 98/2016  

¶ Autoritatile locale nu utilizeaza decat intr -o mica masura Legea 98/2016 pentru 
achizitia de servicii sociale  

¶ Motivul pentru care ONG-urile nu utilizeaza acest mecanism este acela ca nu exista 
experti la nivel de organizatie pentru a -l utiliza  

¶ Achizitia de servicii sociale pentru persoanele varstnice nu constituie o prioritate 
pentru autoritatile locale  

¶ Profesionistii din ONG-uri au nevoie de instruire in ceea ce priveste achizitia de servicii 
sociale prin intermediul Legii 98/2016.  

 
Au fost solicitati sa raspunda la chestionar, un numar de 520 de ONG -uri  furnizoare de 

servicii pentru persoane varstnice identificate cu adresa de mail valida in baza de date a 
Ministerului Municii, dintre care au raspuns 90. Din 90 de respondenti, 60 sunt furnizori de servicii 
de ingrijire la domiciliu, 2 furnizori de servic ii tip centru de zi, 25 sunt furnizori care au dezvoltat 
centre rezidentiale, 3 sunt furnizori de servicii tip cantina .  
 

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

Furnizori ID
67%

Centre de zi
2%

Servicii 
rezidentiale

28%

Cantina
3%

TIP DE FURNIZORISERVICII PENTRU VARSTNICI

Furnizori ID Centre de zi Servicii rezidentiale Cantina
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Astfel, din analiza raspunsurilor la intrebarile inchise si deschise din chestionar, au reiesit 
urmatoarele date:  

1. Dintre cei 90 de furnizori ONG de servicii pentru persoane varstnice, 50 au declarat ca 
au finantare din fonduri publice  iar 40 nu.  

 

 
Daca facem o analiza la nivelul furnizorilor de ingrijire la domiciliu , observam o usoara 

crestere a procentului de finantare di n fonduri publice fata de procentul general al ONG -urilor.  
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