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MINISTERUL MUNCII SI JUSTITIEI SOCIALE

ORDIN Nr. 26
privind aprobarea Standardelor minime de calitate pentru
serviciile sociale de tip familial destinate copiilor
din sistemul de protectie speciala

Avand in vedere:

- art. 9 alin. (5) din Legea nr. 197/2012 privind asigurarea calitatii in domeniul
serviciilor sociale, cu modificarile si completarile ulterioare;

- anexa nr. 9 la Normele metodologice de aplicare a prevederilor Legii nr. 197/2012
privind asigurarea calitatii in domeniul serviciilor sociale, aprobate prin Hotararea
Guvernului nr. 118/2014, cu modificarile si completarile ulterioare;

- Hotararea Guvernului nr. 867/2015 pentru aprobarea Nomenclatorului serviciilor
sociale, precum si a regulamentelor-cadru de organizare si functionare a serviciilor
sociale, cu modificarile si completarile ulterioare,

in temeiul:

- art. 9 alin. (1) si art. 19 din Legea nr. 197/2012 privind asigurarea calitatii in
domeniul serviciilor sociale, cu modificarile ulteriocare;
- art. 4 alin. (1) 1lit. b) din Hotararea Guvernului nr. 299/2014 privind organizarea

si functionarea Autoritatii Nationale pentru Protectia Drepturilor Copilului si Adoptie,
cu modificarile ulterioare;

- art. 17 alin. (3) din Hotararea Guvernului nr. 12/2017 privind organizarea si
functionarea Ministerului Muncii si Justitiei Sociale, cu modificarile si completarile
ulterioare,

ministrul muncii si justitiei sociale emite urmatorul ordin:

Art. 1. - (1) Se aproba Standardele minime de calitate pentru serviciile sociale de
tip familial destinate copiilor din sistemul de protectie speciala, definite conform
prevederilor art. 121 din Legea nr. 272/2004 privind protectia si promovarea drepturilor
copilului, republicata, cu modificarile si completarile ulterioare, aplicabile
Serviciilor pentru copilul aflat in plasament la rude/familii/persoane, precum si la
asistent maternal, cod 8790SF-C, potrivit Nomenclatorului serviciilor sociale, aprobat
prin Hotararea Guvernului nr. 867/2015, cu modificarile si completarile ulterioare,
prevazute in anexa*) care face parte integranta din prezentul ordin.

*) Anexa se publica in Monitorul Oficial al Romaniei, Partea I, nr. 103 bis, care se
poate achizitiona de la Centrul pentru relatii cu publicul al Regiei Autonome ,Monitorul
Oficial", Bucuresti, sos. Panduri nr. 1.

(2) Serviciile sociale prevazute la alin. (1) asigura cresterea si ingrijirea
copilului separat, temporar sau definitiv, de parintii sai la o persoana, familie sau la
asistent maternal profesionist.
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Art. 2. - (1) Serviciile sociale prevazute la art. 1 sunt organizate ca servicii fara
personalitate juridica, functiile acestora fiind indeplinite de minimum doua
persoane/serviciu, reprezentate de managerul de caz al copilului si de persoana, familia
sau asistentul maternal profesionist la care a fost dat in plasament copilul, conform
hotararii/deciziei organismelor abilitate prin lege.

(2) Serviciile sociale prevazute la art. 1 sunt infiintate, organizate, administrate
si monitorizate de furnizori publici de servicii sociale reprezentati de directiile
generale de asistenta sociala si protectia copilului, denumite in continuare DGASPC,
precum si de furnizori privati de servicii sociale reprezentati de organismele private
autorizate prevazute de lege, denumite in continuare OPA.

(3) Furnizorii publici si privati de servicii sociale prevazuti la alin. (1) au
responsabilitatea organizarii si administrarii serviciilor sociale de tip familial,
precum si a recrutarii, instruirii si monitorizarii activitatii asistentilor maternali
profesionisti, a persocanelor si familiilor prevazute la art. 1 alin. (2).

Art. 3. - (1) Standardele minime de calitate prevazute la art. 1 cuprind doua
sectiuni.

(2) Sectiunea I - standardul minim de calitate este structurata dupa cum urmeaza:

a)module: denumire si numerotare cu cifre romane;

b) standarde: definire, rezultate asteptate si numerotare cu cifre arabe;

c)conditii/criterii ale fiecarui standard, corespunzatoare indicatorilor de proces:
enunt, detaliere si numerotare compusa din litera S si cifre arabe corespunzatoare
numarului standardului si numarului conditiei/criteriului;

d)indicatori de monitorizare-Im, corespunzatori indicatorilor de realizare: documente
si modalitati de evidentiere a respectarii standardului.

(3) Structura standardelor minime de calitate, prevazuta la alin. (2), respecta
elementele care definesc standardele de calitate, dupa cum urmeaza:

a)conditiile/criteriile fiecarui standard corespund indicatorilor de proces, masura a
modului/procesuluil in care sunt livrate serviciile, respectiv conditiile/criteriile
fiecarui standard;

b)indicatorii de monitorizare-Im corespund indicatorilor de realizare - masura, de
obicei cantitativa, a produselor finale sau a serviciilor furnizate direct de o structura
institutionala;

c)rezultatele asteptate corespund indicatorilor de rezultat, masura a efectelor sau
impactului obtinute prin furnizarea serviciilor.

(4) Standardele minime de calitate pentru serviciile sociale de tip familial se aplica
serviciilor organizate conform prevederilor art. 2 alin. (1).

(5) Sectiunea a II-a cuprinde clarificari privind modalitatea de completare a fisei de
autoevaluare - formular standard in care se inscriu de catre solicitantul licentei de
functionare datele si punctajul estimat de acesta cu privire la gradul de indeplinire a
standardelor minime aferente procesului de acordare a serviciilor sociale.

(6) Evaluarea in vederea acordarii licentei serviciului social se realizeaza pe baza
punctajului minim prevazut in sectiunea a II-a din anexa la prezentul ordin, a
documentelor justificative si a vizitelor de evaluare in teren realizate de inspectorii
sociali.

Art. 4. - (1) Furnizorii publici si privati de servicii sociale au obligatia de a
respecta in integralitate standardele minime de calitate atat in vederea primirii
licentei de functionare, cat si ulterior acordarii acesteia, pentru intreaga periocada de
functionare a serviciilor sociale.

(2) Indiferent de forma de organizare a serviciilor sociale licentiate, furnizorilor
de servicii sociale publici si privati le revine obligatia monitorizarii respectarii
standardelor minime de calitate.

Art. 5. - (1) Verificarea respectarii standardelor minime de calitate revine
inspectorilor sociali, potrivit prevederilor Legii nr. 197/2012 privind asigurarea
calitatii in domeniul serviciilor sociale, cu modificarile si completarile ulterioare.

(2) Verificarea conformitatii si respectarii normelor de igiena si sanatate publica, a
normelor privind securitatea la incendiu, precum si a altor conditii/cerinte/norme pentru
care au fost emise autorizatii administrative prealabile de functionare se realizeaza de
personalul de specialitate desemnat de institutiile care au emis autorizatiile de
functionare respective, dupa caz: din domeniul sanatatii publice, al pazei contra
incendiilor, al sanatatii si securitatii in munca etc.

(3) In realizarea vizitelor de evaluare in teren, inspectorii sociali au in vedere



doc:1120019702/1

ansamblul de conditii si criterii aferente fiecarui standard, fara a se limita la
indicatorii prevazuti in fisa de autoevaluare, iar in situatia in care apreciaza
incalcari ale unor cerinte care, potrivit legii, intra in competenta institutiilor
mentionate la alin. (2), in functie de gravitatea constatarilor procedeaza dupa cum
urmeaza:

a) sesizeaza institutia/institutiile responsabila/responsabile;

b) recomanda neacordarea/suspendarea licentei de functionare si sesizeaza
institutia/institutiile responsabila/responsabile;

c)aplica prevederile art. 27 alin. (2) 1lit. c¢) din Legea nr. 197/2012, cu modificarile
si completarile ulteriocare, si sesizeaza institutia/institutiile

responsabila/responsabile.

Art. 6. - La data intrarii in vigoare a prezentului ordin se abroga Ordinul
secretarului de stat al Autoritatii Nationale pentru Protectia Copilului si Adoptie nr.
35/2003 privind aprobarea Standardelor minime obligatorii pentru asigurarea protectiei
copilului la asistentul maternal profesionist si a ghidului metodologic de implementare a
acestor standarde, publicat in Monitorul Oficial al Romaniei, Partea I, nr. 359 din 27

mai 2003.
Art. 7. - Prezentul ordin se publica in Monitorul Oficial al Romaniei, Partea I.

Ministrul muncii si
justitiei sociale,
Marius-Constantin Budai

Bucuresti, 3 ianuarie 2019.
Nr. 26.

STANDARDE MINIME
de calitate pentru serviciile sociale de tip familial destinate
copiilor din sistemul de protectie speciala

Sectiunea I
Standarde minime de calitate pentru serviciile sociale de tip familial destinate
copilului din sistemul de protectie speciala

MODUL I - MANAGEMENT SI RESURSE UMANE (Standardele 1-2)

STANDARD 1 - ADMINISTRARE, ORGANIZARE SI FUNCTIONARE

Serviciul de tip familial respecta prevederile legale privind organizarea si
functionarea sa.

Rezultate asteptate: Copilul separat temporar sau definitiv de pdrintii sdi
beneficiaza de servicii de tip familial adecvate, a cdror organizare si functionare se
realizeaza in conditiile legii.

S1.1. Serviciile sociale de tip familial functioneazad conform prevederilor unui
regulament propriu de organizare si functionare.
Furnizorul de servicii sociale elaboreazd, in baza prevederilor legale in vigoare,
un regulament propriu de organizare si functionare pentru serviciile de tip familial
aflate in administrarea sa, denumit in continuare ROF.
Furnizorul de servicii sociale stabileste, prin ROF, structura organizatorica
responsabild pentru coordonarea serviciilor sociale de tip familial, categoriile de
personal cu atributii privind identificarea, evaluarea, recrutarea, angajarea,
instruirea, monitorizarea activitdtii persoanelor, familiilor si asistentilor
maternali profesionisti.
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Managerii de caz cu responsabilitdti directe in asigurarea cresterii si ingrijirii
copiilor aflati sub masura plasamentului sunt incadrati in cadrul compartimentului
management de caz.

ROF-ul este adus la cunostinta personalului cu atributii in domeniu, persoanelor,
familiilor la care va fi plasat copilul, denumite in continuare persoane/familii de
plasament, precum si asistentilor maternali profesionisti.

Persoanele/familiile de plasament si asistentii maternali profesionisti,
denumite/denumiti in continuare, dupd caz, PFAMP sunt informati cu privire la
continutul ROF-ului, anterior deciziei plasamentului copilului in grija si la
domiciliul acestora.

Furnizorul de servicii sociale intocmeste registrul privind instruirea si formarea
AMP, in scopul consemndrii si evidentierii sesiunilor/cursurilor de
instruire/formare profesionald, precum S$i un registru de informare a PF

Iml: Regulamentul propriu de organizare si functionare (ROF), pe suport de hértie
este disponibil la sediul furnizorului de servicii sociale.

Im2: Regulamentul propriu de organizare si functionare este aprobat prin
hotdrédre/decizie a organului de conducere.

Im3: Registrul privind instruirea si formarea AMP este disponibil la sediul
furnizorului de servicii sociale.

Im4: Registrul privind informarea PF este disponibil la sediul furnizorului de
servicii sociale.

S1.2. Serviciile sociale de tip familial sunt acordate in baza unor conventii
incheiate cu persoanele/familiile de plasament si asistentii maternali profesionisti
Managerul de caz al copilului intocmeste conventiile de plasament ale copiilor la
PFAMP, in care se inscriu atributiile concrete ale persoanei/familiei/asistentului
maternal care se ocupd de cresterea si ingrijirea copilului separat, temporar sau
definitiv, de familia sa, in baza unei mdsuri de protectie speciald a acestuia,
stabilitda in conditiile legii.

In situatia asistentului maternal profesionist, conventia de plasament este anexd la
contractul individual de munca.

Fiecare conventie de plasament este semnatd de persoana care a intocmit-o si de
persoana/reprezentantul familiei de plasament sau de asistentul maternal
profesionist.

Conventiile de plasament se revizuiesc de cdte ori atributiile persoanei/familiei de
plasament sau ale asistentului maternal profesionist se modificd.

Im: PFAMP isi desfdsoard activitatea in baza conventiilor de plasament incheiate cu
furnizorul de servicii sociale care administreazd serviciile sociale de tip
familial; conventiile de plasament sunt disponibile la sediul furnizorului de
servicii sociale.

S1.3. Serviciile sociale de tip familial sunt coordonate de personal de conducere
competent

Coordonarea serviciilor sociale de tip familial se afld in responsabilitatea unei
persoane cu functie de conducere din cadrul furnizorului de servicii sociale.
Coordonatorul serviciilor sociale de tip familial este absolvent de invatdmént
superior, cu diplomd de licentd sau echivalenta.

Coordonatorul serviciilor sociale de tip familial trebuie sd demonstreze ca este
capabil sd asigure un management eficient si modern care sda contribuie la cresterea
permanentd a calitdatii serviciilor si, implicit, a calitdtii vietii copiilor aflati
in sistemul de protectie speciala.

Im: Fisa de post a coordonatorului serviciilor sociale de tip familial,
rapoartele/fisele de evaluare a activitdtii acestuia si dosarul sdu personal sunt
disponibile la sediul furnizorului de servicii sociale.

S1.4. Furnizorul de servicii sociale dispune de personalul necesar acorddrii
serviciilor sociale de tip familial

Furnizorul de servicii sociale se asigurd cd dispune de personalul de specialitate
necesar desfdsurdrii activitdtilor specifice serviciilor sociale de tip familial.
Furnizorul de servicii sociale realizeazd propria retea de persoane/familii de
plasament si asistenti maternali profesionisti.

Furnizorul de servicii sociale elaboreaza si implementeazd o strategie privind
constituirea retelei proprii de PFAMP, capabild sda asigure cresterea si ingrijirea



copiilor separati temporar sau definitiv de pdrintii lor, fatd de care institutiile
abilitate prin lege au decis mdsura plasamentului.

Furnizorul de servicii sociale constituie si administreazd o bazd de date proprie
pentru evidenta PFAMP care au in ingrijire copii, precum si unui corp de rezerva
constituit din asistenti maternali profesionisti atestati.

Accesul persoanelor fizice sau juridice, altele decédt personalul propriu, la baza de
date referitoare la PFAMP se face numai cu acordul furnizorului de servicii sociale
care administreazd si coordoneazd serviciile de tip familial.

Institutiile de inspectie si control au acces la baza de date, in conditiile legii.
Iml: Furnizorul serviciilor sociale dispune de personal de specialitate, de
asistenti maternali profesionisti si de persoane/familii de plasament.

Im2: Baza de date privind PFAMP este constituitd si actualizatd permanent.

S1.5. Activitatea serviciilor de tip familial este supusd unui proces de
monitorizare permanentd de cdtre furnizorul de servicii sociale

Furnizorul de servicii sociale se asigurd ca serviciile sociale de tip familial
oferite se mentin cel putin la nivelul de calitate prevazut de standardele 1in
vigoare. Neregulile identificate si modalitdtile de solutionare, obiectivele
neindeplinite, eventualele revizuiri se consemneazad intr-un raport de autoevaluare
al activitdtii serviciului social de tip familial, denumitd in continuare, raport de
autoevaluare al serviciului.

Furnizorul de servicii sociale monitorizeazada activitatea fiecdarui serviciu de tip
familial prin verificarea activitdtii desfdsurate de managerul de caz al copilului,
prin analiza rapoartelor de monitorizare privind evolutia dezvoltdarii fizice,
mentale, spirituale, morale si sociale a copiilor aflati in plasament si a modului
in care acestia sunt ingrijiti, crescuti si educati si prin vizite de monitorizare
realizate la domiciliul a 10 % din PFAMP.

In baza informatiilor rezultate in urma analizei rapoartelor de monitorizare si a
vizitelor efectuate la domiciliul PFAMP furnizorul de servicii sociale intocmeste un
raport de autoevaluare a serviciilor sociale de tip familial aflate in administrarea
sa, document care cuprinde informatii referitoare la functionarea serviciilor
sociale de tip familial, deficientele constatate, precum si mdsurile si termenele de
remediere.

Furnizorul de servicii sociale elaboreazd anual un raport de activitate privind
toate serviciile sociale aflate in administrare, pe care il publicd si/sau il
posteazd pe site-ul propriu, pentru informarea persoanelor/institutiilor interesate,
dar si a publicului larg.

Raportul de activitate privind serviciile sociale de tip familial, dupd caz, poate
fi separat sau poate fi inclus in Raportul anual de activitate al furnizorului de
servicii sociale.

Iml: Raportul anual de autoevaluare al serviciilor de tip familial, completat
corespunzator, este disponibil la sediul furnizorului de servicii sociale.

Im2: Raportul anual de activitate al furnizorului de servicii sociale include
raportul privind serviciile de tip familial si este disponibil la sediul acestuia si
este public.

S1.6. Furnizorul de servicii sociale asigurd instruirea personalului serviciului de
tip familial si faciliteazd accesul acestuia la cursuri de perfectionare si formare
profesionalad

Conducdtorul furnizorului de servicii sociale si coordonatorul serviciilor sociale
de tip familial se preocupda permanent de cresterea performantelor profesionale ale
personalului cu atributii in domeniu, precum si de imbundtdtirea continud a
cunostintelor teoretice si practice ale PFAMP.

Coordonatorul serviciilor sociale de tip familial pune la dispozitia personalului
toate procedurile aplicate in activitatea curentd si organizeazd sesiunile periodice
de instruire realizate de cdtre furnizorul de servicii sociale.

Coordonatorul serviciilor sociale de tip familial planificd echitabil participarea
personalului la cursuri de perfectionare/formare profesionald oferite de furnizori
de formare profesionalada acreditati. Sesiunile de instruire si cursurile de
perfectionare/formare profesionald se consemneazd intr-un registru special,
respectiv Registrul privind instruirea si formarea continud a personalului.
Coordonatorul serviciilor sociale de tip familial stabileste, impreund cu managerii
de caz ai copiilor si cu personalul cu atributii in recrutarea, evaluarea si



instruirea PFAMP, planul anual de formare initiald si de instruire periodica a
PFAMP.

Dupad Intocmirea raportului de evaluare care cuprinde propunerea motivatd privind
modul de solutionare a cererii persoanei sau familiei care doreste sa se ocupe de
cresterea si ingrijirea unui copil din sistemul de protectie speciald, furnizorul de
servicii sociale organizeazd sesiunile de instruire/formare initiald a acesteia.
Temele abordate in cadrul sesiunii de instruire vizeazd nevoile specifice ale
copilului din sistemul de protectie speciald si modul in care persoana/familia de
plasament si asistentul maternal profesionist trebuie sd rdspundd nevoilor specifice
ale acestuia.

Furnizorul de servicii sociale poate organiza instruirea/formarea PFAMP cu personal
propriu sau poate contracta serviciile unui furnizor de formare profesionala
autorizat. Coordonatorul serviciilor sociale de tip familial monitorizeazad
realizarea activitdtilor prevdzute in Planul anual de instruire/formare a PFAMP.
Sesiunile de formare/instruire a persoanelor/familiilor de plasament si asistentilor
maternali profesionisti sunt consemnate in Registrul privind instruirea si formarea
PFAMP.

Instruirea si participarea la cursuri de perfectionare si formare profesionald nu
sunt aplicabile familiei extinse care are in ingrijire copii cu mdsurd de protectie
speciala stabilitd in conditiile legii.

Iml: Planul anual de formare/instruire a PFAMP este disponibil la sediul
furnizorului de servicii sociale.

Im2: PFAMP beneficiazd de cursuri de formare initiald si de sesiuni de instruire
anuale; sesiunile de formare si instruire a PFAMP sunt consemnate in Registrul
privind instruirea si formarea PFAMP.

S1.7. Furnizorul de servicii sociale cunocaste si aplicd normele legale privind
gestionarea si administrarea resurselor financiare, materiale si umane ale
serviciilor sociale de tip familial

Serviciile sociale de tip familial sunt evaluate periodic de furnizorul de servicii,
conform unui set de indicatori care privesc eficienta administrdrii resurselor
umane, financiare, materiale, precum s$i eficacitatea si performanta activitdatii
desfdsurate. Serviciile sociale de tip familial sunt supuse unui audit
intern/evaluare internd, cel putin o datd la 5 ani, in baza indicatorilor proprii de
masurare a eficientei, eficacitdtii si performantei activitdtii sale.

Furnizorul de servicii sociale care administreazd si acordd serviciile sociale de
tip familial detine documentele financiar-contabile, precum si rapoartele de control
ale organismelor prevazute de lege (ex: Curte de Conturi, Inspectia Muncii s.a.).
Im: Indicatorii si rapoartele de audit intern/evaluare internd sunt disponibile la
sediul furnizorului de servicii sociale, in copie.

S1.8. Furnizorul de servicii sociale asigurd comunicarea si colaborarea permanenta
cu serviciile publice de asistentd sociald ale unitdtilor administrativ teritoriale
din cadrul judetului, cu alte servicii publice ale administratiei publice locale,
precum si cu organizatii ale societdtii civile din comunitate

Serviciile sociale de tip familial isi desfdsocarada activitatea in strénsd colaborare
cu serviciile publice de asistentd sociald locale, cu institutiile de invatamént, cu
unitdtile sanitare, cu organele de justitie si de politie, precum si cu alte
servicii specializate in integrarea/reintegrarea sociald si familiald a copilului.
Personalul de specialitate si PFAMP participa la evenimente si programe organizate
de furnizorul de servicii sociale singur sau in colaborare cu alte servicii
/institutii publice/organizatii neguvernamentale din comunitate.

Im: Coordonatorul serviciilor sociale de tip familial, pdstreazd, intr-un dosar
special, corespondenta cu orice autoritate/institutie publicad sau privatd, cu
organizatii ale societdtii civile, culte etc., precum si orice alte documente care
evidentiazd colaborarea sau parteneriatul cu acestea.

STANDARD 2 - RESURSE UMANE



Serviciile sociale de tip familial dispun de o structurd de personal capabil sa
asigure activitdtile necesare cresterii si ingrijirii copiilor, in concordanta cu
misiunea si scopul lor.

Rezultat asteptat: Copiii sunt ingrijiti, educati si protejati de personal suficient
si competent.

S2.1. Structura de personal a serviciilor sociale de tip familial corespunde din
punct de vedere al calificdrii cu serviciile acordate
Furnizorul de servicii sociale angajeazd personal de specialitate (manageri de caz,
asistenti sociali), achizitioneazd serviciile unor specialisti si/sau incheie
contracte de voluntariat cu acestia, pentru realizarea activitdtilor specifice
serviciilor sociale de tip familial.
Furnizorul de servicii sociale elaboreazd o procedura proprie privind recrutarea,
evaluarea si instruirea PFAMP, precum si atestarea si angajarea asistentilor
maternali profesionisti, cu respectarea prevederilor legale in vigoare.
Activitatea de identificare si evaluare a persoanelor/familiilor de plasament si a
asistentilor maternali profesionisti revine specialistilor desemnati in acest scop
de cdtre conducerea furnizorului, inclusiv specialisti in resurse umane.
Furnizorul de servicii sociale organizeazd un sistem de supervizare a resurselor
umane care faciliteaza functionarea serviciilor acordate la randament optim.
Sedintele de supervizare se desfdsoarda individual si in echipd. Supervizarea se
efectueazd de specialisti cu studii superioare socio-umane cu pregatire in
supervizare si experientd de cel putin doi ani in plus fatd de persoanele cdrora 1i
se asigurd supervizarea respectiva.
Iml: Statul de functii aprobat, contractele de prestdri servicii incheiate cu
diversi specialisti, precum si contractele de voluntariat sunt disponibile la sediul
furnizorului de servicii sociale.
Im2: Rapoarte/Procesele verbale ale sedintelor de supervizare a personalului sunt
disponibile la sediul furnizorului de servicii sociale.
S2.2. Persoanele/familiile de plasament si asistentii maternali profesionisti sunt
recrutati si selectati in conditiile legii
Persoana/familia care doreste sd ia in plasament copilul pentru care se stabileste o
astfel de mdsurd de protectie speciald, precum $i persoana care doreste sa
dobdndeascd atestatul de asistent maternal profesionist formuleazd o cerere adresata
furnizorului de servicii, la care anexeazda documente doveditoare (copii dupada actele
de stare civild si dupa actele de studii, cazier judiciar).
Dupd verificarea documentelor depuse, se initiazd procesul de evaluare initiald a
solicitantilor, realizat de personalul de specialitate cu responsabilitdti in
recrutarea, evaluarea, instruirea si monitorizarea PFAMP. Pe parcursul mai multor
vizite la domiciliul solicitantului si in baza referintelor solicitate, se
evalueazd:
a) Conditiile materiale - Solicitantii trebuie sa aibd drept de folosintd asupra
locuintei (demonstrat cu acte). Locuinta trebuie sd corespundd cerintelor din
standardele de calitate ale serviciilor sociale de tip familial in vigoare.
b) Starea de sdndtate - Starea de sdndtate a solicitantului, precum si a tuturor
celor care locuiesc Iimpreund cu acesta trebuie sda fie bund, fard afectiuni
medicale care pot afecta capacitatea de ingrijire a copilului plasat. Starea de
sandtate a solicitantului se certifica prin adeverintd medicald eliberata de
medicul de familie sau de cabinete medicale de specialitate.
c) Aptitudini parentale - Solicitantul si persoanele care locuiesc cu acesta
trebuie sda dovedeascda faptul cd nu au suferit condamndri pentru fapte penale
inscrise in cazierul judiciar.
Solicitantul demonstreazd ca:
— intelege si acceptd sd respecte drepturile copilului;
— Intelege si acceptd responsabilitdtile ce-i revin in relatia cu copilul pentru
care s-a decis mdsura plasamentului;
— intelege si acceptd, obligatiile prevdzute in conventia de plasament si in
regulamentele/procedurile aplicate de furnizorul de servicii sociale de tip
familial;



— Intelege faptul cd are obligatia de a colabora cu managerii de caz ai copilului,
precum si, dupd caz, cu familia biologicd sau familia adoptiva a copilului.
Solicitantul si persoanele care locuiesc Impreund cu acesta au atitudini
nediscriminatorii fatd de alte persoane, grupuri sau comunitati.

La incheierea etapei initiale de evaluare se intocmeste raportul intermediar de
evaluare si se initiazad procesul de pregdtire/formare a solicitantilor.
Solicitantii vor participa la un program obligatoriu de formare, in conformitate cu
programa-cadru elaboratd de cdtre Autoritatea Nationald pentru Protectia Drepturilor
Copilului si Adoptie.

in urma absolvirii modulelor de pregdtire obligatorii, se va elabora un raport final
de pregdtire ce va cuprinde toate informatiile cu privire la modulele absolvite,
rezultatele obtinute si observatii asupra atitudinii si comportamentului
solicitantului pe parcursul pregdtirii. In baza rapoartelor de evaluare si de
pregdtire, se intocmeste raportul final de evaluare care se ataseaza dosarului
solicitantului.

In cazul persoanelor care au solicitat evaluarea pentru a obtine atestatul de
asistent maternal profesionist, acestea vor inainta furnizorului de servicii o
cerere de atestare. Atestatul se acordada conform prevederilor legale in vigoare.
Dosarul PFAMP contine:

— cerere de evaluare;

— copii de pe actele de stare civila si dupd actele de studii;

— 0 scurtd prezentare a persoanelor cu care locuieste, in care sd se mentioneze
numele, prenumele si data nasterii acestora, precum si, dupd caz, gradul lor de
rudenie;

— adeverintd eliberatd de medicul de familie, care sd prezinte o evaluare completd a
stdrii de sdndtate a PFAM si a persoanelor mentionate cu care locuieste
solicitantul;

- aviz psihologic;

— certificat de cazier judiciar al PFAM si al persoanelor cu care acesta locuileste;
— copie de pe titlul de proprietate, contractul de inchiriere sau orice alt document
care atestd dreptul de proprietate ori, dupd caz, folosinta;

— declaratie pe propria rdspundere cu privire la faptul cd nu se afld in una dintre
situatiile de incompatibilitate

- raport de vizitd la domiciliu;

- raport intermediar de evaluare;

- raport final de evaluare;

- propunere/recomandare a personalului de specialitate cu atributii in evaluarea,
instruirea si monitorizarea PFAMP

— conventie de plasament;

Dosarul asistentului maternal cuprinde suplimentar urmdtoarele documente:

— cerere de eliberare a atestatului;

- curriculum vitae;

- recomanddri/referinte;

— raport de pregdtire;

- atestat;

- copie de pe contractul individual de munca;

- raport de evaluare anuald.

Im: Dosarele personale ale PFAMP, completate corespunzdator, sunt disponibile la
sediul furnizorului de servicii sociale.

S$2.3. Furnizorul de servicii sociale respectd dispozitiile legale privind angajarea
personalului din cadrul serviciilor sociale de tip familial

Personalul este angajat cu respectarea conditiilor prevdzute in Codul muncii.
Asistentii maternali profesionisti sunt angajati cu respectarea prevederilor Legii
nr. 272/2004 privind protectia si promovarea drepturilor copilului, republicatd, cu
modificdrile si completdrile ulterioare, si ale actelor normative in vigoare privind
statutul si atestarea asistentului maternal profesionist.




Pe 1dngd angajatii proprii si/sau personalul de specialitate ale cdror servicii sunt
achizitionate, furnizorul de servicii sociale incurajeaza folosirea voluntarilor si
incheie cu acestia contracte de voluntariat, conform legii.

Im: Contractele de muncd, contractele de prestdri servicii si contractele de
voluntariat sunt disponibile la sediul furnizorului de servicii sociale.

S2.4. Serviciile sociale de tip familial dispun de numdrul si structura de personal
necesard desfdsurdrii activitdtilor proprii in conditii optime

Furnizorul de servicii sociale stabileste o structurd organizatorica si de personal
adecvatd si totodatd flexibild, adaptatd la numdrul, varsta, nevoile copiilor aflati
in plasament la PFAMP.

Fiecare serviciu social de tip familial colaboreazd cu managerii de caz desemnati
pentru copiii ingrijiti de persoanele/familiile de plasament sau de asistentii
maternali profesionisti.

Atributiile managerului de caz al copilului privesc, in principal:

— evaluarea initiald, in urma sesizdrii, a situatiei si a nevoilor copilului;

- participare la procesul de identificare a PFAMP potrivitd;

— elaborarea recomanddrii privind mdsura plasamentului la PFAMP selectatd;

- informarea copilului si, dupd caz, a familiei biologice a acestuia cu privire la
masura plasamentului, PFAMP la care va fi plasat copilul, procedurile si regulamente
aplicate, etc.;

— coordonarea si efectuarea evaludrii comprehensive a nevoilor copilului pentru care
s-a stabilit mdsura plasamentului la PFAMP;

- elaborarea si revizuirea planului individualizat de protectie a copilului;

- intocmirea, pdstrarea si actualizarea dosarului personal al copilului;

— monitorizarea situatiei copilului aflat in plasament la PFAMP si elaborarea
rapoartelor trimestriale privind evolutia dezvoltdrii fizice, mentale, spirituale,
morale si sociale a copilului si a modului in care acesta este ingrijit;

- elaborarea rapoartelor periodice privind verificarea imprejurdrilor care au stat
la baza stabilirii mdsurilor de protectie speciald;

- pregdtirea copilului si a PFAMP in vederea acomoddrii acestora;

— coordonarea activitdtilor privind transferul copilului la domiciliul AFAMP si
elaborarea planului initial de acomodare a copilului in noul mediu de viata;

- organizarea, coordonarea si monitorizarea activitdtilor in care sunt implicati
alti specialisti, atunci cénd nevoile copilului impun aceste interventii;

— coordonarea si relationarea cu unitdtile de invdatdmédnt, cu medicii de familie,
cabinetele medicale de specialitate si unitdtile sanitare, cu
serviciile/institutiile cu atributii de formare profesionald si facilitare a
accesului pe piata muncii, cu serviciile/institutiile cu responsabilitdti in
domeniul asistentei sociale, in functie de nevoile copiilor ingrijiti de PFAMP;

- facilitarea mentinerii relatiilor copilului cu familia sa sau cu orice alte
persoane relevante pentru viata acestuia;

- monitorizarea respectdrii drepturilor copilului aflat in plasament la PFAMP;
prevenirea oricdror posibile forme de abuz, neglijentd sau exploatare a copilului si
interventia de urgentd, conform legii, in situatia identificdrii riscurilor sau
cazurilor concrete;

— organizarea si pregatirea copilului in vederea pdrdsirii serviciului social de tip
familial;

— realizarea pregdtirea PFAMP cu privire la nevoile copilului, inaintea plasdrii
acestuia;

— Intocmirea conventiei de plasament;

— participare la elaborarea planului anual de formare initiald si de instruire a
PFAMP;

— acordarea de sprijin PFAMP la orice solicitare a acestora cu privire la asigurarea
conditiilor optime pentru cresterea si ingrijirea copilului aflat sub mdsura
plasamentului;

— participare la programe de formare profesionald, in functie de nevoile de formare
identificate de supervizor si coordonatorul serviciilor sociale de tip familial.
Principalele responsabilitdati ale PFAMP se referad la:



— asigurarea ingrijirii si cresterii copilului intr-un mediu de viatd cat mai
apropiat de cel al unei familii biologice;

— realizarea obligatiilor si responsabilitdtilor prevdzute in conventia de plasament
pentru fiecare copil;

— respectarea procedurilor, metodologiilor si a regulamentelor interne elaborate de
furnizorul de servicii sociale, precum si a standardelor de calitate in domeniu;

- participarea la programe de formare/instruire, in functie de nevoile identificate
de personalul de specialitate;

— sprijinirea copilului in mentinerea si dezvoltarea relatiilor cu familia sa, cu
prietenii si cu orice alte persoane relevante din viata copilului, daca acestea nu
contravin interesului superior al copilului.

Furnizorul de servicii sociale nominalizeazad structurile organizationale si personal
de specialitate, inclusiv specialisti in resurse umane cdarora l1li se stabilesc
atributii privind identificarea, evaluarea, recrutarea, instruirea PFAMP si, dupa
caz, angajarea si atestarea asistentilor maternali profesionisti. Principalele
atributii ale personalului mentionat privesc:

— evaluarea capacitdtii solicitantilor de a oferi ingrijirea potrivitd copilului in
calitate de persoand/familie de plasament sau de asistent maternal profesionist;

— participare la procesul de identificare si selectare a PFAMP potrivitd pentru
copilul pentru care se recomandd masura plasamentului;

— sprijinirea si monitorizarea activitdtii PFAMP;

- evaluarea anuald a activitdtii asistentilor maternali profesionisti;

- organizarea procesuluil de atestare a asistentilor maternali profesionisti, conform
prevederilor legale in vigoare;

- intocmirea contractelor de munca ale asistentilor maternali profesionisti;

— identificarea nevoilor de pregdtire si a potentialului fiecdrei PFAMP;

— participare la pregdtirea solicitantului, in calitate de formator sau ca persoana
de suport a solicitantului pe parcursul pregdtirii;

- participarea la programe de instruire/formare profesionald, in functie de nevoile
de formare identificate de supervizor si de conducerea furnizorului de servicii
sociale.

Furnizorul de servicii sociale se asigurd cd fiecare copil aflat in ingrijire la
PFAMP are desemnat manager de caz. Numdrul de manageri de caz pentru copiii aflati
in plasament la PFAMP se stabileste conform prevederilor legale in vigoare.
Furnizorul de servicii sociale trebuie sd asigure personal de specialitate
(asistenti sociali, psihologi, psihopedagogi, educatori, asistenti medicali, etc.)
care intervine in evaluarea comprehensivd a nevoilor copilului, precum si pe
parcursul dezvoltdrii acestuia sau atunci cand situatia copilului aflat in plasament
la PFAMP o impune.

Im: Decizia sau, dupd caz, dispozitia conducerii referitoare la structurile
organizationale si personalul de specialitate, inclusiv specialistii in resurse
umane desemnati sd se implice in activitatea retelei PFAM este disponibild la sediul
furnizorului de servicii sociale.

S2.5. Coordonatorul serviciilor sociale de tip familial intocmeste fisa postului
pentru fiecare persocand angajata in cadrul serviciilor sociale de tip familial

In fisele de post se inscriu atributiile concrete ale angajatului, relatiile de
subordonare si de colaborare.

Fiecare fisd de post este semnatd de persoana care a intocmit-o si de angajat.
Fisele de post se revizuiesc ori de cédte ori atributiile angajatului se modificsa.
Toti angajatii furnizorului de servicii sociale, precum profesionistii care
intervin, la un moment dat, in activitdtile serviciilor sociale de tip familial,
semneazd declaratii pe proprie rdspundere privind pdstrarea confidentialitdatii
asupra datelor si informatiilor referitoare la copiii aflati in plasament la PFAMP.
Iml: Fisele de post ale personalului sunt disponibile la sediul furnizorului de
servicii sociale.

Im2: Declaratiile pe proprie rdspundere ale personalului privind pdstrarea
confidentialitdtii datelor referitoare la copiii aflati in plasament la PFAMP sunt
disponibile la sediul furnizorului de servicii sociale.
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S2.6. Furnizorul de servicii sociale realizeazd anual evaluarea personalului
implicat in acordarea serviciilor sociale de tip familial

Furnizorul de servicii sociale organizeazd anual evaluarea managerilor de caz si a
personalului cu atributii in identificarea, evaluarea, recrutarea si instruirea
PFAMP.

Fisele de evaluare ale managerilor de caz descriu atributiile persoanei si noteaza
gradul de indeplinire si performantele acesteia.

Fiecare fisd de evaluare este semnatd de persoana care a intocmit-o si de cdtre
persoana evaluatad.

Fisele de evaluare se intocmesc cel térziu pédnd la 31 ianuarie a fiecarui an, pentru
anul anterior.

Rapoartele de evaluare anuald a AMP sunt supervizate de coordonatorul serviciilor
sociale de tip familial.

Im: Fisele de evaluare a personalului de specialitate si rapoartele de evaluare a
AMP sunt disponibile la sediul furnizorului de servicii sociale.

S2.7. Personalul serviciilor sociale de tip familial are controalele medicale
periodice efectuate conform normelor legale in vigoare

Furnizorul de servicii sociale se asigurd ca personalul propriu si PFAMP sunt intr-o
stare de sdndtate corespunzdtoare si se supun controalelor medicale periodice
prevdzute de lege.

Im: Documentele emise ca urmare a controalelor medicale periodice sunt disponibile
in dosarele de personal ale angajatilor si ale PFAMP.

MODULUL II - ACCESAREA SERVICIULUI (Standardele 1-2)

STANDARD 1 - ADMITEREA IN SERVICIUL SOCIAL DE TIP FAMILIAL
Admiterea in serviciile sociale de tip familial se realizeaza doar dacad existd o
masurd legald dispusd de organismele abilitate iIn acest sens, iar serviciile acordate
asigurd conditiile necesare pentru cresterea si ingrijirea copiilor si sunt adaptate
nevoilor fiecdrui copil.
Rezultat asteptat: Cresterea si ingrijirea copiilor separati temporar sau definitiv de
parintii lor se asigurd exclusiv in baza mdasurii plasamentului acestora, dispusd in
conditiile legii si se realizeazd intr-un mediu de viatd familial, la domiciliul unei
persoane/familie de plasament sau, dupd caz, la domiciliul asistentului maternal
profesionist.
S1.1. Admiterea in cadrul serviciilor sociale de tip familial se face in baza unei
proceduri proprii
Procedura de admitere a copiilor in serviciile de tip familial este elaboratd de
furnizorul de servicii sociale care administreazd serviciile respective si este
anexd la Regulamentul de organizare si functionare propriu, denumit in continuare
ROF'.
In cazul copiilor cu dizabilitdti, procedura de admitere trebuie si cuprindd
informatii privind conditiile legale si mdsurile speciale referitoare la admiterea
acestora intr-un serviciu de tip familial.
Procedura de admitere a copiilor in serviciile de tip familial priveste activitdtile
necesar a fi realizate pentru stabilirea mdsurii plasamentului copilului la PFAMP
nominal, respectiv: (i)procesul de identificare a PFAMP potrivit/d copilului; (ii)
hotdrérea de plasament al copilului la PFAMP; (iii) transferul copilului in grija si
la domiciliul PFAMP.
(1) Procesul de identificare a unei persoane/familii sau a unui asistent maternal
profesionist, aflatd/aflat in baza de date a furnizorului de servicii sociale, care
sd raspunda nevoilor specifice ale copilului ce urmeaza a fi plasat se realizeaza de
cdtre managerul de caz, in colaborare cu alt personal de specialitate (dupd caz:
psihologi, asistenti sociali, educatori specializati, medici, s.a) si presupune mai
multe etape:
a) Analiza a unuil set de criterii privind copilul, familia biologicd si familia de
plasament:
— criteriile privind copilul se referda la: varstd, temperament, interesele
aparente, nationalitate, rasd, religie, relatiile cu alti copii, nevoi speciale;
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— criteriile privind familia biologicd se refera la: varstd, temperament,
ocupatie, inclinatii/aptitudini, interese pentru diverse domenii, nivel de
educatie, nationalitate, rasa, religie;
— criteriile privind PFAMP: varstd, temperament, ocupatie, inclinatii, aptitudini,
interese pentru diverse domenii, nivel de educatie, nationalitate, rasa, religie,
atitudinea fatd de alte etnii, situatia legald, competente profesionale,
preferinte privind copilul, disponibilitdti, resedintd (distantd fatd de
domiciliul familiei biologicd), alti copii prezenti in familie.
b) Informarea copilului - dupd finalizarea procesului de identificare a PFAMP
potrivitd copilului, managerul de caz realizeazd informarea copilului, in functie
de vérsta si gradul de maturitate al acestuia, privind persoana/familia sau
asistentul maternal profesionist la care va fi plasat pentru crestere si
ingrijire, precum si a PFAMP referitor la copilul dat in plasament.
c) Procesul de acomodare a copilului cu PFAMP - managerul de caz elaboreazd un
plan privind acomodarea copilului cu PFAMP. La elaborarea planului se vor avea in
vedere aspecte privind organizarea intédlnirilor copilului cu PFAMP la domiciliul
sdu, pe teren neutru si la domiciliul PFAMP, stabilirea numdrului intdlnirilor,
inclusiv a celor cu familia copilului, dupd caz. Exceptia o constituie mdsura
plasamentului in regim de urgentd si plasamentul la familia extinsd.
Managerul de caz supervizeazd intdlnirile dintre copii s$i PFAMP si stabileste
oportunitatea continudrii demersurilor legate de plasamentul copilului, in functie

de evolutia favorabila sau nefavorabild a relatiei copil - PFAMP (si familie
biologicd, acolo unde este necesard implicarea acestora).
(ii) Hotdrérea de plasament - dupd incheierea perioadei de acomodare, managerul de

caz, cu consultarea copilului (in functie de varstd si gradul de maturitate al
acestuia) propune autoritdtii competente luarea mdsurii de plasament a copilului la
PFAMP. Hotdrdrea de plasament sau decizia plasamentului in regim de urgentd se face
nominal la persoana/familia de plasament sau la un asistent maternal profesionist.
Intotdeauna, managerul de caz va avea in vedere plasarea cu prioritate a copilului
in familia extinsd, dacd nu existd elemente care sa afecteze interesul superior al
copilului.

(1iii) Transferul copilului la domiciliul si in grija PFAMP - dupd ce autoritatea
competentd a luat hotdrérea/decizia de plasament se va incheia conventia de
plasament intre furnizorul de servicii sociale si persocana/familia de plasament sau
asistentul maternal profesionist in conditiile prevazute de legislatia in vigoare.
Transferul efectiv al copilului la domiciliul si in grija PFAMP are loc imediat dupa
semnarea conventiei de plasament si se realizeazd sub coordonarea managerului de
caz. Copilul va lua cu el, la noul domiciliu, obiectele personale de care este
atasat. Managerii de caz si PFAMU, cu exceptia familiei extinse, sunt instruiti cel
putin o datd la 2 ani cu privire la continutul procedurii de admitere.

Iml: Procedura de admitere, anexda la ROF, este aprobatd prin decizie sau, dupd caz,
dispozitie a conducdtorului furnizorului de servicii sociale.

Im2: Procedura de admitere este disponibilad la sediul furnizorului de servicii
sociale.

Im3: Managerii de caz si PFAMP, cu exceptia familiei extinse, sunt instruiti o data
la doi ani privire la continutul procedurii de admitere, iar sesiunile de instruire
se consemneazd in Registrul privind instruirea si formarea continud a personalului
S1.2. Serviciile sociale de tip familial faciliteazd integrarea fiecdrui copil in
noul mediu de viatad

Imediat dupd admiterea intr-un serviciu de tip familial, managerul de caz
stabileste, impreund cu copilul (in functie de varsta si de gradul de maturitate al
acestuia) si cu consultarea PFAMP, un program de acomodare adaptat caracteristicilor
personale ale acestuia si ale PFAMP(varstd, status psiho-somatic, personalitate si
temperament, nivel de educatie, programul zilnic al familiei PFAMP, etc.), cu o
duratd de minim doud sdptdmani.

In programul de acomodare se consemneazd, sub semndturd, informatii relevante
privind: evolutia sdptdménald a copilului, problemele de acomodare intémpinate si
masurile de remediere aplicate, gradul de integrare in noua familie, data la care
inceteaza aplicarea programului respectiv.
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Furnizorul de servicii sociale care administreazada si coordoneaza serviciul de tip
familial elaboreazd un model standard pentru programul de acomodare.
Iml: Programele de acomodare elaborate si aplicate pentru fiecare copil, dupa
admiterea acestuia in serviciul social de tip familial sunt disponibile in dosarele
personale ale beneficiarilor.
Im2: PFAMP sunt informate si au cunostintele necesare pentru realizarea si aplicarea
programelor de acomodare; sesiunile de instruire se consemneaza in Registrul privind
instruirea si formarea continud a personalului
S1.3. Serviciile sociale de tip familial elaboreazada un dosar personal pentru fiecare
copil pentru care s-a dispus mdsura plasamentului la o persoand/familie sau un
asistent maternal profesionist
Pentru fiecare copil aflat in plasament la PFAMP se intocmeste un dosar personal,
denumit in continuare dosarul beneficiarului, care contine obligatoriu urmdtoarele
documente:
a) sesizare/solicitare;
b) ancheta sociald initiald, in copie sau raport privind ancheta sociald initiala;
c) raport de evaluare a nevoilor copilului (sociale, educationale, de sandtate,
psihologice) ;
d) hotdrédrea comisiei pentru protectia copilului sau a instantei de
judecatd/decizia directorului executiv al DGASPC privind instituirea/incetarea
mdsurii plasamentului/plasamentului in regim de urgentd la PFAMP;
e) copii ale actelor de stare civild ale copilului si pdrintilor acestuia;
f) planul de servicii transmis de serviciul public de asistentd sociald, insotit
de cererea de instituire a unei mdsuri de protectie speciald a copilului si, dupa
caz, de fisa de identificare a riscurilor (daca a fost realizat);
g) documentul care consemneazd opinia copilului cu privire la stabilirea mdsurii
de protectie, pentru copilul care a implinit varsta de 10 ani;
h) planul individualizat de protectie al copilului;
i) programul de acomodare initiald a copilului;
j) rapoartele periodice privind verificarea Imprejurdrilor care au stat la baza
stabilirii mdsurilor de protectie speciald;
k) rapoarte de vizitd trimestriale privind evolutia dezvoltdrii fizice, mentale,
spirituale, morale sau sociale a copilului si a modului in care acesta este
ingrijit;
l) fisele de evaluare sociald, educationald, medicald si psihologicd a copilului;
m) certificat de incadrare in grad de handicap, dupd caz;
n) contractul de furnizare de servicii, incheiat cu copilul in vérstd de 16 ani
care are discerndamant.
Dosarele beneficiarilor se pdstreazada in fisete/dulapuri inchise, accesibile exclusiv
personalului de conducere si personalului de specialitate al serviciilor sociale de
tip familial.
Dupd iesirea copiilor din sistemul de protectie speciald, dosarele beneficiarilor
sunt arhivate si pdstrate intr-un spatiu stabilit de furnizorul de servicii sociale,
special amenajat cu aceastd destinatie, pe periocada prevazutd in nomenclatorul
arhivistic elaborat de furnizorul de servicii sociale, cu respectarea prevederilor
legale in vigoare.
Copilul cu discernamént, in calitate de beneficiar, are acces la dosarul sadu
personal, la cerere, cu respectarea prevederilor legale referitoare la protectia
datelor cu caracter personal.
Accesul PFAMP la dosarele beneficiarilor se face cu acordul conducdtorului
furnizorului de servicii sociale, dupd informarea prealabild si cu avizul
coordonatorului serviciilor sociale de tip familial, cu respectarea prevederilor
legale referitoare la protectia datelor cu caracter personal.
Orice altd persoanad, fizica sau juridicd, poate accesa dosarul beneficiarului numai
cu aprobarea scrisda a conducdtorului furnizorului de servicii sociale care
administreazd si coordoneazad serviciile sociale de tip familial si cu acceptul
copilului care are discerndmént, cu exceptia cazurilor prevdzute expres de lege.
Institutiile si organismele de inspectie si control au acces la dosarele
beneficiarilor in conditiile legii.
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Iml: Dosarele personale ale beneficiarilor sunt conforme si complete, contin
documentele obligatorii si sunt disponibile la sediul furnizorului de servicii
sociale;

Im2: Dosarele personale ale beneficiarilor sunt disponibile la sediul furnizorului
de servicii sociale si sunt tinute in conditii corespunzdtoare care sd asigure
integritatea lor, precum si pdstrarea confidentialitdtii datelor.

Im3: Furnizorul de servicii sociale are amenajat un spatiu corespunzator pentru
pdstrarea, pe perioada prevazutd de lege, a documentelor arhivate, respectiv a
dosarelor beneficiarilor care au fost ingrijiti in serviciile sociale de tip
familial.

S1.4. Furnizorul de servicii sociale constituie o bazd de date referitoare la copiii
ingrijiti in serviciile sociale de tip familial

Furnizorul de servicii sociale constituie si administreazd o bazd de date proprie cu
privire la copiii aflati sau care au fost in ingrijirea PFAMP, ca urmare a
instituirii unei mdsuri de protectie specialad.

Furnizorul de servicii sociale tine evidenta copiilor aflati in ingrijire, pe suport
de hértie si electronic.

Accesul personalului furnizorului de servicii sociale la baza de date se face numai
dacd utilizatorul este inscris in lista speciald aprobatd de conducerea acestuia.
Accesul altor persoane, fizice sau juridice, la baza de date se face numai cu
acordul furnizorului de servicii sociale care administreazd si coordoneaza
serviciul.

Institutiile de inspectie si control au acces la baza de date in conditiile legii.
Im: Baza de date electronica privind copiii ingrijiti in serviciile sociale de tip
familial este constituitd si actualizatd permanent.

STANDARD 2 - INCETAREA INGRIJIRII IN SERVICIUL SOCIAL DE TIP FAMILIAL
Incetarea ingrijirii copiilor aflati la o persoand/familie de plasament sau la
asistentul maternal profesionist, ca urmare a instituirii unei mdsuri de protectie
speciald, se realizeazd numai cu pregdatirea prealabild a acestora si in conditiile
prevazute de lege.
Rezultat asteptat: Copiii sunt informati si pregdtiti pentru iesirea din serviciul de
tip familial si dispun de informatiile si mijloacele materiale necesare pentru
pdrdsirea acestuia in conditii sigure.
S2.1. Incetarea serviciilor acordate copiilor aflati in plasament la o
persoand/familie sau asistent maternal profesionist se face in raza unei proceduri
proprii, cunoscutd si inteleasd de copii
Procedura de incetare a serviciilor este elaboratd de furnizorul de servicii sociale
care administreazd serviciul de tip familial.
in cazul serviciilor care au in ingrijire copii cu dizabilititi, procedura de
incetare a serviciilor trebuie sd cuprindd informatii privind conditiile speciale
prevdazute de lege in care se poate lua decizia pdrdsirii serviciului de tip
familial.
Incetarea serviciilor corespunde, de reguld, cu data incetdrii plasamentului la
PFAMP, dispusd printr-o hotdrédre de incetare, revocare sau inlocuire, dupd caz, a
masurii de protectie speciald a copilului, pronuntatd de cdtre autoritatea
competenta.
Pardsirea definitivd de cdtre copil a serviciului de tip familial reprezintd un
proces gradual, desfdsurat cu parcurgerea unor etape similare admiterii acestuia in
serviciu.
Procedura de incetare a serviciilor este anexa la ROF.
Procedura contine in mod obligatoriu informatii cu privire la monitorizarea de cdatre
serviciul public de asistentd sociald sau, dupd caz, de cdtre directia generald de
asistentd sociald si protectia copilului, in cazul sectoarelor municipiului
Bucuresti, de la domiciliul sau, dupd caz, de la resedinta parintilor, pe o perioada
de minimum 6 luni, a evolutiei dezvoltdrii copilului, precum si a modului iIn care
parintii isi exercitd drepturile si isi indeplinesc obligatiile fatd de copilul
reintegrat in familie.
Furnizorul realizeazd informarea si consilierea copiilor cu privire la conditiile de
incetare a ingrijirii in serviciul respectiv.
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Iml: Procedura de incetare a serviciilor, anexda la ROF, este aprobatd prin decizie
sau, dupd caz, dispozitie o conducdatorului furnizorului de servicii sociale.

Im2: Procedura de incetare a serviciilor, anexd la ROF, este disponibila la sediul
furnizorului de servicii sociale.

Im3: Managerii de caz si de PFAMP sunt instruiti cu privire la procedura de incetare
a serviciilor, iar sesiunile de instruire se consemneazda in Registrul privind
instruirea si formarea continud a personalului.

Imd: Copiii, in functie de varsta si gradul de maturitate, sunt instruiti si
consiliati periodic cu privire la conditiile in care inceteazd ingrijirea lor in
serviciu; documentul privind informarea este disponibil la dosarul beneficiarului.
S$2.2. Copiii ingrijiti in cadrul serviciilor sociale de tip familial sunt pregatiti
pentru iesirea din sistemul de protectie speciala sau, dupada caz, pentru transferul
in cadrul altui serviciu social

Persoana/familia de plasament sau asistentul maternal profesionist implicd activ
copilul, in functie de vArstd si grad de maturitate, pdrintii si/sau persoanele fatad
de care copilul a dezvoltat relatii de atasament sau aldturi de care s-a bucurat de
viata de familie, in vederea pregatirii pentru iesirea din sistemul de protectie
speciald sau, dupd caz, pentru transferul in cadrul altui serviciu social.
Informatiile referitoare la pregdtirea copilului pentru iesire sau dupa caz,
transfer sunt disponibile in Raportul privind evolutia dezvoltdrii fizice, mentale,
spirituale, morale sau sociale a copilului si a modului in care acesta este
ingrijit, denumit in continuare raport trimestrial.

Im: Raportul trimestrial intocmit inainte de pdrdsirea serviciului de cdtre
beneficiar contine date si informatii referitoare la pregdtirea iesirii din sistemul
de protectie a copilului; raportul este disponibil la dosarul beneficiarului.

S2.3. Serviciile sociale de tip familial se asigurd cd pdrdsirea lor de cdtre copii
se realizeazada in conditii de securitate

Managerul de caz, impreund cu persoana/familia de plasament sau asistentul maternal
profesionist organizeazd si pregdteste pdrdsirea serviciului de cdtre copii: se
asigurd cd acestia dispun de imbrdcdmintea si incdltdmintea necesard, detin toate
obiectele si documentele personale, au resurse financiare necesare pentru costurile
deplasdrii si hranei, detin bilete de cdldtorie, au insotitor sau nu, etc.

Managerul de caz si PFAMP cunoaste si consemneazd in scris, modalitatea de transport
si/sau conditiile in care copilul pédrdseste serviciul, precum si locul in care va
merge copilul (domiciliul/rezidenta acestuia)

Furnizorul de servicii sociale detine un registru de evidentd privind incetarea
serviciilor, in care se consemneazd toate informatiile referitoare la conditiile in
care s-a efectuat pdrdsirea serviciului de tip familial, precum si data la care s-a
realizat informarea in scris a serviciului public de asistentd sociald din
localitatea unde va avea domiciliul/rezidenta copilul, in perioada imediat urmdtoare
incetdrii mdsurii de protectie speciald si pdrdsirii serviciului de tip familial.
Im: Registrul de evidentd a incetdrii serviciilor de tip familial, completat la zi,
este disponibil sediul furnizorului de servicii sociale.

MODUL III - EVALUARE $I PLANIFICARE (Standardele 1-2)

STANDARD 1 - EVALUAREA COPILULUI
Ingrijirea la o persoand/familie de plasament sau la un asistent maternal profesionist
a copiilor din sistemul de protectie speciald se realizeazd iIn baza unei evaludri
comprehensive a situatiei si nevoilor lor individuale.
Rezultat asteptat: Copiii ingrijiti de o persoand/familie sau asistent maternal
profesionist la domiciliul lor primesc servicii adaptate nevoilor individuale
identificate si in concordantd cu dorintele si aspiratiile copiilor.
S1.1. Cresterea si ingrijirea copilului ingrijit intr-un serviciu social de tip
familial se realizeazd conform nevoilor identificate printr-un proces de evaluare
comprehensivad a situatiei fiecdrui copil
Evaluarea situatiei si nevoilor copilului este realizatd inaintea ludrii mdsurii de
plasare a acestuia la PFAMP, este revizuitd periodic si este comunicata tuturor
partilor interesate.
In baza sesizdrii unei situatii de dificultate in care se afld un copil, dupd luarea
in evidentd a acestuia, managerul de caz desemnat de coordonatorul serviciilor
sociale de tip familial, organizeazd si realizeazd evaluarea comprehensiva a
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nevoilor copilului. O atentie deosebitd se acordd trecutului copilului referitor la
origine etnicd, culturd, limbd, dizabilitdti, sex si preferintelor copilului de a fi
plasat cu fratii/surorile acestuia.
Evaluarea comprehensiva a copiilor se realizeazd de cdtre o echipd multidisciplinard
si, dacd este cazul, de o echipd interinstitutionald. Sub coordonarea managerului de
caz cdruia 1 s-a repartizat copilul pentru care s-a dispus mdsura de protectie
speciald, se identificd si sunt nominalizati specialistii implicati in realizarea
evaludrii comprehensive. Managerul de caz poate solicita sprijinul furnizorului de
servicii care dispune implicarea unor specialisti din alte servicii aflate in
administrarea si/sau poate incheia conventii de colaborare cu alti furnizori de
servicii sau cu cabinete de specialitate, precum si contracte de prestdri servicii
cu diversi specialisti.
Evaluarea nevoilor copilului se efectueazd in maximum 30 de zile de la data
sesizdrii, cu implicarea copilului, a familiei acestuia, alte persoane relevante din
viata copilului. In situatiile care impun decizia plasamentului in regim de urgentd,
evaluarea nevoilor copilului se efectueazd in maxim 5 zile de la data sesizdrii.
Managerul de caz, pe perioada in care copilul se afld in sistemul de protectie
speciald, realizeazad evaludri periodice ale nevoilor copilului la intervale
stabilite in functie de situatia specificd a fiecdrui copil si evolutia acestuia.
Concluziile evaludrilor periodice se consemneazd in rapoartele trimestriale, precum
si in rapoartele de evaluare a imprejurdrilor care au condus la stabilirea mdsurii
de protectie speciald, elaborate trimestrial sau ori de cdte ori se constatd
nereguli privind ingrijirea copilului si/sau deficiente in dezvoltarea personald a
acestuia. Evaluarea comprehensivd a copilului ia in considerare rezultatele
evaludrii initiale cu privire la contextul socio-familial al acestuia (inclusiv
anchetd sociald la domiciliul sau rezidenta acestuia), realizatda de serviciul public
de asistentd sociala sau, dupa caz, de cdtre DGASPC.
Evaluarea comprehensivda a copilului are in vedere evaluarea detaliatd privind
situatia socio-familiald, dezvoltarea psiho-somaticd, starea de sdndtate si nivelul
de educatie a copilului.
Pentru fiecare tip de evaluare detaliatd se intocmeste o fisd de evaluare:
a) Evaluarea sociald presupune analiza, cu precddere, a contextului familial, a
calitdtii mediului de dezvoltare a copilului-locuintd, hrand, imbrdcdminte,
igiend, asigurarea securitdtii fizice si psihice, precum si relatiile cu
comunitatea.
b) Evaluarea educationald are in vedere stabilirea nivelului de achizitii
curriculare, a gradului de asimilare si corelare a acestora cu posibilitdtile si
nivelul de dezvoltare cognitivad, psihomotorie si socioafectiva a copilului, precum
si identificarea decalajelor curriculare, a particularitdatilor de invdtare si
dezvoltare.
c) Evaluarea psihologicd are in vedere evaluarea mecanismelor si functiilor
psihice ale copilului si se realizeazd prin observatie clinicd, teste specifice si
raportare la standardele existente, cu scopul identificdrii unor conditii sau
stdri patologice in aria cognitivd, afectivd, de comportament sau a personalitdtii
- psihodiagnostic si formularea unuil program de interventie psihologicad de
specialitate.
d) Evaluarea stdrii de sdndtate a copilului priveste atédt dezvoltarea somaticd si
fiziologia normald a organismului, raportate la varsta acestuia, céat si
diagnosticarea unor eventuale afectiuni congenitale, boli cronice si/sau acute,
prin efectuarea examenelor medicale (clinice si paraclinice) necesare stabilirii
unui diagnostic complet.
in fisa de evaluare, specialistul care a realizat evaluarea consemneazd, sub
semndaturd: rezultatele evaludrii, situatiile si nevoile identificate, recomanddrile
de servicii si data fiecdrei evaluari.
Fisele de evaluare sunt aduse la cunostinta copiilor care au discerndmént, véarsta si
nivel de dezvoltare corespunzator, precum si PFAMP si dupd caz, pdrintilor copiilor.
Copiii, pdrintii si PFAMP pot solicita informatii/explicatii suplimentare in raport
cu rezultatele si recomanddrile evaludrilor.
Concluziile inscrise in fisele de evaluare se consemneaza in rapoartele
trimestriale. Modelul standard al fiecdrei fise de evaluare, pe domenii, este
elaborat de furnizorul de servicii sociale, pe baza modelului cadru elaborat si
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aprobat la nivel national de cdtre Autoritatea Nationald pentru Protectia
Drepturilor Copilului si Adoptie.

Iml: Fisele de evaluare sociald, educationald, psihologicd si medicald completate
sunt disponibile in dosarul beneficiarului.

Im2: Modelul standard al fiselor de evaluare sociald, educationald, psihologica si
medicald a beneficiarului este aprobat prin decizie sau, dupda caz, dispozitie a
conducdtorului furnizorului de servicii sociale si este disponibil la sediul
furnizorului de servicii sociale.

Im3: Rapoartele trimestriale completate corespunzator sunt disponibile in dosarele
beneficiarilor.

Imd4: Documentele privind nominalizarea specialistilor implicati in evaluarea
comprehensivad, copii ale conventiilor de colaborare sau ale contractelor de prestari
servicii incheiate cu personalul de specialitate sunt disponibile la sediul
furnizorului de servicii sociale.

Im5: Modelul conversiilor/contractelor de colaborare sau ale contractelor de
prestdri servicii incheiate cu personalul de specialitate este aprobat prin decizia
furnizorului de servicii sociale.

S1.2. Copiii ingrijiti in cadrul serviciilor sociale de tip familial sunt
monitorizati permanent din punct de vedere al evolutiei lor

Managerul de caz organizeazd si efectueazd, conform prevederilor legale in vigoare,
reevaluarea copiilor din punct de vedere al dezvoltdrii fizice, mentale, spirituale,
morale sau sociale, precum $i a modului in care acestia sunt ingrijiti de PFAMP.
Managerul de caz analizeazd si reevalueazd conditiile si imprejurdrile care au stat
la baza stabilirii mdsurii de protectie specialad, conform prevederilor legale in
vigoare.

Reevaluarea se efectueazd si atunci cédnd se constatd modificdri semnificative ale
stdrii fizice, psihice, emotionale a copilului si/sau aparitia unor tulburdri de
comportament.

Rezultatele reevaludrilor se inscriu in rapoartele trimestriale privind evolutia
dezvoltdrii fizice, mentale, spirituale, morale sau sociale a copilului si a modului
in care acesta este ingrijit, precum si in rapoartele privind verificarea
Iimprejurdrilor care au stat la baza stabilirii mdsurilor de protectie speciala

Im: Rapoartele privitoare la evolutia dezvoltdrii fizice, mentale, spirituale,
morale sau sociale a copilului si a modului in care acesta este ingrijit si cele
privind imprejurdrile care au stat la baza stabilirii mdsurii de protectie speciala
sunt disponibile la dosarul beneficiarului.

S1.3. Serviciile sociale de tip familial promoveazd implicarea si participarea
pdrintilor/altor persoane importante din viata copilului in activitdtile de
evaluare/reevaluare

Evaluarea/reevaluarea evolutiei dezvoltdrii fizice, mentale, spirituale, morale si
sociale a copiilor si a modului in care acestia sunt ingrijiti se efectueazd cu
participarea lor, dar si cu implicarea pdrintilor/reprezentantilor legali sau a
persoanelor fatd de care copiii/tinerii au dezvoltat relatii de atasament sau
aldturi de care s-au bucurat de viata de familie.

Fisele de evaluare si rapoartele privitoare la evolutia copilului si la
Iimprejurdrile care au stat la baza stabilirii mdsurii de protectie speciald contin o
rubricd in care se consemneazd, Sub semndturd, opinia copilului, in functie de
varsta si gradul de maturitate al acestuia, si a persocanelor implicate in evaluare
si reevaluare.

Im: Fisele de evaluare si rapoartele trimestriale contin informatii cu privire la
opinia copilului, in functie de varsta si gradul de maturitate, si a persoanelor
implicate in evaluare si reevaluare, sub semndaturd.

STANDARD 2 - PLANIFICAREA SERVICIILOR

Persoanele/familiile de plasament si asistentii maternali profesionisti din serviciile
sociale de tip familial asigurd cresterea si ingrijirea copiilor conform unui plan
individualizat de protectie elaborat pentru fiecare copil.

Rezultat asteptat: Copiii beneficiazd de servicii diversificate, stabilite si acordate
planificat, in functie de particularitdtile si nevoile individuale si in concordanta
cu evolutia si dezvoltarea personald a fiecdrui copil.
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S2.1. Copiii ingrijiti in cadrul serviciilor sociale de tip familial beneficiazd de
interventii personalizate, stabilite in baza unui plan individualizat de protectie
Planul individualizat de protectie a copilului, denumit in continuare PIP, se
elaboreazd/revizuieste de cdtre managerul de caz, in colaborare cu echipa
multidisciplinard sau, dupd caz, interinstitutionald, in baza evaludrii
comprehensive si a reevaludrilor trimestriale ale evolutiei dezvoltdarii fizice,
mentale, spirituale, morale sau sociale a copiilor/tinerilor si a modului in care
acestia sunt ingrijiti.

PIP este analizat semestrial pe baza rezultatelor rapoartelor trimestriale. In
situatii motivate PIP poate fi analizat si anterior termenului de 6 luni.

In situatia in care se impune revizuirea PIP, aceasta se realizeazd in termen de
maxim 5 zile lucrdtoare de la data la care s-a realizat analiza rapoartelor
trimestriale.

Furnizorul de servicii sociale care administreazd serviciul de tip familial
elaboreazda modelul standard al PIP pe baza modelului cadru elaborat si aprobat la
nivel national de cdtre Autoritatea Nationald pentru Protectia Drepturilor Copilului
si Adoptie.

In cazul copiilor cu dizabilitdti, in cuprinsul PIP vor fi incluse si misurile
terapeutice si de abilitare/reabilitare.

Iml: Planul individualizat de protectie a copilului (PIP) este disponibil la dosarul
beneficiarului.

Im2: Proces verbal al reuniunii de analizd semestriald a PIP este disponibil la
dosarul beneficiarului.

S2.2. Furnizorul de servicii sociale de tip familial asigurd conditiile necesare
pentru implementarea planului individualizat de protectie (PIP)

Furnizorul de servicii sociale implicd personalul de specialitate propriu in
implementarea PIP, iar in situatia in care nu dispune de specialistii necesari, la
solicitarea managerului de caz, furnizorul de servicii sociale poate incheia
conventii de colaborare sau contracte de prestdri servicii cu alti furnizori de
servicii, cu cabinete de specialitate, cu diversi specialisti in vederea
implementdrii planului individualizat de protectie.

PIP este implementat cu participarea copilului, a PFAMP, precum si, dupd caz, a
pdrintilor/reprezentantului legal si a persoanelor fatd de care copilul a dezvoltat
relatii de atasament sau aldturi de care s-a bucurat de viata de familie.

Im: Fisele de post ale personalului de specialitate angajat, implicat in
implementarea PIP, precum si conventiile de colaborare si/sau contractele de
prestdri servicii incheiate sunt disponibile la sediul furnizorului de servicii
sociale.

MODULUL IV - VIATA COTIDIANA-NEVOI CURENTE (Standardele 1-5)

STANDARD 1 - ALIMENTATIE
Persoanele/familiile de clasament si asistentii maternali profesionisti din serviciile
sociale de tip familial asigurd copiilor o alimentatie corespunzdtoare din punct de
vedere calitativ si cantitativ, tindnd cont de varsta, nevoile si preferintele
acestora si, totodata, 1i implicd in procesul de alegere a alimentelor si de preparare
a hranei.
Rezultat asteptat: Copiii beneficiazada de o alimentatie sdndtoasd si echilibratd, care
asigurad toate principiile nutritive necesare cresterii si dezvoltdrii acestora.
Totodatd, copiii au cunostintele necesare pentru pregdtirea meselor, precum si
posibilitatea aplicdrii acestor cunostinte, in limita varstei si a gradului lor de
maturitate.
S1.1. Persoanele/familiile de plasament si asistentii maternali profesionisti detin
spatii special destinate prepardrii si pdstrdrii alimentelor
Locuinta PFAMP dispune de un spatiu special amenajat (bucdtdrie) pentru pdstrarea
alimentelor si prepararea hranei, dotat corespunzdtor (echipamente pentru pregdtirea
hranei, veseld, aragaz, frigider, chiuvete alimentate cu apd curentd).
In cazul plasamentului copilului in familia extinsd, se acceptd existenta de
lavoare, alimentate din alte surse de apa potabild (fantédni, izvoare, sa).
Im: Depozitarea, pdstrarea si prepararea alimentelor se efectueaza in conditii
corespunzdtoare.
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S1.2. Persoanele/familiile de plasament si asistentii maternali profesionisti
asigurad copiilor o atmosferd de tip familial pentru servirea meselor

PFAMP amenajeazd un spatiu in care se serveste masa bine iluminat, dotat cu
materiale usor de igienizat si cu mobilier suficient si functional. Vesela si
tacdmurile sunt suficiente si sunt pdstrate curate/igienizate in dulap/sertar
inchis.

Pentru mentinerea autonomiei functionale si incurajarea deprinderilor pentru viata
independentd, copilul este incurajat sd se serveasca singur, mai ales dacd si
ceilalti copii din familie urmeazd aceleasi reguli.

Locul de luat masa poate fi amenajat in bucdtdrie sau in camera de zi.

Im: Beneficiarii iau masa in conditii de sigurantd, confort si intr-o ambiantad
placutd; PFAMP detine un spatiu in care se serveste masa.

S1.3. Persoanele/familiile de plasament si asistentii maternali profesionisti
asigurd fiecdrui copil, la intervale echilibrate, cel putin 3 mese/zi

PFAMP asigurd copiilor trei mese principale (mic dejun, préanz si cind) si gustari
intre mese. PFAMP pregdteste meniuri variate de la o zi la alta, diferentiate prin
prelucrare si prezentare, tindndu-se cont, pe cadt posibil, de preferintele copiilor.
Meniurile se stabilesc astfel incédt sd se asigure o alimentatie echilibratd din
punct de vedere caloric si nutritiv, in conformitate cu nevoile biologice specifice
fiecdrei varste si starea de sdndtate a fiecdrui copil.

Alimentatia zilnicd contine fructe si legume proaspete, specifice fiecdrui sezon.
Se evitd servirea produselor alimentare procesate nocive (semi-preparate congelate
cu mult sodiu, chipsuri, napolitane, mezeluri si alte tipuri de carne procesatd
etc.).

Deserturile asigurate beneficiarilor sunt preparate, de preferintd, in bucdtdria
proprie.

Persoanele/familiile de plasament si asistentii maternali profesionisti ofera
copiilor, la solicitarea acestora, un supliment de hrand.

Iml: Beneficiarii primesc o alimentatie adecvatd nevoilor si preferintelor
personale; meniurile sunt stabilite cu consultarea beneficiarilor, in functie de
nevoile, véarsta, preferintele si programul zilnic al acestora.

Im2: Beneficiarii primesc zilnic fructe si legume proaspete, specifice fiecdrui
sezon; meniurile cuprind fructe si legume proaspete de sezon.

Im3: Persocana/familia de plasament si asistentul maternal profesionist dispun de
cantitdti suficiente de alimente si apd pentru asigurarea alimentatiei fiecdrui
beneficiar pe o perioadd de 48 ore.

Im4: Persocana/familia de plasament si asistentul maternal profesionist asigurd o
gustare, pregdtitd sub formd de pachet, beneficiarilor care frecventeazd scoala sau
grddinita cu program normal, dacd in scoald sau gradinitd nu este servitd gustare
sau, dupd caz, masa.

S1.4. Persoanele/familiile de plasament si asistentii maternali profesionisti
faciliteazd implicarea copiilor in stabilirea meniurilor, prepararea alimentelor si
servirea meselor

In functie de varsta si de gradul de maturitate al acestora, copiii sunt consultati
la pregdtirea meniurilor si sunt incurajati sd participe la prepararea alimentelor
si servirea meselor, in functie de varsta si gradul de maturitate.

PFAMP, cu exceptie familiei extinse, sunt instruiti cu privire la regulile de baza
ale unei alimentatii sdndtoase, principiile alimentare, modalitdtile de alegere, de
pdstrare/conservare si prelucrare a alimentelor, igienizarea veselei, aranjarea si
servirea mesei, bune maniere, etc.

PFAMP Impartdsesc cunostintele dobadndite copiilor aflati in plasament, precum si
copiilor biologici.

Managerul de caz instruieste PFAMP s& consemneze sdaptdménal, intr-un caiet sau
electronic, activitdtile desfdsurate de copii si impreund cu copiii.

Copiii isi exprimd liber neregulile/nemultumirile propunerile privind alimentatia
zilnicd pe care le comunicd direct PFAMP si managerului de caz sau le consemneaza in
scris (in Registrul de sugestii/sesizdri si reclamatii, in recipientul special
destinat colectdrii sesizdrilor scrise, ambele existente la sediul furnizorului de
servicii sociale)



Iml: PFAMP sunt instruit{i cu privire la regulile de bazd ale unei alimentatii
sandtoase sesiunile de instruire sunt consemnate in Registrul privind instruirea si
formarea PFAMP.

Im2: Beneficiarii, in functie de varsta si gradul de maturitate, participa la
activitdtile zilnice aferente prepardrii si servirii meselor si au cunostintele
teoretice si practice necesare.

S1.5. Persoanele/familiile de plasament si asistentii maternali profesionisti
organizeaza sdrbdtorirea zilelor de nastere ale copiilor si a altor evenimente
festive

PFAMP organizeazda zilele de nastere ale copiilor, precum si alte evenimente
festive/sarbdtori legale.

Managerii de caz si furnizorul de servicii sociale acorda sprijinul necesar pentru
organizarea evenimentelor festive.

Im: Beneficiarii isi sdrbdtoresc ziua de nastere, conform dorintei lor, iar PFAMP
asigurd conditiile necesare pentru organizarea acestor evenimente festive, inclusiv
pregatirea cadourilor.

STANDARD 2 - INGRIJIRE PERSONALA
Serviciile sociale de tip familial asigurd copiilor conditiile, materialele, precum si
suportul necesar in vederea realizdrii activitdtilor de bazd ale vietii zilnice.
Rezultat asteptat: Copiii beneficiaza de ajutor si ingrijire adecvatd pentru o viata
autonomd, decentd si demna.
S2.1. Persoanele/familiile de plasament si asistentii maternali profesionisti
asigurada conditiile si echipamentele necesare pentru realizarea ingrijirii personale
a copiilor
Toti copiii urmeaza un program zilnic pentru realizarea igienei corporale (igiend
bucald, spdlat partial si total).
PFAMP se asigurd ca fiecare copil detine obiecte de igiend personald (periutd de
dinti, pastd de dinti, sdpun, prosoape, deodorant, etc.). Obiectele de igiena
personald se achizitioneazd dupd consultarea prealabild a copiilor, in functie de
varsta si gradul de maturitate ale acestora.
Copiii sunt instruiti teoretic si practic cu privire la modul de utilizare a
obiectelor de igiend personala.
Locuinta PFAMP are in dotare echipamentele si materialele necesare pentru realizarea
activitdtilor de ingrijire personald, adaptate nevoilor copiilor.
Copiii care solicitd ajutor pentru efectuarea igienei personale sunt ajutati de
PFAMP si/sau, dupd caz, de membrii familiei acestora.
Furnizorul de servicii sociale faciliteazd si/sau realizeazd sesiuni de instruire a
PFAMP astfel incét, in activitatea depusd sd tind cont, in permanentd, de principiul
respectdrii demnitdtii si intimitdtii copilului, precum si de cel al tratamentului
egal si echitabil cu ceilalti copii si membri de familie.
PFAMP, cu exceptia familiei extinse, sunt instruiti anual cu privire la atributiile
lor referitoare la asigurarea ingrijirii personale a copiilor.
Iml: Fiecare beneficiar detine propriile obiecte de igiend personald, pdstrate in
spatiul individualizat de depozitare, cu exceptia celor care sunt considerate un
risc.
Im2: Beneficiarii au, conform varstei si gradului de maturitate, cunostintele
necesare referitoare la utilizarea obiectelor de igiend personald; documentul
privind informarea este disponibil la dosarul beneficiarului.
Im3: PFAMP, cu exceptia familiei extinse, sunt instruiti cu privire la asigurarea
ingrijirii personale a copiilor; sesiunile de instruire a personalului de ingrijire
sunt consemnate in Registrul privind instruirea si formarea continuda a PFAMP.
S2.2. Persoanele/familiile de plasament si asistentii maternali profesionisti
asigurd asistentd copiilor cu nevoil speciale pentru realizarea/mentinerea igienei
personale si pentru efectuarea activitdatilor de bazd ale vietii zilnice
In cazul copiilor cu deficiente/limit&ri functionale, PFAMP acordd suportul necesar
pentru efectuarea tuturor activitdtilor zilnice necesare realizdrii/pdstrarii
igienei personale.
Copiii care nu se pot ingriji singuri (spdlat partial sau total, pieptdanat,
imbrdcat/dezbrdcat, incdltat/descdltat, transfer in fotoliu, deplasare in interiorul
camerei, etc.) primesc ajutor zilnic.
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Locuinta persoanei, familiei sau asistentului maternal are in dotare echipamentele
si1 materialele necesare pentru realizarea activitdtilor de ingrijire personald.
Copiii cu dizabilitdti primesc suport si asistentd adecvatd nevoilor proprii, in
vederea asigurdrii unui stil de viatd cédt mai autonom si activ.

Pentru copiii cu nevoil specifice de ingrijire, permanente sau temporare se
utilizeazd materiale si echipamente specifice (de exemplu saltele si perne
antiescara, aleze etc.).

Copiii cu incontinentd (urinarad, de fecale, mixtd) sunt toaletati zilnic sau ori de
cidte ori este nevoie, odatd cu schimbarea scutecelor absorbante.

PFAMP asigurd suportul necesar copiilor cu deficiente/dizabilitdti locomotorii si
senzoriale pentru efectuarea deplasdrii acestora in interiorul locuintei si in
exterior, pentru facilitarea comunicdrii cu alti copii, membrii familiei biologice
sau alte persocane fatd de care a dezvoltat relatii de atasament etc.

Furnizorul de servicii sociale faciliteazd si/sau realizeazd sesiuni de instruire
anuala a PFAMP cu privire la realizarea ingrijirii personale a copiilor cu nevoi
speciale.

Iml: Locuinta PFAMP este dotatd corespunzator pentru realizarea ingrijirii personale
a beneficiarilor, inclusiv cu materiale si echipamente asistive.

Im2: PFAMP sunt instruiti astfel incdt igiena personald si aspectul exterior decent
sd fie pdstrate si mentinute pentru toti beneficiarii; instruirea personalului se
consemneazd intr-un Registru privind instruirea si formarea PFAMP

S2.3. Persoanele/familiile de plasament si asistentii maternali profesionisti
asigurd necesarul de imbrdcdminte, incdltdminte, lenjerie intimda si alte obiecte de
uz personal, conform normelor in vigoare

PFAMP asigurd fiecdrui copil imbrdcadmintea, incdltdmintea si lenjeria intima
adecvate varstei si anotimpurilor, in cantitdti suficiente.

Nu sunt permise obiecte de imbrdcdminte, incdltaminte si lenjerie rupte sau cu un
grad inalt de uzura.

Copiii sunt educati sd-si dezvolte gustul pentru tinute vestimentare potrivite
pentru varsta si conformatia fizicd avutd si sunt incurajati sd-si exprime
preferintele pentru anumite modele de Imbrdcaminte si incdltdminte.

PFAMP se ocupda de educatia copiilor privind vestimentatia acestora si ii incurajeazd
sd-si exprime preferintele si sd participe la achizitionarea obiectelor de uz
personal.

In functie de varstd, copiii pot participa la alegerea si cumpirarea unor produse.
Tinerii peste 18 ani isi aleg singuri obiectele de imbrdcdaminte si incdltaminte, si
orice alte produse necesare.

PFAMP au obligatia de a respecta preferintele vestimentare ale copilului, rezultate
din istoria, cultura si traditiile particulare ale unui grup sau comunitdti etnice
sau apartindnd altor rase.

Iml: Beneficiarii detin obiecte de imbrdcadminte si incdltaminte curate, decente,
nedegradate si variate, adaptate varstei si potrivite pentru fiecare anotimp al
anului.

Im2: Beneficiarii, in functie de varstd si gradul de maturitate, insotiti de PFAMP
isi aleg obiectele de imbrdcdminte si incdltdminte, si orice alte produse necesare;
obiectele distribuite beneficiarilor sunt precizate in Rapoartele trimestriale.
S2.4. Persoanele/familiile de plasament si asistentii maternali profesionisti pun la
dispozitia copiilor, in locuinta proprie, spatii personale suficiente pentru
pdstrarea lenjeriei, obiectelor de imbrdcdminte, de incdltdminte si a altor
materiale necesare igienei personale

Fiecare copil are la dispozitie un dulap/spatiu propriu, ce poate fi inchis, in care
i1si pdstreazd materialele necesare igienei personale, lenjeria intimd,
imbrdcamintea, incdltdamintea si alte obiecte de uz personal.

Im: Beneficiarii detin dulapuri/spatii proprii inchise, pentru depozitarea hainelor,
lenjeriei, incdltdmintei, obiectelor de igiend si de uz personal.

S2.5. Serviciile sociale de tip familial asigurd instruirea copiilor cu privire la
valoarea banilor si la gestionarea eficientd a acestora

Copiii sunt incurajati si invatati de cdtre PFAMP sd-si administreze singuri
propriile resurse financiare (provenite din alocatii, donatii etc., sau céstiguri
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proprii in cazul copiilor care au varsta prevazutd de lege pentru a intra pe piata
muncii) .

Coordonatorul serviciilor sociale de tip familial, impreund cu managerii de caz ai
copiilor, organizeazd sesiuni anuale de instruire a copiilor (selectati in functie
de varstd si grad de maturitate) cu privire la administrarea banilor si a altor
bunuri personale, realizate de personalul de specialitate propriu.

Dupa caz, dacd numdarul si profilul copiilor o impun, furnizorul de servicii sociale
elaboreaza proceduri cu privire la utilizarea resurselor financiare ale copilului,
precum si la restrictiile de folosire aplicate sau modalitatea de rezolvare a
solicitdrilor adresate din partea copiilor care doresc sd-si cumpere diverse produse
din veniturile proprii. Aceste proceduri sunt aduse la cunostinta copiilor si PFAMP.
Im: Beneficiarii au, conform varstei si gradului de maturitate, cunostintele
necesare referitoare la valoarea banilor si la gestionarea eficientd a acestora;
documentul privind informarea este disponibil la dosarul beneficiarului.

S2.6. Serviciile sociale de tip familial se asigura cd beneficiarii lor aflati pe
piata muncii nu sunt supusi riscului de exploatare prin munca

Odatd cu angajarea copilului, managerul de caz al copilului, precum si PFAMP au
obligatia de a verifica angajatorul si conditiile de munca in scopul prevenirii
oricdruil risc de exploatare prin muncd a copilului.

Im: In cazul beneficiarilor aflati pe piata muncii, in dosarele personale ale
acestora sunt inregistrate acte si documente referitoare la locul si conditiile de
munca.

STANDARD 3 - RECREEREA SI SOCIALIZAREA
Serviciile sociale de tip familial oferd conditiile necesare pentru odihna zilnica,
organizeazd activitdti diversificate pentru petrecerea timpului liber si asigura
oportunitdti multiple recreere si socializare care contribuie la dezvoltarea fizicd,
cognitivd, sociald si emotionald a copiilor, cultivad talentele acestora si spiritul de
initiativa.
Rezultat asteptat: Copiii beneficiazada de suficient timp pentru programul de odihnda,
pentru se relaxa, pentru a-si dezvolta talentele si hobby-urile, precum si pentru a
participa la activitdti de recreere si socializare, in familie si in comunitate, in
interior si in aer liber, conform varstei si potentialului de dezvoltare, dorintelor
si optiunilor personale.
S3.1. Serviciile sociale de tip familial planificd activitdtile de recreere si
socializare ale copiilor aflati in ingrijirea lor, in functie de optiunile si
nevoile acestora
PFAMP, cu suportul managerului de caz al copilului, stabileste un program pentru
odihnd si somn, precum si un program de activitdti zilnice pentru recreere si
socializare, in concordantd cu nivelul de dezvoltare si nevoile copiilor.
Programul pentru recreere si socializare se intocmeste semestrial si este adus la
cunostinta copilului/copiilor.
Copiii participd activ la elaborarea programului, fiind incurajati sd-si exprime
opiniile si preferintele in proiectarea si derularea activitdtilor din timpul liber.
Copiii au dreptul sa decidd dacad participd sau nu la activitdtile de recreere-
socializare organizate de PFAMP.
Iml: Programul semestrial pentru recreere si socializare este disponibil la dosarul
beneficiarului.
Im2: Rapoartele trimestriale contin mentiuni cu privire la participarea
beneficiarilor la activitdti de recreere si socializare.
S$3.2. Serviciile sociale de tip familial se preocupd de organizarea vacantelor
scolare ale copiilor aflati in ingrijirea lor
PFAMP, cu suportul managerului de caz al copilului, organizeaza vacantele copiilor
astfel incdt acestia sda poatd pleca in tabere, excursii, sd participe la activitati
cultural artistice si sportive, sa fie implicati zilnic in activitdti recreative,
organizate in comunitate si, cédt mai mult, in aer liber.
PFAMP incurajeazad copiii sd-si petreacd sflrsitul de sdptdaménd si vacantele scolare
in propria familie, in mdsura in care acest lucru nu contravine interesului sau
superior.
La programarea si organizarea vacantelor copiii, in functie de varsta si gradul de
maturitate, sunt consultati.
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Im: Serviciul social de tip familial asigurd participarea beneficiarilor la cel
putin o excursie sau o tabdara anual; informatiile privind participarea
beneficiarilor la vacante sau tabere sunt consemnate in rapoartele trimestriale.

STANDARD 4 - RELATIA CU FAMILIA SI ALTE PERSOANE APROPIATE

Copiii Ingrijiti in servicii sociale de tip familial sunt iIncurajati si sprijiniti sa

mentind legdtura cu pdrintii si cu persocanele fatd de care au dezvoltat relatii de

atasament sau aldturi de care s-au bucurat de viata de familie.

Rezultat asteptat: Copiii pentru care s-a instituit mdsura plasamentului la o

persoand, familie sau un asistent maternal profesionist au asigurate toate conditiile

pentru a mentine legdtura/relatiile cu pdrintii si oricare alte persoane relevante din

viata lor.
S4.1. Serviciile sociale de tip familial desfdsoard actiuni de promovare si de
facilitare a mentinerii legdturii/relatiilor intre copii si pdrinti si/sau alte
persoane fatd de care copiii au dezvoltat relatii de atasament
Furnizorul de servicii sociale elaboreazd o procedura privind promovarea si
mentinerea relatiilor cu parintii si/sau alte persocane fatd de care copiii au
dezvoltat relatii de atasament, denumitd in continuare Procedura de promovare a
relatiilor socio-familiale. Procedura cuprinde informatii referitoare la persoanele
din exteriorul serviciului cu care copiii interactioneazd, modalitdtile concrete
privind mentinerea contactului, conditiile de aprobare a invoirii copilului pentru
vizite in afara locuintei PFAMP, modul de organizare si desfdsurare a vizitelor
primite de copii, precum si regulile ce trebuie urmate, astfel incdt sd nu fie aduse
atingeri interesului superior al copilului, iar drepturile acestuia sa fie
respectate. Procedura mentioneazd totodatd si tipurile de restrictii care pot fi
aplicate in relatia copilului cu persoane din afara familiei la care se afld, precum
si modul in care sunt ele reflectate in planul individualizat de protectie.
Stabilirea restrictiilor referitoare la legdtura copilului cu propria familie sau
alte persoane, are loc numai in scopul protejdrii sale, cu exceptia cazurilor
prevdazute de lege. Restrictiile se stabilesc la recomandarea managerului de caz al
copilului, cu avizul coordonatorului serviciilor sociale de tip familial si se
mentioneazd in PIP.
Coordonatorul serviciilor de tip familial organizeazd informarea si instruirea
PFAMP, precum si a copiilor aflati in plasament la acestea (in functie de varsta si
gradul de maturitate al acestora) cu privire la restrictiile prevdzute in PIP si
regulile stabilite prin Procedura de promovare a relatiilor socio-familiale.
Iml: Procedura privind promovarea relatiilor socio-familiale este aprobatd prin
decizie sau, dupda caz, dispozitie a conducdtorului furnizorului de servicii sociale.
Im2: Procedura privind promovarea relatiilor socio-familiale este disponibila la
sediul furnizorului de servicii sociale.
Im3: PFAMP cunosc procedura privind promovarea relatiilor socio-familiale; sesiunile
de instruire sunt consemnate in Registrul privind instruirea si formarea continud a
PFAMP.
Im4: Beneficiarii sunt instruiti periodic cu privire la modalitdtile de relationare
cu familia/alte persoane apropiate si regulilor ce trebuie respectate; documentul
privind informarea este disponibil la dosarul beneficiarului.
S4.2. Copiii ingrijiti in cadrul serviciilor sociale de tip familial sunt
monitorizati permanent cu privire la mentinerea relatiilor personale cu parintii sau
alte persoane
Managerul de caz al copilului monitorizeazd permanent legdtura/relatiile copiilor cu
parintii si alte persocane (frecventa si nr. vizitelor, comunicdrilor telefonice,
mesajelor trimise prin postd sau electronic) si evalueazd semestrial modul cum
acestea influenteazd starea psihicd, emotionald si comportamentul beneficiarilor.
Rezultatele evaludrilor se inscriu in rapoartele trimestriale.
Im: Informatiile privind promovarea si mentinerea legdturii/relatiilor dintre copii
si parintii acestora/alte persoane apropiate/de referintd, modul in care copiii au
relationat cu acestia, precum si respectarea eventualelor restrictii stabilite in
acest sens, sunt disponibile in rapoartele trimestriale.

STANDARD 5 - PARTICIPARE S$I IMPLICARE IN VIATA PERSONALA SI A COMUNITATII
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Copiii ingrijiti iIn cadrul serviciilor sociale de tip familial sunt iIncurajati sa se
implice permanent in procesele si deciziile privind viata proprie, precum si sa
participe activ in toate aspectele vietii sociale.
Rezultat asteptat: Copiii din sistemul de protectie speciald, aflati in plasament la o
persoand, familie sau asistent maternal profesionist, intervin activ in toate
aspectele care privesc viata personald, traiul in altd familie decat cea biologica si
viata sociald, 1si exprimd liber dorintele, sentimentele, aspiratiile si viziunea
personald cu privire la toate aspectele ce privesc viata si dezvoltarea proprie,
mentin contactul permanent cu membrii de familie, relationeazd si se implicd in viata
comunitatii.
S5.1. Serviciile sociale de tip familial sunt centrate exclusiv pe nevoile copiilor
si au permanent in vedere bundstarea acestora
PFAMP au obligatia ca, la toate deciziile importante pentru viata copilului aflat in
plasament la domiciliul lor, s& tind cont de opiniile/propunerile si aspiratiile
copilului, precum si, dupd caz, de cele ale familiei sau a altor persoane de care
acesta este atasat. Opiniile copiilor ingrijiti la o persoand, familie sau asistent
maternal profesionist se consemneazd in dosarul beneficiarului, in registrul de
sugestii/sesizdri si reclamatii, precum si in actele administrative care implicad
acordul copilului si/sau al parintilor.
Managerul de caz al copiluluil urmdreste respectarea acestei obligatii si a modului
in care PFAMP cunosc si tin cont, in activitatea proprie de opiniile si dorintele
copiilor.
Iml: Registrul de sugestii/sesizdri si reclamatii este disponibil la sediul
furnizorului de servicii sociale
Im2: Personalul serviciilor sociale de tip familial cunoaste importanta implicdrii
copiilor in toate deciziile care privesc viata acestora si, in activitatea lor,
solicitd in permanentd opinia acestora.
Im3: Beneficiarii cunosc si inteleg importanta implicdrii lor in deciziile care 1ii
privesc, precum si a participdrii active in viata colectivitdtii din care fac parte
si a comunitatii.
S85.2. Copiii ingrijiti in cadrul serviciilor sociale de tip familial au asigurate
conditiile necesare pentru a-si exprima si comunica liber propriile opinii si
aspiratii
Furnizorul de servicii sociale elaboreazd o procedurd proprie privind modalitdtile
de exprimare si comunicare de cdtre copii a opiniilor, dorintelor, cerintelor,
aspiratiilor proprii, precum si de consemnare acestora, denumitd in continuare
procedura privind consemnarea opiniilor copilului.
Furnizorul de servicii sociale realizeazd, cel putin o datd/an, sesiuni de informare
si instruire a PFAMP, cu exceptia familiei extinse, precum si a copiilor aflati in
ingrijirea acestora.
PFAMP informeaza copiii asupra modalitdtilor prin care isi pot exprima si comunica
opiniile/dorintele/propunerile referitoare la mediul de viatd, serviciile primite si
activitdtile in care sunt implicati si se asigurd cd acestia constientizeazd
importanta participdrii lor la toate procesele decizionale care 1i privesc.
Totodatd, PFAMP ajutd copiii sd inteleagd motivele pentru care unele din
opiniile/dorintele lor nu pot fi luate in considerare.
Iml: Procedura privind consemnarea opiniilor beneficiarilor este aprobata prin
decizie sau, dupd caz, dispozitie a conducdtorului furnizorului de servicii sociale.
Im2: Procedura privind consemnarea opiniilor beneficiarilor, este disponibilad la
sediul furnizorului de servicii sociale.
Im3: PFAMP cunoaste importanta implicdrii beneficiarilor in toate deciziile care
privesc viata acestora si, iIn activitatea lor, solicitd in permanentd opinia
acestora; instruirea este consemnatd in Registrul de evidentd privind instruirea si
formarea PFAMP.
Im4: Beneficiarii cunosc si inteleg importanta implicdrii lor in deciziile care 1ii
privesc, precum si modalitdtile prin care 1si pot exprima si comunica opiniile;
documentul privind informarea este disponibil la dosarul beneficiarului.
S85.3. Persoanele/familiile de plasament si asistentii maternali profesionisti
incurajeazd participarea si implicarea copiilor in viata comunitdtii
PFAMP faciliteazd accesul si asigurd conditiile necesare (spatii pentru vizite,
mijloace de comunicare si acces la echipamente IT, organizare de activitdti
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recreative, culturale, sportive, educationale, etc.) pentru ca, pe langd membrii
familiei de plasament si ai familiei biologice, copiii sd poatda relationa direct cu
prieteni, cu orice alte persoane si/sau cu reprezentantii
institutiilor/organizatiilor din comunitate, conform propriilor dorinte, cu exceptia
restrictiilor specificate in planul individualizat de protectie.

PFAMP incurajeazd implicarea comunitdtii in dezvoltarea si integrarea sociald a
copiilor aflati in sistemul de protectie special.

Im: Beneficiarii se implicd in viata comunitdtii; Rapoartele trimestriale cuprind
informatii cu privire la viata sociald a beneficiarilor (invitatii in familii, la
zilele de nastere a colegilor, la diverse evenimente sociale, excursii, tabere,
iesiri in aer liber, etc.).

MODUL V - ACTIVITATI SPECIFICE/SERVICII (Standardele 1-5)

STANDARD 1 - ASISTENTA PENTRU SANATATE
Serviciile sociale de tip familial asigurd conditiile necesare pentru protejarea
sandtdtii copiilor, promoveazda un stil de viatd sdndtos si faciliteazd accesul la
serviciile medicale.
Rezultat asteptat: Copiii trdiesc si se dezvoltd intr-un mediu de viatd care le
protejeaza sdndtatea fizicd, psihicd si emotionald si asigurd accesul la toatd gama de
servicii medicale, in concordantd cu nevoile fiecdruia. Securitatea si sdndtatea
copiilor sunt protejate si supravegheate permanent.
S1.1. Serviciile sociale de tip familial asigurd protectia sdndatdtii copiilor si
accesul la serviciile medicale necesare
Furnizorul de servicii sociale elaboreazd o procedurd privind ocrotirea sdndatdtii
copilului care are in vedere, in principal: planificarea si realizarea evaludrilor
periodice si monitorizarea stdrii de sdndtate a copilului, evidenta vaccindrilor,
evidenta examenelor medicale si a spitalizdrilor, aplicarea planurilor de abilitare-
reabilitare, administrarea medicatiei, mdsurile de preventie recomandate, activitdti
conexe, respectiv educatia pentru sdndtate, mentinerea igienei personale, promovarea
unui stil de viatd sdndtos, interventiile in situatii ce impun instituirea de
carantind, precum si in situatii de urgenta.
Furnizorul de servicii sociale stabileste cabinetele medicilor de familie la care
vor fi inscrisi copiii aflati in plasament la PFAMP. PFAMP este obligat sd asigure
prezentarea fiecdrui copil la un medic stomatolog cel putin o datd pe an.
Managerul de caz al copilului coordoneazd activitdtile legate de evaluarea stdrii de
sdndtate a copilului si elaborarea planului de interventie pentru sdndtatea
copilului.
Planul contine informatii privind cabinetul medicului de familie la care este/va fi
inscris copilul, periodicitatea evaludrilor stdrii de sdndtate, precum si fisa
medicald a copilului.
Fiecare copil aflat cu mdsurd de protectia speciald la PFAMP are o fisd medicald in
care sunt trecute toate informatiile disponibile, referitoare la antecedentele
personale fiziologice si patologice ale copilului si familiei sale, imunizdrile,
bolile, rdnirile accidentale, alergiile sau reactiile adverse la administrarea unor
medicamente, examenele medicale si tratamentele efectuate pe perioada sederii
copilului la persoana/familia de plasament sau la asistentul maternal profesionist,
la care se ataseazd documentele medicale eliberate de serviciile de specialitate
(buletine de analize, rezultate investigatii paraclinice, bilete de externare,
etc.).
In dosarul copilului existd informatii cu privire la indltime, greutatea vaccindri,
alimentatie specifica.
PFAMP, cu sprijinul managerului de caz al copilului, asigurd inscrierea copiilor pe
listele medicilor de familie si stabileste modalitatea de relationare cu acestia.
Planul de interventie pentru sandtatea copilului, fisa medicald, precum si numele si
coordonatele medicului de familie si al altor cadre medicale care trebuie contactate
in cazul unei probleme de sdndtate, sunt pdstrate la dosarul beneficiarului.
PFAMP sunt instruiti anual privind respectarea procedurii privind ocrotirea
sanatatii copilului.
Im.l Procedura privind ocrotirea sdndatatii copilului este aprobatd prin decizie sau,
dupad caz, dispozitie a conducdtorului furnizorului de servicii sociale.
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Im2: Procedura privind ocrotirea sdndtdtii copilului este disponibild la sediul
furnizorului de servicii sociale.

Im3: PFAMP cunosc Procedura privind ocrotirea sdanatdtii copilului; instruirea este
consemnatd in Registrul de evidentd privind instruirea si formarea PFAMP.

Im4: Datele de contact ale medicului de familie si/sau ale altor cadre medicale,
sunt disponibile in dosarul beneficiarilor.

Im5: Fisele medicale si/sau rapoartele trimestriale disponibile in dosarele
beneficiarilor, contin informatii cu privire la data consultatiei, tratamentele
indicate, precum si modul in care au fost duse la indeplinire.

S1.2. Serviciile sociale de tip familial mentin relatiile cu copilul bolnav, pe
perioada spitalizdrii acestuia

Managerul de caz al copilului si PFAMP asigurd relationarea permanentda cu personalul
medical si cu copilul spitalizat si faciliteaza comunicarea acestuia cu membrii
familiei biologice.

Im: Perioadele de spitalizare a beneficiarului si vizitele personalului sau ale
PFAMP sunt consemnate in fisa de evaluare medicald a beneficiarului

S1.3. Serviciile sociale de tip familial promoveaza un stil de viatd sandtos,
realizeazd activitdti de instruire privind interventii de prim ajutor si de educatie
pentru sdndtate

Coordonatorul serviciilor sociale de tip familial, in colaborare cu managerii de caz
ai copiilor si personalul responsabil cu evaluarea, instruirea si monitorizarea
activitdtii PFAMP, planificd si organizeazd sesiuni de instruire a copiilor
(selectati in functie de varstd si grad de maturitate), precum si instruirea anuala
a PFAMP, cu privire la notiuni de bazd s$i cunostinte generale din domeniul
sanatatii, prevenirea bolilor transmisibile, adoptarea unui stil de viatd sdndtos,
combaterea, unor obiceiuri nocive, prevenirea adictiilor, educatie sexuald, sa.
Furnizorul de servicii sociale se asigurd se asigurd cd toate persoanele/familiile
de plasament si asistentii maternali profesionisti sunt instruite/instruiti in
acordarea primului ajutor, in caz de urgenta.

Instruirea copiilor si a PFAMP se face de personal cu pregdtire medicald si de
absolventi ai cursurilor de acordare a primului ajutor.

Iml: Beneficiarii sunt instruiti periodic privind mentinerea unui stil de viata
sdandtos si ocrotirea sdnatdtii; documentul privind informarea este disponibil la
dosarul beneficiarului;

Im2: PFAMP sunt instruiti periodic privind mentinerea unui stil de viatd sdanatos si
ocrotirea sdndtatii; sesiunile de instruire ale personalului sunt consemnate in
Registrul de evidentd privind instruirea si formarea PFAMP.

STANDARD 2 - EDUCATIA
Serviciile sociale de tip familial asigurd respectarea dreptului copiilor la educatie
si faciliteazad accesul acestora la toate nivelele de invadtdmdnt si institutiile de
invdatdamdnt prevdzute de lege, precum si la programe de orientare vocationald si de
formare profesionald.
Rezultat asteptat: Copiii ingrijiti intr-un serviciu de tip familial beneficiazad de
educatie non formald destinatd dezvoltdrii optime si pregdtirii pentru viata de adult,
precum si de toate conditiile necesare pentru a urma invdtdméntul general obligatoriu
si, in functie de gradul de dezvoltare si de maturitate, dorintele si aspiratiile
fiecdruia, de a avea acces la alte categorii sau nivele de invatdamant (invatdmént
secundar si tertiar, invdtdmént special si special integrat, invdtdmént tehnic si
profesional), inclusiv la cursuri de orientare vocationald si formare profesionald.
S2.1. Copiii ingrijiti in cadrul serviciilor sociale de tip familial, in functie de
varstd, dezvoltare si nivel de maturitate, urmeazd cursurile invatamantului
obligatoriu, precum si oricare altd formd de invatamdnt prevazutd de lege
PFAMP, cu sprijinul managerului de caz al copilului, realizeazd inscrierea copilului
intr-o formd de invatamédnt, adecvatd vadrstei si nevoilor acestuia.
In situatia in care intrarea copilului in serviciul de tip familial are loc in
cursul anului scolar, managerul de caz se asigurd cd persoana/familia de plasament
sau asistentul maternal profesionist a realizat, dupa caz, toate demersurile
necesare pentru mentinerea copilului in unitatea de invdtdmant frecventatd de acesta
sau pentru inscrierea acestuia la scoald, gimnaziu, liceu, alte institutii de
invdtdmant general si profesional, in termen de maxim 7 zile de la admitere.



Aceeasi obligatie se aplicd in cazul transferului copilului in altd institutie
scolara.

In cazul copiilor de varstd scolard, unitatea de invitdmant la care vor fi inscrisi
acestia se stabileste de managerul de caz al copilului, Impreuna cu PFAMP si cu
suportul furnizorului de servicii sociale.

Im: Beneficiarul este inscris intr-o unitate de invdatdmdnt si poate urma orice formd
de invdatadmdnt prevadzutd de lege, in concordantd cu varsta, nivelul de dezvoltare
personald si al cunostintelor dobéndite.

S2.2. Copiii ingrijiti in cadrul serviciilor de tip familial beneficiaza de un
program educational propriu

Managerul de caz al copilului se asigurd ca, pentru fiecare copil aflat in plasament
la PFAMP se elaboreazd un program educational de interventie specificda. Programul
educational de interventie specificd este stabilit de un profesionist desemnat de
furnizorul de servicii sociale, in colaborare cu un cadru didactic nominalizat de
cdatre directorul unitdtii de invdtdmant frecventatd sau care urmeaza a fi
frecventatd de copil.

Programul educational e interventie specificd este anexa la PIP.

Profesionistul desemnat pentru elaborarea planului educational de interventie
specificd este responsabil, impreund cu managerul de caz, de monitorizarea copilului
integrat intr-o formd de invdtdmdnt si completeazd fisa de monitorizare a evolutiei
scolare a copilului.

Iin fisele de monitorizare a evolutiei scolare a copiilor se consemneazd date cu
privire la frecventarea cursurilor, situatii de absenteism, rezultate la invatdturd,
orice probleme de integrare in scoald, activitdti scolare si extrascolare in care
este implicat copilul, colaborarea cu institutia de invadtdmdnt si cu familia
copilului, evolutii negative si solutii de remediere, etc.).

Iml: Programul de interventie specificad, anexda la PIP, este disponibil in dosarul
beneficiarului si este cunoscut de acesta.

Im2: Fisa de evaluare educationald, completatd, este disponibild in dosarul personal
al beneficiarului, atasatd raportului trimestrial.

Im3: PFAMP cunoaste programul de interventie specificd al beneficiarului si mentine
periodic legdtura cu unitatea de invatamdnt la care este inscris acesta.

S2.3. Persoanele/familiile de plasament si asistentii maternali profesionisti
asigurd, pentru fiecare copil care frecventeazd o formd de invatdmadnt sau cursuri de
formare profesionald, conditii adecvate pentru pregdtirea scolarad

PFAMP, cu suportul managerului de caz, se asigurd cd fiecare copil care frecventeaza
o formda de invatdamdnt dispune de rechizitele specifice profilului si nivelului de
scolarizare.

PFAMP amenajeazd in locuinta proprie, un spatiu corespunzdtor, destinat studiului si
pregdtirii temelor, pe care 1l adapteazd nevoilor copilului si asigurd dotdrile
necesare cu mobilier si echipamente de birotica.

Iml: Spatiul destinat studiului si efectudrii temelor este amenajat si dotat
corespunzator scopului lor.

Im2: Materialele, manualele, rechizitele si echipamentele, necesare pentru
frecventarea scolii de cdtre copii, sunt suficiente si rdspund calitativ nevoilor
acestora.

Im3: In functie de vArstd, copiii, insotiti de persocanele/familiile de plasament si
asistentii maternali profesionisti, isi aleg rechizitele si echipamentele, necesare
pentru frecventarea scolii; obiectele achizitionate sunt precizate in Rapoartele
trimestriale.

S2.4. Persoanele/familiile de plasament si asistentii maternali profesionisti
incurajeaza si sprijind fiecare copil sd participe la activitdti scolare si
extrascolare

PFAMP urmdresc modul in care copilul frecventeazada scoala, isi face temele si 1i
organizeaza copilului un program zilnic de studiu. De asemenea, la solicitarea
copilului, ii acordd sprijin in procesul de invadtare.

PFAMP mentin legdtura permanentd cu unitatea de invatdmdnt pe care o frecventeazd
copilul si il incurajeaza sa participe la activitdtile extrascolare organizate de
unitatea respectiva.
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In cazul in care pdrintii biologici ai copilului nu sunt disponibili sau au
restrictii impuse de organismele abilitate prin lege, PFAMP participd la toate
activitdtile scolare si extrascolare la care unitatea de invdtdmant solicita
participarea/implicarea/acordul pdrintilor.

In situatia in care, din motive obiective, copilul absenteazd de la scoald, PFAMP ii
organizeazad acestuia programul de studiu la domiciliu, in scopul asigurdrii
continuitdtii pregdatirii scolare.

Iml: Beneficiarii sunt consiliati, sprijiniti si supravegheati pentru realizarea, in
bune conditii, a activitdtilor scolare si extrascolare; fisele de evaluare
educationald, disponibile in dosarele personale ale beneficiarilor, contin
informatii privind programul de activitdti scolare si extrascolare.

Im2: Toti beneficiarii de varste scolarad sunt inscrisi intr-o forma de invdtdmant.
Im3: PFAMP iau mdsuri/faciliteazd accesul la programe de educatie remediald pentru
fiecare beneficiar care prezintd corigentd/repetentie la sfarsitul unui an scolar.

STANDARD 3 - PREGATIRE PENTRU VIATA INDEPENDENTA
Serviciile sociale de tip familial au ca obiectiv prioritar pregdtirea copiilor pentru
viata independentd, facilitdnd astfel integrarea sociald a acestora
Rezultat asteptat: Copiii pentru care s-a dispus mdsura de protectie specialsd,
ingrijiti in servicii sociale de tip familial, la majorat, sunt pregdatiti si au
dobdndite abilitdtile necesare pentru viata independenta.
S3.1. Copiii ingrijiti in cadrul serviciilor sociale de tip familial beneficiaza de
un program de interventie pentru dezvoltarea deprinderilor si de pregdtire pentru
viata independentd
Programul de interventie pentru dezvoltarea deprinderilor si pregdtirea copiilor
pentru viata independentd, denumit in continuare program pentru viata independentd,
stabileste si aplicd metode si mijloace concrete de educare/instruire si de
implicare a copiilor in efectuarea activitdtilor uzuale ale vietii zilnice (pornind
de la asigurarea igienei personale, pdnd la gestionarea bunurilor si banilor).
Programul mentionat are la bazd rezultatele evaludrii aptitudinilor, cerintelor,
potentialului copiilor. Rezultatele evaludrii sunt inregistrate intr-o rubricd/o
sectiune speciald din programul pentru viata independenta.
La realizarea evaluarii, cat si a programului se iau in considerare opiniile si
dorintele copilului, in raport cu varsta, gradul de maturitate si nivelul de
dezvoltare al acestuia.
Procesul de realizare a evaludrii si de intocmire a programului pentru viata
independentd este coordonat de managerul de caz al copilului.
Programul pentru viata independentd are o sectiune distinctd, dedicatd orientdrii
scolare si profesionale, ca si premisd a integrdrii tinerilor pe piata muncii.
Furnizorul de servicii sociale elaboreazd o procedura care vizeazd pregatirea pentru
abilitdtile de viata independentd ale beneficiarilor.
Iml: Procedura privind pregdtirea pentru abilitdtile de viatd independentd este
aprobatd prin decizie sau, dupd caz, dispozitie a conducdatorului furnizorului de
servicii sociale.
Im2: Procedura privind pregdtirea pentru abilitdtile de viatd independentad este
disponibild la sediul furnizorului de servicii sociale.
Im3 Programul pentru viata independentd personalizat pentru fiecare beneficiar este
disponibil la dosarul personal al beneficiarului si contine o sectiune distinctd,
dedicatd orientdrii scolare si profesionale.
Imd4: Beneficiarilor care au varsta prevazutd de lege pentru a intra pe piata muncii
1i se faciliteaza accesul la servicii de consiliere si orientare
profesionald/vocationala.
S3.2. Serviciile sociale de tip familial asigurd conditii corespunzdatoare pentru
realizarea activitdtilor prevdzute in programul pentru viata independenta
PFAMP incurajeazd implicarea copiilor, in functie de varsta acestora, in efectuarea
unor activitati domestice, de menaj, curdtenie, spdldtorie, prepararea alimentelor,
etc.
PFAMP impdrtdsesc copiilor din experienta proprie privind responsabilitdtile vietii
de adult si le transmit cunostintele dobédndite in cadrul sesiunilor de
instruire/formare profesionald.
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Managerul de caz al copilului faciliteazd accesul acestuia in alte
institutii/servicii care au ca obiect de activitate educarea/formarea/instruirea
copiilor ingrijiti in sistemul de protectie speciald in scopul dobadndirii si
dezvoltdrii cunostintelor si abilitdtilor necesare pentru integrare socialad si viata
independentd.

Im: Informatiile privind planificarea activitdtilor, locul in care se desfdsoara
acestea si persoanele implicate in educare/formare/instruire/supraveghere sunt
consemnate in Programul pentru viata independenta.

STANDARD 4 - INTEGRARE/REINTEGRARE SOCIALA
Serviciile sociale de tip familial promoveazd si faciliteazd integrarea/reintegrarea
sociala a copiilor
Rezultat asteptat: Copiii sunt sprijiniti sa depdseascd situatiile de dificultate, sa
dezvolte si sd-si mentind contactele sociale, sa revind in familie, sd participe activ
in viata comunitdtii.
S4.1. Serviciile sociale de tip familial faciliteazd integrarea/reintegrarea
copiilor in comunitate, pe piata muncii si in societate in general, in baza unui
program de integrare/reintegrare sociald
Fiecare copil are elaborat un plan de integrare/reintegrare sociald care cuprinde
activitdti, terapii si servicii specifice nevoilor si dorintelor acestuia.
Planul individualizat de integrare/reintegrare sociald se elaboreazad de managerul de
caz, in colaborare cu PFAMP si alti specialisti desemnati de furnizorul de servicii
sociale (angajati proprii sau contractati) si cu consultarea copilului, dupd caz
(vArstd, grad de maturitate si dezvoltare).
Planul individualizat de integrare/reintegrare sociald este anexa la PIP.
Planul individualizat de integrare/reintegrare sociald este revizuit periodic in
functie de evolutia situatiei fiecdrui copil.
Toate serviciile specifice de integrare/reintegrare sociald sunt consemnate in
Planul individualizat de integrare/reintegrare sociald si sunt monitorizate de cdtre
persoana managerul de caz al copilului.
PFAMP si copiii sunt informati cu privire la activitdtile incluse in plan si sunt
consiliati cu privire la necesitatea participdrii lor in actiunile stabilite.
Iml: Planurile individualizate de integrare/reintegrare sociald completate si
actualizate sunt disponibile la dosarul beneficiarului, anexd la PIP.
Im2: Activitdtile/actiunile/mdsurile stabilite in Planurile individualizate de
integrare/reintegrare sociald sunt cunoscute si respectate de copii si de PFAMP;
sesiunile de instruire si consiliere a copiilor, precum si cele de instruire a PFAMP
sunt consemnate in registrele special cu aceastd destinatie.
S4.2. Furnizorul de servicii sociale asigurd accesul copiilor, aflati in plasament
la persoand/familie sau asistent personal profesionist, la serviciile de
integrare/reintegrare sociald
In functie de varsta, nivelul de dezvoltare, abilitdtile si talentele personale,
situatia familial a copiilor aflati in plasament la PFAMP, coordonatorul serviciilor
sociale de tip familial, in colaborare cu managerii de caz si suportul furnizorului
de servicii sociale, faciliteazd sau dupd caz, desfdsocarda activitdti de informare,
consiliere, educatie extracurriculard, terapii ocupationale etc. care privesc nevoi
diverse: cunoasterea drepturilor sociale si a legislatiei, a valorilor promovate in
comunitate, a drepturilor si obligatiilor in calitate de cetdteni, facilitare acces
la locuintd si adaptarea acesteia, faciliteazad accesul la un loc de muncd, orientare
vocationald, acces la formare profesionald etc.
Managerul de caz colaboreazad cu alti specialisti ai furnizorului de servicii sociale
pentru identificarea nevoilor copiilor si asigurarea accesului acestora la alte
servicii de integrare/reintegrare sociald disponibile in comunitate.
Im: Informatiile privind respectarea planului individualizat de
integrare/reintegrare sociald a copilului sunt consemnate in rapoartele
trimestriale.

STANDARD 5 - ABILITARE/REABILITARE FUNCTIONALA

Serviciile de tip familial aplica planurile de interventie specializate s$i asigura
accesul copiilor cu dizabilitdti la programe de abilitare-reabilitare in scopul
dobédndirii autonomiei si participdrii depline a acestora.
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Rezultat asteptat: Copiii cu dizabilitdti de diferite tipuri si grade ingrijiti in
servicii de tip familial au acces la programe de abilitare-reabilitare, avand drept
scop ameliorarea, redobdndirea si/sau mentinerea capacitdtilor fizice, intelectuale,
psihice si senzoriale care sa le asigure autonomia necesard pentru o viata
independenta si activa.
S5.1. Furnizorul de servicii sociale asigurd toate conditiile pentru accesarea
serviciilor/terapiilor de abilitare-reabilitare functionald de cdtre copiii cu
dizabilitdati, copii cu cerinte specifice de ingrijire, prevdzute in planul
individualizat de protectie (PIP).
Terapiile/serviciile/programele de abilitare-reabilitare functionald consiliere
psihologicd, psihoterapie, kinetoterapie, masaj, hidroterapie, fizioterapie,
balneoterapie logopedie, terapii specifice s.a.), recomandate de Serviciul de
evaluare complexd, se consemneaza in planul individualizat de abilitare-reabilitare
elaborat pentru fiecare copil cu dizabilitdti, atasat la planul individualizat de
protectie.
Managerul de caz al copilului, cu suportul furnizorului de servicii sociale, asigurd
accesul copilului cu dizabilitdti la serviciile/terapiile specializate de abilitare-
reabilitare functionald recomandate.
Activitdtile de abilitare-reabilitare si planificarea acestora se consemneazd in
fisa medicald a copilului.
Iml: Planurile individualizate de protectie au atasate planurile de abilitare-
reabilitare care contin serviciile/mdsurile special destinate beneficiarilor cu
dizabilitati.
Im2: Toti beneficiarii cu dizabilitdti sunt cuprinsi in programe de abilitare-
reabilitare.
Im3: Rapoartele trimestriale evidentiazd evolutia beneficiarilor, urmare a
serviciilor de abilitare-reabilitare primite.
S5.2. Persoanele/familiile de plasament si asistentii maternali profesionisti
realizeazd demersurile necesare pentru asigurarea de echipamente asistive pentru
copiii cu dizabilitati
Furnizorul de servicii sociale intocmeste documentatia necesarada pentru solicitarea
si procurarea de echipamente asistive pentru copiii cu dizabilitdti, finantate din
fondul asigurdrilor de sdndtate sau din alte surse.
PFAMP informeazd furnizorul de servicii sociale asupra necesarului de echipamente si
tehnologii adaptate diverselor tipuri de handicap, necesar a fi achizitionate,
pentru a facilita independenta copiilor si accesul la educatie, precum si pentru
dezvoltarea abilitdtilor si talentelor personale.
Iml: Documentele justificative pentru solicitarea de echipamente, materiale si
tehnologii asistive, inclusiv proteze si orteze sunt disponibile la sediul
furnizorului de servicii sociale
Im2: Beneficiarii cu dizabilitdti dispun cel putin de echipamentele asistive
finantate din fondul asigurdrilor de sanatate.
S85.3. Serviciile sociale de tip familial asigurd evaluarea/reevaluarea copiilor cu
dizabilitdti pentru incadrarea in grad de handicap si intocmirea planului de
abilitare-reabilitare functionalad
Managerul de caz al copilului, iImpreund cu PFAMP asigurd prezentarea copilului la
serviciul de evaluare complexa (SEC) de la nivelul DGASPC, conform programdrii,
urmdresc procesul de realizare a evaludrii complexe si, dupd caz, solicita
clarificdri privind aplicarea planului specializat de interventie privind
abilitarea-reabilitarea copilului.
Copiii care au discerndmdnt, sunt informati cu privire la necesitatea evaluadrii
starii lor de sandtate si a capacitdtilor functionale, precum si referitor la
terapiile/serviciile recomandate.
Parintii copiilor sunt informati cu privire la incadrarea copilului in grad de
handicap s$i nevoile de ingrijire, tratament si abilitare-reabilitare.
Iml: Certificatul copilului de incadrare in grad de handicap, 1iIn copie, este
disponibil in dosarul personal al beneficiarului.
Im2: Beneficiarii si, dupd caz, reprezentantii legali ai acestora cunosc incadrarea
in grad de handicap si programul de abilitare-reabilitare.

MODULUL VI - MEDIUL FIZIC DE VIATA (Standardele 1-4)
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STANDARD 1 - ACCESIBILITATE SI CONFORT
Serviciul social de tip familial este furnizat intr-o locuintd care asigurd un mediu
de viatd sigur si confortabil, precum si accesul copiilor, reprezentantilor

furnizorului de servicii si al persoanelor fatd de care copilul a dezvoltat relatii de

atasament in toate spatiile proprii, interioare si exterioare.

Rezultat asteptat: Copiii trdiesc intr-un mediu de viatd sigur, confortabil, accesibil

si1 deschis care faciliteazd integrarea sa in familie si comunitate

S1.1. Locuinta persocanei/familiei de plasament, precum si cea a asistentului
maternal profesionist are un amplasament adecvat pentru asigurarea accesului
copiilor si wvizitatorilor

Locuinta este amplasatd in comunitate sau in imediata apropiere a acesteia, astfel
incat sd permitd accesul copiilor la toate resursele si facilitdtile ei: servicii de
sdndtate, educatie, culturd, sport si de petrecere a timpului liber, locuri de
muncd, sa.

Criteriile nu sunt aplicabile familiei extinse care se ocupd de cresterea si
ingrijirea unui copil pentru care a fost stabilitd o mdsurd de protectie speciald in
conditiile legii.

In situatia in care distanta pdnd la cea mai apropiatd statie de transport in comun
este dificil de parcurs pe jos de cdtre copii, PFAMP asigurd transportul acestora in
conditii de siguranta.

Im: Locuinta persoanei/familiei de plasament si cea a asistentului maternal
profesionist permite accesul facil pentru copii si vizitatorii acestora, precum si
mentinerea contactelor cu serviciile din comunitate si a relatiilor sociale.

S1.2. Persoanele/familiile de plasament si asistentii maternal profesionisti asigura
mijloacele necesare pentru comunicarea la distanta

PFAMP dispune de cel putin un post telefonic fix sau de un telefon mobil, accesibil
copiilor, precum si de un calculator sau laptop cu acces la internet.

Criteriile nu sunt aplicabile familiei extinse care se ocupd de cresterea si
ingrijirea unui copil pentru care a fost stabilitd o mdsurd de protectie speciald in
conditiile legii.

Im: PFAMP dispun de cel putin un post telefonic fix sau de un telefon mobil,
accesibile copiilor aflati in plasament.

S1.3. Locuinta in care este ingrijit copilul/copii are o capacitate adecvata,
raportatd la numdrul copiilor

Locuinta PFAMP detine spatii suficiente, ca suprafatd si compartimentare, pentru a
asigura conditii adecvate cresterii si ingrijirii copiilor aflati in plasament,
aldturi de membrii familiei PFAMP.

Locuinta asigurd conditii corespunzdtoare pentru prepararea hranei, realizarea
igienei si ingrijirilor personale, precum si a nevoilor de educatie, odihnd si
petrecere a timpului liber ale copilului/copiilor.

Numdrul maxim de copii care pot fi primiti simultan nu poate fi mai mare decdt cel
mentionat in conventia de plasament si in atestat.

Criteriile nu sunt aplicabile familiei extinse care se ocupd de cresterea si
ingrijirea unui copil pentru care a fost stabilitd o mdsurd de protectie speciald in
conditiile legii.

Iml: Copiii trdiesc intr-un mediu familial si beneficiazd de conditii de gdzduire si
ingrijire decente, adecvate nevoilor lor.

Im2: Numdrul de copii nu depdseste numdrul maxim stabilit in concordantd cu spatiile
disponibile si suprafata acestora, aprobat prin conventia de plasament si atestat.
Im3: Fotografii ale locuintei PFAMP se pdstreazd in dosarul personal al PFAMP.

S1.4. Locuinta perscanei/familiei de plasament, precum si cea a asistentului
maternal profesionist dispune de spatii de cazare (dormitoare) suficiente si dotate
corespunzator pentru a asigura confortul necesar odihnei si somnului

Locuinta PFAMP dispune de dormitoare care oferd suficient spatiu raportat la numdrul
de persoane.

Dormitoarele sunt mobilate cu cel putin un pat pentru fiecare copil.

Fiecare pat este dotat cu obiectele de cazarmament necesare, curate (saltele, perne,
pdturi, lenjerie de pat,sa).

Dormitoarele pot fi mobilate si cu paturi suprapuse.
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Copiii sunt incurajati sa isi personalizeze spatiul propriu, astfel incadt sa se
creeze un ambient interior cit mai prietenos si confortabil.

Dormitoarele respectd conditiile de sigurantd prevazute la indicatorii de
monitorizare de la S2.2.

Iml: Dormitoarele sunt mobilate corespunzator astfel incdt sa asigure confortul si
intimitatea copilului.

Im2: Fiecare copil beneficiazad de obiecte de cazarmament proprii si curate.

Im3: Dormitoarele sunt amenajate cu respectarea conditiilor de sigurante, prevdzute
la indicatorii de monitorizare de la S2.2.

STANDARD 2 - SIGURANTA SI PROTECTIE
Serviciile sociale de tip familial se acordda in locuinte amenajate corespunzdator, in
scopul asigurdrii protectiei integritdtii fizice a copiilor si prevenirii riscului de
accidente.
Rezultat asteptat: Copiii trdiesc intr-un mediu de viatd adaptat si protejat.
S2.1. Persoanele/familiile de plasament si asistenti maternali profesionisti
amenajeazd si adapteazad locuinta proprie corespunzator nevoilor copilului/copiilor
Toate spatiile din locuinta PFAMP sunt amenajate, utilate si dotate astfel incédt sa
ofere conditii de viatd decente si sigure pentru copii.
PFAMP adapteazd spatiile locuintei proprii pentru asigurarea accesului copiilor cu
dizabilitdti: rampd, coridoare/usi semnalizate, alte echipamente de suport si
asistive.
Locuinta are amenajate spatii cu destinatie speciald cum ar fi: spatii de depozitare
a obiectelor personale, spatii de depozitare a rechizitelor, manualelor, cartilor,
spatii de depozitare a materialelor si echipamentelor destinate petrecerii timpului
liber.
Criteriile nu sunt aplicabile familiei extinse care se ocupd de cresterea si
ingrijirea unui copil pentru care a fost stabilitd o mdsurd de protectie speciald in
conditiile legii.
Iml: Locuinta dispune de spatii amenajate si adaptate nevoilor copiilor in scopul
facilitdrii accesului acestora, in sigurantd, atdt in interior, cét si in exterior.
Im2: Fiecare copil beneficiazd de un spatiu special amenajat (dulap,
sertare/cutii/s.a inchise) destinat pdstrdrii in sigurantd a obiectelor personale
(documente, scrisori, bani, bijuterii, telefoane, s.a, cu exceptia lenjeriei si
obiectelor de iImbrdcaminte si incdltdminte).
S2.2. Persocanele/familiile si asistentii maternali profesionisti asigurd copiilor un
mediu de viatd protejat si sigur
PFAMP iau toate mdsurile pentru prevenirea riscului de accidente domestice si
dispune in locuinta proprie de dotdrile necesare pentru un mediu de viata
confortabil si protejat.
Spatiile accesibile copiilor sunt iluminate natural si artificial si sunt ventilate
natural.
In functie de varsta si gradul de maturitate si dezvoltare a copiilor, ferestrele si
usile sunt dotate cu echipamente de protectie.
Iml: Spatiile accesibile copiilor dispun de lumind naturald si artificialsd,
corespunzdtoare activitdtilor desfdsurate.
Im2: Aparatura si echipamentele de incdlzire (tevi, radiatoare, sobe, etc.) din
spatiile accesibile copiilor sunt dotate cu echipamente de protectie, pentru a evita
orice risc de arsuri.

STANDARD 3 - SPATII IGIENICO-SANITARE
Locuinta persoanei/familiei de plasament, precum si cea a asistentului maternal
profesionist dispune de spatii igienico-sanitare suficiente, accesibile si
functionale.
Rezultat asteptat: Copiii au acces la spatii igienico-sanitare adecvate si adaptate
nevoilor lor.
S83.1. Locuinta persoanei/familiei de plasament si cea a asistentului maternal
profesionist dispune de grupuri sanitare, precum si de spatii special amenajate cu
destinatia de baie/dus, suficiente si accesibile
Grupurile sanitare sunt dotate cu scaun de wc cu capac, chiuvete si instalatii de
apd calda si rece, hirtie igienicd si sdpun.
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Grupurile sanitare sunt dotate cu usi care se pot inchide din interior cu cheie,
astfel incat sd asigure intimitate si sigurantd celui care 11 foloseste, dar sa
permitd si accesul din afarda in caz de urgentd.

Acolo unde este cazul, PFAMP, amenajeaza un grup sanitar adaptat pentru copiii cu
dizabilitati.

Locuinta persocanei, familiei sau a asistentuluil maternal este dotatd cu minim o
camerd de baie/dus.

Camerele de baie/dus sunt dotate cu instalatiile necesare pentru asigurarea de apa
curentd, rece si calda.

Spatiile cu destinatia de baie sau dus sunt astfel amenajate incédt sa ofere
suficientd intimitate copiilor.

Grupurile sanitare si camerele de baie trebuie sda fie amenajate cu respectarea
conditiilor prevdzute la indicatorii de monitorizare de la S2.2, referitoare la
iluminat, ventilatie, incdlzire, siguranta.

in cazul plasamentului copilului la familia extinsd, se acceptd existenta unui
singur grup sanitar si a unuil spatiu special amenajat pentru realizarea toaletei
personale, cu conditia sa fie functionale, sigure, mentinute curate si igienizate
permanent. Exceptia se aplicda si PFAMP din mediul rural.

Iml: Grupurile sanitare si camerele de baie sunt suficiente si dotate corespunzator
scopului lor.

Im2: Beneficiarii au acces facil la grupurile sanitare, precum si la spatiile
destinate realizdrii toaletei zilnice (baie/dus).

Im3: Beneficiarii cu dizabilitdti au acces la grupuri sanitare dotate cu echipamente
specifice nevoilor lor.

Im4: Grupurile sanitare si camerele de baie oferd intimitate si sigurantd.

S3.2. Persoanele, familiile de plasament si asistentii maternali profesionisti
asigurd igienizarea obiectelor de cazarmament si a altor materiale si echipamente
textile, precum si a hainelor si lenjeriei personale a copiilor

Locuinta persoanei, familiei sau asistentului maternal este dotatd cu masinad de
spalat si, dacd este posibil cu uscdtor pentru igienizare.

Lenjeria de pat se schimbd sdptdménal si ori de céte ori este nevoie.

Criteriile nu sunt aplicabile familiei extinse care se ocupd de cresterea si
ingrijirea unui copil pentru care a fost stabilitd o mdsurd de protectie speciald in
conditiile legii.

Copiii, in functie de varstd si grad de maturitate, sunt incurajati sd-si spele
singuri unele obiecte personale de lenjerie si Imbrdacaminte, de mé&nd si cu masina de
spalat.

Im: Hainele, lenjeria beneficiarilor si obiectele de cazarmament sunt curate si
igienizate.

STANDARD 4 - IGIENA SI CONTROLUL INFECTIILOR

Serviciile sociale de tip familial aplicd mdsurile de prevenire si control a

infectiilor, in conformitate cu normele legale in vigoare

Rezultat asteptat: Copiii sunt protejati contra riscului de infectii.
S4.1. Personalul serviciilor sociale de tip familial respectd normele legale in
vigoare privind bolile infectioase transmisibile
Coordonatorul serviciilor sociale de tip familial organizeazd, cu suportul
managerilor de caz, instruirea copiilor si a PFAMP privind bolile infectiocase si
normele igienico-sanitare ce trebuie respectate pentru prevenirea transmiterii
acestora.
In cazul in care, conform recomanddrilor medicului, se impune izolarea unui copil
bolnav la domiciliu, PFAMP asigurd un spatiu amenajat si dotat corespunzdtor si care
limiteazda contactul direct cu ceilalti membri ai familiei.
Iml: Beneficiarii cunosc si aplicd mdsurile de preventie a bolilor infectioase
transmisibile; documentul privind informarea este disponibil la dosarul
beneficiarului.
Im2: Personalul cunoaste si aplicd mdsurile de preventie a bolilor infectioase
transmisibile; sesiunile de instruire/informare sunt consemnate in registrele
speciale cu aceastd destinatie.
Im3: In caz de boli infectiocase transmisibile, PFAMP are capacitatea de a asigura
izolarea si ingrijirea corespunzatoare a beneficiarului.
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S4.2. Toate spatiile locuintei persoanei/familiei de plasament si a asistentului
maternal profesionist, precum si echipamentele si materialele utilizate sunt
mentinute curate, igienizate, ferite de orice sursda de contaminare

PFAMP dispune de materialele igienico-sanitare necesare: detergent, sdpun, solutii
dezinfectante, hirtie igienica, etc.

Materialele igienico-sanitare, de curdtenie si de dezinfectie sunt depozitate in
spatii inchise la care au acces doar persoanele adulte si copiii instruiti in
manevrarea materialelor respective.

PFAMP aplicd un program propriu de curdtenie (igienizare si dezinfectie) a tuturor
spatiilor din locuintd, a mobilierului, materialelor si echipamentelor aflate in
dotare.

PFAMP are in vedere implicarea copiilor (conform varstei si gradului lor de
maturitate) in realizarea activitdtilor de curdtenie.

Iml: PFAMP planificd si aplicd un program de curdtenie si igienizare in care implica
si copiii, corespunzdtor varstei si nivelului lor de dezvoltare.

Im2: Materialele igienico-sanitare si cele de dezinfectie sunt prezente la
domiciliul PFAMP si se pdstreazad in conditii de siguranta.

MODULUL VII - DREPTURI SI ETICA (Standardele 1-3)

STANDARD 1 - RESPECTAREA DREPTURILOR COPILULUI SI A ETICII PROFESIONALE
Serviciile de tip familial isi desfdsoard activitatea cu respectarea drepturilor
copiilor si a eticii profesionale.
Rezultat asteptat: Drepturile copilului sunt cunoscute si respectate de persoana,
familia de plasament s$i asistentul maternal profesionist care isi desfdasoara
activitatea conform unui cod de eticd propriu.
S1.1. Furnizorul de servicii sociale elaboreazd si aplicd o Cartd a drepturilor
beneficiarilor
Carta drepturilor beneficiarilor, denumitd in continuare Cartd, are in vedere
respectarea urmdatoarelor drepturi:
1. de a fi informati asupra drepturilor si responsabilitdtilor lor in calitate de
beneficiari ai serviciului de tip familial si de a fi consultati cu privire la toate
deciziile care 1i privesc;
2. de a-si desfdsura viata intr-un mediu fizic accesibil, sigur, functional si
intim;
3. de a-si exprima liber opiniile/dorintele-aspiratiile privind toate aspectele
vietii si dezvoltdrii personale;
4. de a gadndi si actiona autonom, cu respectarea drepturilor celorlalti membri ai
familiilor de plasament;
5. de a fi informati cu privire la starea lor de sdndtate;
6. de a consimti asupra serviciilor asigurate de persoana, familia de plasament sau
de asistentul maternal profesionist:
7. de a beneficia de serviciile mentionate in ROF-ul serviciului de tip familial;
8. de a 1i se pastra confidentialitatea asupra datelor personale;
9. de a nu fi abuzati, neglijati, abandonati, pedepsiti, hdrtuiti sau exploatati;
10. de a face sugestii si reclamatii fdrd teamd de consecinte;
11. de a nu fi exploatati economic (exploatare prin muncd, confiscarea banilor si
bunurilor proprii);
12. de a nu 1li se impune restrictii de naturd fizicd ori psihicad, in afara celor
stabilite de medic si alt personal calificat, precum si a celor convenite prin ROF-
ul serviciului;
13. de a fi tratati si de a avea acces la servicii, fdard discriminare;
14. de a beneficia de intimitate;
15. de a-si manifesta si exercita liber orientdrile si interesele culturale, etnice,
religioase, sexuale, conform legii;
16. de a-si utiliza asa cum doresc obiectele si bunurile personale;
17. de a-si gestiona asa cum doresc resursele financiare;
18. de a practica cultul religios dorit;
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19. de a nu desfdsura activitdti aducdtoare de venituri pentru persoana, familia sau
asistentul maternal la care se afld, impotriva vointei lor;

20. de a accesa toate spatiile si echipamentele comune din locuinta PFAMP;

21. de a avea acces la toate informatiile care ii privesc, detinute de PFAMP si
managerii de caz;

22. de a fi informati la zi, in mod complet si accesibil, in format clasic sau
adaptat, despre procedurile aplicate de serviciul de tip familial si de a-si putea
exprima liber opiniile in legdturd cu acestea;

23. de a fi tratati individualizat, pentru valorizarea maximald a potentialului
personal.

Im: Carta este disponibild la sediul furnizorului de servicii sociale, pe suport de
hdrtie, precum si, dupa caz, pe suporturi diverse, adaptate copiilor cu
dizabilitati.

S1.2. Copiii din serviciile de tip familial sunt informati asupra drepturilor lor
Coordonatorul serviciilor sociale de tip familial organizeazd, impreund cu managerii
de caz, sesiuni de instruire a copiilor (selectati in functie de varstada si grad de
maturitate) in care le sunt explicate copiilor drepturile inscrise in Carta.
Activitatea de informare a copiilor demareazd la vadrsta la care acestia pot intelege
unele drepturi si obligatii.

Im: Informarea beneficiarilor cu privire la drepturile inscrise in Cartd se
consemneaza intr-un document existent la dosarul fiecdrui beneficiar.

S1.3. Personalul din cadrul serviciilor de tip familial cunoaste si respecta
prevederile Cartei

Coordonatorul serviciilor sociale de tip familial organizeazd, Iimpreuna cu
personalul responsabil cu identificarea, evaluarea instruirea si monitorizarea
PFAMP, instruirea anuald a acestora privind respectarea drepturilor copiilor
inscrise in Cartad.

Im: PFAMP cunosc drepturile beneficiarilor de servicii sociale; sesiunile de
instruire sunt consemnate in Registrul privind instruirea si formarea continud a
PFAMP.

S1.4. Furnizorul de servicii sociale realizeazd evaluarea calitdtii si performantei
serviciilor sociale de tip familial inclusiv prin mdsurarea gradului de satisfactie
al copiilor in calitate de beneficiari ai serviciilor respective

Furnizorul de servicii sociale elaboreazd si aplicd o metodologie proprie de
masurare a gradului de satisfactie al copiilor care stabileste procedeele si
instrumentele utilizate (ex: chestionare, discutii individuale si de grup, etc.).
Iml: Evidentele mdsurdrii gradului de satisfactie al beneficiarilor privind modul
sdu de viatd la persoana/familia de plasament sau la asistentul maternal
profesionist si calitatea serviciilor primite sunt disponibile la sediul
furnizorului de servicii sociale (chestionare, minute interviuri, etc).

Im2: Metodologia de mdsurare a gradului de satisfactie al beneficiarilor este
disponibild la sediul furnizorului de servicii sociale.

Im3: Chestionarul de mdsurare a gradului de satisfactie al beneficiarilor se aplica
de cdtre reprezentantul furnizorului de servicii sociale, intr-o manierd care sa
respecte confidentialitatea.

Imd4: Rezultatele chestionarului de mdsurare a gradului de satisfactie al
beneficiarilor si modul in care a fost imbundtdtitd acordarea serviciilor, atunci
cand

este cazul, sunt padstrate de cdtre furnizorul de servicii sociale si vor fi puse la
dispozitia organelor de control.

S1.5. Personalul serviciilor de tip familial isi desfdsoard activitatea in baza unui
Cod de etica

Furnizorul de servicii sociale detine si aplicd un Cod de eticd propriu care
cuprinde un set de reguli ce privesc, in principal, respectarea eticii profesionale
in relatia cu beneficiarii, asigurarea unui tratament egal pentru toti copiii, fara
niciun fel de discriminare, acordarea serviciilor exclusiv 1In interesul si pentru
protectia copiilor.

Furnizorul de servicii organizeazad sesiuni de instruire a PFAMP, precum si a
managerilor de caz ai copiilor privind prevederile Codului de etica.

35



STANDARD 2
Serviciile de tip familial se asigurad ca relatiile personalului cu copiii au o baza
sdndtoasd, rdspunzand normelor de conduitd morald, profesionald si sociala.

Rezultat asteptat: Copiii au o relatie fireascd cu persoana/familia de plasament sau
cu asistentul maternal profesionist, bazatd pe sinceritate si respect reciproc.

Iml: Codul de eticd este disponibil, pe suport de hértie, la sediul furnizorului de
servicii sociale.

Im2: Codul de eticd este cunoscut de persoanele/familiile de plasament si asistentii
maternali profesionisti, precum si de managerii de caz ai copiilor si de alt
personal de specialitate; sesiunile de instruire sunt consemnate in registrele
speciale cu aceastd destinatie.

RELATIILE COPIILOR CU PERSONALUL

S2.1. Furnizorul de servicii sociale se asigurd cd persoanele/familiile de plasament
si1 asistentii maternali profesionisti cunosc modalitdtile de abordare si relationare
cu copiii

Furnizorul de servicii sociale se asigurd cda PFAMP au abilitdati empatice si de
comunicare, astfel incédt pot relationa in mod benefic cu copiii, contribuind
totodatd la dezvoltarea capacitdatilor afective ale acestora.

Coordonatorul serviciilor sociale de tip familial organizeazd activitdatile de
formare initiald si sesiunile de instruire anuald a PFAMP cu privire la metodele de
abordare, comunicare si relationare cu copiii, in functie de varsta, nivelul de
dezvoltare si particularitdtile psiho-comportamentale ale acestora.

Managerul de caz al copilului se asigura ca PFAMP interactioneazd permanent cu
copilul, oferd incredere, sigurantd si afectiune, fdrd a-si asuma un rol parental.
PFAMP trebuie sd delimiteze clar rolul lor de rolul pdrintilor, pentru a nu induce
dependenta copiilor, cu consecinte negative in integrarea sau reintegrarea familiald
a acestora, la incetarea mdasurii plasamentului.

Standardul nu este aplicabil familiei extinse care se ocupd de cresterea si
ingrijirea unui copil pentru care a fost stabilitd o mdsurd de protectie speciald in
conditiile legii.

Im: Persoanele/familiile de plasament si asistentii maternali profesionisti au
cunostintele adecvate cu privire la nevoile copiilor din sistemul de protectie
speciala si particularitdtile de varstd si individuale ale conduitei acestora;
sesiunile de instruire se consemneazd in Registrul privind instruirea si formarea
PFAMP.

S2.2. Furnizorul de servicii sociale detine si aplicd o procedura clara referitoare
la interactiunea si relationarea personalului din cadrul serviciilor sociale de tip
familial cu copiii aflati in ingrijirea acestora

Furnizorul de servicii sociale elaboreazd o procedurd privind relatia PFAMP cu
copiii aflati in grija acestora, denumitd in continuare Procedura privind relatia cu
copiii.

Procedura mentionatd stabileste modalitdtile de relationare si limitele acestora,
regulile aplicabile ambelor pdrti, explicate si convenite cu copiii, obligatiile
necesare pentru facilitarea relationdrii cu copiii (ex: cunoasterea
particularitdtilor de varstd si a diferentelor individuale de conduitd ale copiilor
aflati sub mdsura plasamentului, adoptarea unui comportament impartial, echitabil si
nediscriminator fatda de copii, capacitatea de a preveni si de a rezolva cédt mai
amabil neintelegerile in cadrul familiei de plasament, sa).

Procedura privind relatia cu copiii este cunoscutd de PFAMP si de managerii de caz
ai copiilor, precum si de personalul cu atributii in identificarea, instruirea si
monitorizarea PFAMP care efectueazda si evaluarea initiald si periodica a acestora.
Copiii, in functie de varstd si grad de maturitate, sunt informati referitor la
regulile stabilite prin Procedura privind relatiile cu beneficiarii.

Iml: Procedura privind relatia cu beneficiarii este aprobatd prin decizie sau, dupa
caz, dispozitie a conducdtorului furnizorului de servicii sociale.

Im2: Procedura privind relatia cu beneficiarii este disponibild la sediul
furnizorului de servicii sociale.

Im3: PFAMP cunosc Procedura privind relatia beneficiarii; sesiunile de instruire
sunt consemnate in registrele speciale cu aceastd destinatie.

STANDARD 3 - SUGESTII/SESIZARI/RECLAMATII
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Serviciile de tip familial iIncurajeazd copiii sd ofere sugestii pentru imbundtdtirea
vietii cotidiene si sd sesizeze orice nemultumire referitoare la serviciile oferite si
activitatea personalului, inclusiv aspecte privind cazurile de abuz si neglijare.
Rezultat asteptat: Opiniile copiilor, precum si aspectele si situatiile care
nemultumesc copiii sunt cunoscute de persoana/familia de plasament sau de asistentul
maternal profesionist, managerul de caz al copilului, precum si de conducerea
furnizorului de servicii sociale, astfel incédt sa poatd fi luate cédt mai rapid
masurile de remediere ce se impun.

S3.1. Furnizorul de servicii sociale asigurada conditiile necesare pentru colectarea

s1 consemnarea sugestiilor, sesizdrilor si reclamatiilor copiilor cu privire la

serviciile primite

Furnizorul de servicii sociale isi stabileste propria procedurd privind

inregistrarea sugestiilor, sesizdrilor si reclamatiilor copiilor, prin care

reglementeaza aspecte referitoare la modalitdtile de comunicare a

sugestiilor/reclamatiilor (scrisd si/sau verbald), cuil se adreseazd, cum si unde se

inregistreazd, modalitatea de rdspuns, procedee de solutionare.

Furnizorul de servicii sociale oferd spre consultare, la solicitarea parintilor

copiilor, procedura mentionatd, pentru ca acestia, dacd doresc, sa cunoasca

modalitatea prin care pot face sesizdri referitoare la aspecte negative legate de

activitatea PFAMP.

Furnizorul de servicii sociale pune la dispozitia copiilor, la sediul propriu, un

recipient de tip cutie postald, in care acestia pot depune sesizdri/reclamatii

scrise cu privire la aspectele negative constatate, dar si propuneri privind

imbundatdatirea activitdtii persoanei, familiei sau asistentului maternal.

Continutul cutiei se verificd sdptdmdnal de o persoand desemnatd de conducerea

furnizorului.

Iml: Procedura privind sugestiile/sesizdrile si reclamatiile este este aprobatd prin

decizie sau, dupad caz, dispozitie a conducdtorului furnizorului de servicii sociale.

Im2: Procedura privind sugestiile/sesizdrile si reclamatiile este disponibila 1la

sediul furnizorului de servicii sociale.

Im3: Cutia pentru sugestii/sesizdri si reclamatii este situatd la sediul

furnizorului de servicii sociale, intr-un loc accesibil tuturor beneficiarilor

S$3.2. Furnizorul de servicii asigurd inregistrarea si arhivarea sugestiilor,

sesizdrilor si reclamatiilor

Sugestiile/sesizdrile/reclamatiile depuse in recipientul cu aceastd destinatie se

inregistreazda intr-un Registru de evidentd a sugestiilor, sesizdrilor si

reclamatiilor, cu datd si numdr. In registru se consemneazd si modul in care a fost

solutionatd reclamatia/sesizarea.

Completarea datelor in registru se efectueazd de o persoand desemnatd de conducerea

furnizorului de servicii sociale, ale cdrei atributii se inscriu in fisa

postului.

Lunar, conducerea furnizorului de servicii sociale este informatd cu privire la

numdrul de sugestii/sesizdri/reclamatii inregistrate in luna anterioard, precum si

la numdrul celor solutionate.

Sugestiile, sesizdrile si reclamatiile se arhiveazd intr-un dosar si se pdstreaza la

sediul furnizorului cel putin 2 ani de la inregistrare.

Iml: Registrul de evidentd a sugestiilor/sesizdrilor/reclamatiilor este disponibil

la sediul furnizorului de servicii sociale.

Im2: Dosarul cuprinzadnd atédt sesizdrile si reclamatiile din ultimii doi ani, cat si

modul de solutionare al acestora, este arhivat si pdstrat la sediul furnizorului de

servicii sociale.

S3.3. Copiii din serviciile sociale de tip familial sunt informati asupra

modalitdtii de formulare a eventualelor sugestii/sesizdri/reclamatii

Managerul de caz informeazd si instruieste copiii, in concordantd cu varsta si

gradul lor de maturitate, cu privire la dreptul de a face sugestii, sesizari si

reclamatii, precum si asupra modalitdtilor de formulare si transmitere a acestora,

prevdzute in procedurd.

In Registrul privind instruirea/informarea si consilierea beneficiarilor se inscriu

data la care a avut loc informarea, persoana care a efectuat-o si semndtura

copilului.
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Im: Beneficiarii cunosc modalitdtile de a formula si comunica/transmite sugestii
precum si sesizdri/reclamatii in caz de nemultumiri cu privire la activitatea PFAMP;
documentul privind informarea este disponibil la dosarul beneficiarului.

MODULUL VIII - PROTECTIA IMPOTRIVA ABUZURILOR SI NEGLIJARII (Standardele 1-2)

STANDARD 1 - PROTECTIA IMPOTRIVA ABUZURILOR SI NEGLIJARII
Serviciile sociale de tip familial iau toate mdsurile necesare pentru prevenirea si
combaterea oricdror forme de abuz, neglijare, exploatare sau orice alta forma de
violentd asupra copilului.
Rezultat asteptat: Copiilor 1li se asigurad un mediu de viatd protejat, orice suspiciune
sau acuzatie privind comiterea unui abuz, precum si semnalarea de tratamente
neglijente sau degradante, fiind solutionate prompt si corect de cdtre furnizorul de
servicii sociale, in conformitate cu prevederile legislatiei in vigoare.
S1.1. Furnizorul de servicii sociale detine si aplicd o procedurada proprie privind
identificarea, semnalarea si solutionarea cazurilor de abuz, neglijare, exploatare
sau orice altda forma de violentd asupra copilului ingrijit in serviciile sociale de
tip familial
Furnizorul de servicii sociale elaboreazd o procedurd proprie privind identificarea,
semnalarea si solutionarea suspiciunilor si cazurilor de abuz, neglijare, exploatare
sau orice altd formd de violentd asupra copiilor ingrijiti in serviciile sociale de
tip familial. Procedura este anexa la ROF.
Se au in vedere atadt formele de abuz (fizic, psihic, economic), cé&t si orice forma
de neglijare a persoanei sau de tratament degradant la care poate fi supus copilul
de cdtre PFAMP, de membrii familiei acestora, precum si de alte persoane cu care
copiii au venit in contact pe perioada mdsurii plasamentului.
PFAMP au obligatia sd monitorizeze activitdtile intreprinse de copii pe perioada
cadnd nu se afld la domiciliu si sunt instruiti pentru a recunoaste s$i sesiza orice
situatie de risc sau orice suspiciune de abuz, neglijare, exploatare sau orice alta
formda de violenta.
Iml: Procedura privind identificarea, semnalarea si solutionarea cazurilor de abuz,
neglijare, exploatare sau orice altd formd de violentd este aprobatd prin decizie
sau, dupd caz, dispozitie a conducdtorului furnizorului de servicii sociale.
Im2: Procedura privind identificarea, semnalarea si solutionarea cazurilor de abuz,
neglijare, exploatare sau orice altd formd de violentd este disponibild la sediul
furnizorului de servicii sociale, anexa la ROF.
Im3: PFAMP cunosc si aplicd Procedura privind identificarea, semnalarea si
solutionarea cazurilor de abuz, neglijare, exploatare sau orice altd forma de
violentd; sesiunile de instruire/informare sunt consemnate in registrele speciale cu
aceastd destinatie
Im4: Beneficiarii, in functie de varsta si gradul de maturitate, cunosc si aplica
Procedura privind identificarea, semnalarea si solutionarea cazurilor de abuz,
neglijare, exploatare sau orice altd formd de violentd; documentul privind
informarea este disponibil la dosarul beneficiarului.
S1.2. Copiii ingrijiti in cadrul serviciilor sociale de tip familial sunt incurajati
si sprijiniti pentru a sesiza orice formd de abuz, neglijare, exploatare sau orice
altd formda de violentd, inclusiv tratamente inumane sau degradante la care sunt
supusi de persoanele cu care vin in contact, atdt in familie cdt si in comunitate
Furnizorul de servicii sociale organizeazd sesiuni de informare si consiliere a
copiilor cu privire la tipurile de abuz, neglijare, exploatare sau orice altda forma
de violentd, tratamente inumane sau degradante, modalitatea de identificare si
sesizare a eventualelor abuzuri sau alte forme de tratament degradant.
Furnizorul de servicii sociale asigurd sprijin psihologic si consiliere copiilor
care au fost intimidati sau discriminati. In situatia copiilor abuzati, neglijati
sau exploatati, se faciliteaza accesul acestora la serviciile de specialitate
stabilite de furnizorul de servicii sociale care administreazd serviciul de tip
familial si DGASPC.
Iml: Beneficiarii stiu sd recunoasca riscul si situatiile abuz, neglijare,
exploatare sau orice altda formda de violentd, tratamente inumane sau degradante si au
fost informati in acest sens; documentul privind informarea este disponibil la
dosarul beneficiarului.
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Im2: Beneficiarii care au fost expusi oricdrei forme de abuz, neglijare, exploatare
sau orice altd formd de violentd, inclusiv tratamente inumane sau degradante au
beneficiat de sprijin psihologic si consiliere. Rapoartele trimestriale contin
informatii cu privire la sprijinul oferit beneficiarilor.

S1.3. Furnizorul de servicii sociale asigurd instruirea personalului din cadrul
serviciilor sociale de tip familial cu privire la cunoasterea si prevenirea
diferitelor forme de abuz si neglijare a copiilor

Este interzisd agresarea verbald sau fizicd a copiilor de cdtre persoana, familia
sau asistentul maternal, precum, si de cdtre membrii familiei acestora, aceste fapte
fiind pedepsite conform legii.

Furnizorul de servicii sociale instruieste personalul serviciilor sociale de tip
familial sau faciliteazd accesul acestuia la cursuri de formare cu privire la:
prevenirea si combaterea oricdrei forme de abuz/neglijare/exploatare a copiilor,
modalitdtile de identificare si sesizare a eventualelor riscuri la care pot fi sau
au fost supusi copiii in familie sau in comunitate, precum modul de actiune in
cazurile de abuz/neglijare/exploatare suspectate sau identificate.

Im: Managerii de caz si PFAMP stiu sd recunoasca riscul si situatiile de abuz,
neglijare sau exploatare; sesiunile de informare, instruire se inscriu in registrele
speciale cu aceastd destinatie.

S1.4. Personalul din cadrul serviciilor sociale de tip familial aplicd prevederile
legale cu privire la semnalarea, catre organismele/institutiile competente, a
oricdrei situatii identificate de abuz/neglijare sau exploatare a copilului
Managerii de caz si PFAMP care au suspiciuni sau au identificat un caz de
abuz/neglijare sau exploatare a copilului, au obligatia de a semnala imediat cazul
cdtre conducerea furnizorului de servicii sociale.

Furnizorul de servicii sociale detine un Registru de evidentd a cazurilor de abuz,
neglijentd sau exploatare identificate, in care se mentioneazd inclusiv institutiile
sesizate si, dupd caz, mdasurile intreprinse.

Conducerea furnizorului de servicii desemneazd o persoand care monitorizeazad
situatia cazurilor de abuz si neglijare si are permanent evidenta privind:

— Numdrul anual de sesizdri efectuate de copii, PFAMP si managerii de caz ai
acestora privind suspiciuni de abuz/neglijare/exploatare asupra copiilor;

— Numdrul anual de cazuri efective de abuz, neglijare si exploatare constatate ca
urmare a sesizdrilor inregistrate;

— Numdrul anual de situatii de abuz, neglijare si exploatare a copilului in care
sunt implicati PFAMP si/sau membrii de familie ai acestora;

— Numdrul anual de situatii care au necesitat anuntarea serviciului de ambulanta si
interventia medicald, precum si interventia organelor de cercetare penald.

Iml: Registrul de evidentd a cazurilor de abuz sau neglijare este disponibil la
sediul furnizorului de servicii sociale.

Im2: Registrul de evidentd a cazurilor de abuz sau neglijare este completat la zi si
este disponibil, pe suport de hértie sau electronic, la sediul furnizorului de
servicii.

Im3: Orice caz de abuz este adus la cunostinta furnizorului de servicii sociale, in
termen de maxim 2 ore de la semnalarea acestuia.

STANDARD 2 - CONTROLUL COMPORTAMENTULUI

Personalul serviciilor sociale de tip familial reactioneazd pozitiv la diversele

comportamente ale copiilor si in cazul unor comportamente inacceptabile repetate ale

acestora, hotdrdste si aplica sanctiuni constructive, cu scop educativ.

Rezultat asteptat: Copiii sunt Incurajati si sprijiniti sd-si formeze o conduita

acceptabild pentru grup si societate, iar atunci cé&nd au un comportament inadecvat

sunt tratati de personal in mod constructiv, fdrd excese sau subiectivism.
S2.1. Furnizorul serviciilor sociale de tip familial detine si aplicd o procedura
privind controlul comportamentului copiilor si aplicarea mdsurilor restrictive
Procedura privind controlul comportamentului copiilor este elaboratd de furnizorul
de servicii sociale si are in vedere, in principal, modalitdtile de reactie si
interventie ale personalului in situatii de comportament inadecvat al copiilor fata
de normele de conduitd acceptabile, cu orientare spre sanctionarea prin actiuni
educative si constructive de corectare.



Procedura privind controlul comportamentului copiilor mentioneazd expres situatiile
in care se pot aplica mdsuri restrictive si tipul acestora (de exemplu, imobilizare,
izolare etc.). Mdsurile restrictive reprezintd ultimd solutie de prevenire sau
stopare a vatamdrii copilului, a altor persoane ori a unor distrugeri importante de
bunuri materiale. Masurile nu se aplicad punitiv, ci doar pentru oprirea
comportamentelor deviante.
Toate cazurile in care se aplicd mdsuri restrictive copiilor sunt inregistrate intr-
o fisd speciald de evidentd a comportamentelor deviante, atasatd programului pentru
ocrotirea sandatdtii copilului, in care se precizeazd: numele copilului, data, ora si
locul incidentului; mdsurile luate; numele membrilor personaluluil care au actionat;
numele altor persoane martore la incident, inclusiv copii; eventualele consecinte
ale masurilor luate, semndtura persoanei autorizate sa efectueze inregistrarile.
Dupada aplicarea masurii restrictive, copilul va fi examinat de un medic, in termen de
maxim 24 de ore.
Managerul de caz al copilului este informat imediat, de cdatre PFAMP, cu privire la
masurile restrictive aplicate copilului si, in functie de particularitdtile cazului
(starea de sdndtate a copilului, istoric de comportament deviant, factori de risc),
se va propune conducerii furnizorului de servicii sociale modalitatea de interventie
si monitorizare ulterioard, precum si persoana responsabila.
Iml: Procedura privind controlul comportamentului beneficiarilor este aprobatd prin
decizie sau, dupd caz, dispozitie a conducatorului furnizorului de servicii sociale.
Im2: Procedura privind controlul comportamentului beneficiarilor este disponibilad la
sediul furnizorului de servicii sociale, anexd la ROF.
S2.2. Furnizorul de servicii sociale instruieste personalul din cadrul serviciilor
sociale de tip familial in vederea aplicdrii procedurii privind controlul
comportamentului copiilor
PFAMP sunt pregdtite si instruite anual pentru a actiona conform procedurii privind
controlul comportamentului copiilor, precum si in concordantd cu particularitdtile
de varstd si cu nevoile individuale ale copiilor.
Se interzic mdsurile disciplinare excesive sau irationale, cum ar fi:

a) pedeapsa corporald;

b) deprivarea de hrand, apd sau somn;

c) penalitdtile financiare;

d) orice examinare intimd a copilului dacd nu are o ratiune medicald si nu e

efectuatd de personal medico-sanitar;

e) confiscarea echipamentelor copilului;

f) privarea de medicatie sau tratament medical;

g) pedepsirea unui grup de copii pentru comportamentul unui copil din grup;

h) implicarea unui copil in pedepsirea altui copil;

i) orice restrictionare a contactului cu familia dacd nu existd o hotdrire in

acest sens, conform legii.
Im: PFAMP cunosc procedura privind controlul comportamentului copiilor; sesiunile de
instruire ale personalului, precum si cursuri de formare in domeniu sunt consemnate
in Registrul privind instruirea si formarea PFAMP.

MODUL IX - GESTIONAREA $I NOTIFICAREA INCIDENTELOR DEOSEBITE (Standardele 1-2)

STANDARDUL 1 - GESTIONAREA INCIDENTELOR DEOSEBITE
Serviciile de tip familial aplicd reguli clare privind gestionarea incidentelor
deosebite, precum si mdsuri de preventie si interventie pentru copiii care pdrdsesc
locuinta fdard permisiune.
Rezultat asteptat: Posibilele incidente ce pot apare in perioada de plasament a
copiilor la persoana/familia sau asistentul maternal profesionist sunt cunoscute de
acestea si de personalul furnizorului de servicii sociale, astfel incédt sa poatd fi
prevenite sau rapid remediate.
S1.1. Persoanele/familiile de plasament si asistentii maternali profesionisti
realizeazd evidenta incidentelor deosebite care afecteaza copilul
PFAMP au obligatia de anunta managerul de caz al copilului cu privire la incidentele
deosebite care afecteazda integritatea fizicd si psihica a copilului (imbolndviri,
accidente, agresiuni etc.) sau alte incidente in care acesta a fost implicat
(plecare neautorizatd din familia de plasament, furt, comportament imoral etc.)
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Coordonatorul serviciilor sociale de tip familial tine evidenta incidentelor
deosebite care afecteazda copilul aflat in plasament la PFAMP intr-un registru
special. Managerul de caz al copilului consemneazd in registru data producerii
incidentului, natura acestuia, consecintele asupra copilului identificat prin nume,
prenume si varstd, data notificdrii familiei si/sau a institutiilor competente ce
trebuie informate conform legii, mdsuri luate.
Im: Registrul de evidentd a incidentelor deosebite este disponibil, pe suport de
hédrtie, la sediul furnizorului de servicii sociale.
S1.2. Furnizorul de servicii sociale asigurada mdasuri adecvate de prevenire si
interventie pentru copiii care pardsesc serviciile sociale de tip familial fara
permisiune
Furnizorul de servicii sociale elaboreazd si aplicd o procedurd proprie privind
prevenirea si solutionarea situatiilor de absenteism a copilului ingrijit in
servicii sociale de tip familial.
Procedura mentionatd priveste in principal, modalitatea de actiune in cazul in care
copilul absenteazd de la domiciliul persocanei/familiei de plasament sau al
asistentului maternal profesionist, fdrd permisiune:

a) anuntarea managerului de caz de cdtre PFAMP;

b) informarea, de cdatre managerul de caz al copilului, a conducerii furnizorului
de servicii sociale si, dupd caz, a pdrintilor biologici, a organelor de politie
si evaluarea riscurilor;
c) modalitdti de cdutare a copilului;
d) readucerea copilului la persoana/familia plasament;
e) evaluarea motivelor plecdrii copilului si revizuirea PIP pentru satisfacerea
cerintelor sale si sprijinirea reintegrdrii in familia biologicd sau in alt
serviciu din cadrul sistemului de protectie a copilului
f) mdsuri de prevenire a acestor situatii si mdsuri concrete de interventie.
Managerii de caz ai copiilor tin o evidentd scrisd a situatiilor de absentda fara
permisiune a copiilor aflati in responsabilitatea lor, pe care o consemneazd in
Registrul de evidentd a incidentelor deosebite. Informatiile consemnate in registru
sunt prezentate trimestrial conducdtorului furnizorului de servicii sociale.
Iml: Procedura privind solutionarea situatiilor de absenteism al copilului este
aprobatd prin decizie sau, dupd caz, dispozitie a conducdtorului furnizorului de
servicii sociale.
Iml: Procedura privind solutionarea situatiilor de absenteism al copilului este
disponibild la sediul furnizorului de servicii sociale.
Im3: Registrul de evidentd a incidentelor deosebite contine informatiile referitoare
la situatiile de absenteism a copilului, fard permisiune.
Im4: Situatiile de absenteism repetate ale copiilor sunt consemnate in rapoartele
trimestriale.

STANDARD 2 - NOTIFICAREA CU PRIVIRE LA EVENIMENTELE IMPORTANTE
Serviciile de tip familial aplicd reguli clare privind ratificarea incidentelor
deosebite in care sunt implicati copiii si personalul propriu.
Rezultat asteptat: Posibilele incidente ce pot apare la perioada de rezidentd a
copiilor in serviciile de tip familial sunt cunoscute de furnizorul de servicii
sociale, de familiile biologice ale copiilor si de institutiile competente.
S2.1. Persoanele/familiile si asistentii maternali profesionisti informeazd familia
biologicd/reprezentantul legal al copilului, precum si institutiile competente cu
privire la incidentele deosebite in care acesta a fost implicat
PFAMP notificad telefonic, in scris sau prin e-mail managerul de caz si conducerea
furnizorului de servicii sociale, precum si, dupd caz, familia biologicd a copilului
cu privire la incidentele deosebite care au afectat copilul sau in care acesta a
fost implicat.
In caz de imbolndvire sau de accidentare gravd a copilului, notificarea se
comunicd/transmite imediat. Pentru celelalte tipuri de incidente si dacd se impune
interventia sau suportul familiei/reprezentantului legal al beneficiarului,
notificarea se efectueazada in maxim 24 de ore de la producerea incidentului.
Im: Notificdrile se consemneazd in Registrul de evidentd a incidentelor deosebite.
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S2.2. Persoanele/familiile de plasament si asistentii maternali profesionisti
informeaza institutiile competente cu privire la toate incidentele deosebite
petrecute pe perioada plasamentului copilului

In situatii deosebite, cand existd suspiciuni asupra decesului copilului ori s-a
produs o vatdmare corporald importantd sau un accident, a apdrut un focar de boli
transmisibile, au fost constatate fapte care pot constitui contraventii sau
infractiuni, s-au semnalat orice alte evenimente care afecteazada calitatea vietii
copiilor, PFAMP informeazad imediat telefonic si/sau pe e-mail managerul de caz si
conducerea furnizorului de servicii sociale, precum si organele competente prevazute
de lege (procuraturd, politie, directie de sdndtate publicd etc.). Notificarea
scrisd se redacteazd in maxim 24 ore.

Im: Registru de evidentd a incidentelor deosebite, iIn care sunt consemnate
anunturile telefonice si notificdrile transmise cdtre institutiile publice este
disponibil la sediul furnizorului de servicii sociale.

Sectiunea a II-a

Fisa de autoevaluare

Pentru a obtine licenta de functionare, serviciile sociale de tip familial trebuie sa
indeplineascd un punctaj care poate varia intre 166 si 175 puncte.

Pentru un punctaj de 166 puncte serviciu social trebuie sd indeplineascda standardele
prevazute la toate modulele cu exceptia criteriului S$2.2 al Standardului 2 de la Modul
IV si a Standardului 5 de la Modulul V care trebuie indeplinite numai in cazul in care
serviciul social de tip familial ingrijeste copii cu dizabilitdati.

Fisa de autoevaluare pentru serviciile sociale de tip familial se completeazda dupd
modelul prevdzut in anexa nr. 9 la Normele metodologice de aplicare a Legii nr. 197/2012
privind asigurarea calitdtii in domeniul serviciilor sociale, aprobate prin Hotdrirea
Guvernului nr. 118/2014, dupda cum urmeaza:

Punctaj
Punctajllrezultat in
maxim urma
autoevaludrii

Observatii

MODUL 1 - MANAGEMENT $I RESURSE UMANE (Standardele 1-

2) 21

STANDARD 1 ADMINISTRARE. ORGANIZARE SI FUNCTIONARE
Serviciul de tip familial respectd prevederile legale
privind organizarea si functionarea sa.

Rezultate asteptate: Copilul separat temporar sau 14
definitiv de pdrintii sdi beneficiazd de servicii de
tip familial adecvate, a cdror organizare si
functionare se realizeazd in conditiile legii.

S1.1 Serviciul de tip familial functioneazd conform
prevederilor unui regulament propriu de organizare sil||4
functionare

Iml: Regulamentul propriu de organizare si
functionare (ROF), pe suport de hidrtie este
disponibil la sediul furnizorului de servicii
sociale.

Im2: Regulamentul propriu de organizare si
functionare este aprobat prin hotdrédre/decizie a 1
organului de conducere.

Im3: Registrul privind instruirea si formarea AMP
este disponibil la sediul furnizorului de servicii 1
sociale.

Im4: Registrul privind informare PF este disponibil
la sediul furnizorului de servicii sociale.

S1.2 Serviciile sociale de tip familial sunt acordate
in baza unor conventii incheiate cu
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persocanele/familiile de plasament si asistentii
maternali profesionisti

Im: PFAMP isi desfdsocard activitatea in baza
conventiilor de plasament incheiate cu furnizorul de
servicii sociale care administreazd serviciile
sociale de tip familial; conventiile de plasament
sunt disponibile la sediul furnizorului de servicii
sociale.

S1.3 Serviciile sociale de tip familial sunt
coordonate de personal de conducere competent

Im: Fisa de post a coordonatorului serviciilor
sociale de tip familial, rapoartele/fisele de
evaluare a activitdtii acestuia si dosarul sdu
personal sunt disponibile la sediul furnizorului de
servicii sociale.

S1.4 Furnizorul de servicii sociale dispune de
personalul necesar acorddrii serviciilor sociale de
tip familial

Iml: Furnizorul serviciilor sociale dispune de
personal de specialitate, de asistenti maternali
profesionisti si de persoane/familii de plasament.

Im2: Baza de date privind PFAMP este constituitd si
actualizatd permanent.

S1.5 Activitatea serviciilor de tip familial este
supusa unul proces de monitorizare permanenta de
catre furnizorul de servicii sociale

Iml: Raportul anual de autoevaluare al serviciilor de
tip familial, completat corespunzdtor, este
disponibil la sediul furnizorului de servicii
sociale.

Im2: Raportul anual de activitate al furnizorului de
servicii sociale include raportul privind serviciile
de tip familial si este disponibil la sediul acestuia
si este public.

S1.6 Furnizorul de servicii sociale asigurad
instruirea personalului si faciliteazd accesul
acestuia la cursuri de perfectionare si formare
profesionala

Iml: Planul anual de formare/instruire a PFAMP este
disponibil la sediul furnizorului de servicii
sociale.

Im2: PFAMP beneficiazd de cursuri de formare initiala
si de sesiuni de instruire anuale; sesiunile de
formare si instruire a PFAMP sunt consemnate 1in
Registrul privind instruirea si formarea PFAMP

S1.7 Furnizorul de servicii sociale cunoaste si
aplicd normele legale privind gestionarea si
administrarea resurselor financiare, materiale si
umane ale serviciilor sociale de tip familial

Im: Indicatorii si rapoartele de audit
intern/evaluare internd sunt disponibile la sediul
furnizorului de servicii sociale, in copie.

S1.8 Furnizorul de servicii sociale asigurad
comunicarea si colaborarea permanentd cu serviciile
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publice de asistentd socialda ale unitdatilor
administrativ teritoriale din cadrul judetului, cu
alte servicii publice ale administratiei locale,
precum si cu organizatii ale societdtii civile din
comunitate

Im: Coordonatorul serviciilor sociale de tip familial
pdstreazd, intr-un dosar special, corespondenta cu
orice autoritate/institutie publicd sau privatd, cu
organizatii ale societdtii civile, culte etc., precum
si orice alte documente care evidentiazd colaborarea
sau parteneriatul cu acestea.

STANDARD 2 RESURSE UMANE

Serviciile sociale de tip familial dispun de o
structurd de personal capabil sa asigure activitdtile
necesare cresterii si ingrijirii copiilor, in
concordantd cu misiunea si scopul lor.

Rezultat asteptat: Copiii sunt ingrijiti, educati si
protejati de personal suficient si competent

S2.1 Structura de personal a serviciilor sociale de
tip familial corespunde din punct de vedere al
calificdrii cu serviciile acordate

Iml: Statul de functii aprobat, contractele de
prestdri servicii incheiate cu diversi specialisti,
precum si contractele de voluntariat sunt disponibile
la sediul furnizorului de servicii sociale.

Im2: Rapoarte/Procesele verbale ale sedintelor de
supervizare a personalului sunt disponibile la sediul
furnizorului de servicii sociale.

S2.2 Persoanele/familiile de plasament si asistentii
maternali profesionisti sunt recrutati si selectati
in conditiile legii

Im: Dosarele personale ale PFAMP, completate
corespunzator, sunt disponibile la sediul
furnizorului de servicii sociale.

S2.3 Furnizorul de servicii sociale respecta
dispozitiile legale privind angajarea personalului
din cadrul serviciilor sociale de tip familial.

Im: Contractele de muncd, contractele de prestdri
servicii si contractele de voluntariat sunt
disponibile la sediul furnizorului de servicii
sociale.

S2.4 Serviciile sociale de tip familial dispun de
numdrul si structura de personal necesara
desfdsurdrii activitdtilor proprii in conditii optime

Im: Decizia sau, dupd caz, dispozitia conducerii
referitoare la structurile organizationale si
personalul de specialitate, inclusiv specialistii in
resurse umane desemnati sd se implice in activitatea
retelei PFAM este disponibila la sediul furnizorului
de servicii sociale.

S2.5 Coordonatorul serviciilor sociale de tip
familial intocmeste fisa postului pentru fiecare
persoand angajatd in cadrul serviciilor sociale de
tip familial

Iml: Fisele de post ale personalului sunt disponibile”l
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la sediul furnizorului de servicii sociale.

Im2: Declaratiile pe proprie raspundere ale
personalului privind pdstrarea confidentialitdtii
datelor referitoare la copiii aflati in plasament la
PFAMP sunt disponibile la sediul furnizorului de
servicii sociale.

S2.6 Furnizorul de servicii sociale realizeazd anual
evaluarea personalului implicat acordarea serviciilor
sociale de tip familial

Im: Fisele de evaluare a personalului de specialitate
si rapoartele de evaluare a PFAMP sunt disponibile la
sediul furnizorului de servicii sociale.

S2.7 Personalul serviciilor sociale de tip familial
are controalele medicale periodice efectuate conform
normelor legale in vigoare

Im: Documentele emise ca urmare a controalelor
medicale periodice sunt disponibile in dosarele de
personal ale angajatilor si ale PFAMP.

MODULUL II ACCESAREA SERVICIULUI (Standardele 1-2)

STANDARD 1 ADMITEREA IN SEVICIUL SOCIAL DE TIP
FAMILIAL

Admiterea in serviciile sociale de tip familial se
realizeazd doar dacd existd o masurd legald dispusa
de organismele abilitate in acest sens, iar
serviciile acordate asigurd conditiile necesare
pentru cresterea si ingrijirea copiilor si sunt
adaptate nevoilor fiecdrui copil.

Rezultat asteptat: Cresterea si ingrijirea copiilor
separati temporar sau definitiv de pdrintii lor se
asigurd exclusiv in baza mdsurii plasamentului
acestora, dispusd in conditiile legii si se
realizeazda intr-un mediu de viatd familial, 1la
domiciliul persoanei/familiei de plasament sau, dupa
caz, la domiciliul asistentului maternal
profesionist.

S1.1 Admiterea in cadrul serviciilor sociale de tip
familial se face in baza unei proceduri proprii

Iml: Procedura de admitere, anexa la ROF, este
aprobatd prin decizie sau, dupd caz, dispozitie a
conducdtorului furnizorului de servicii sociale.

Im2: Procedura de admitere este disponibild la sediul
furnizorului de servicii sociale.

Im3: Managerii de caz si PFAMP, cu exceptia familiei
extinse, sunt instruiti o data la doi ani cu privire
la continutul procedurii de admitere, iar sesiunile
de instruire se consemneazd in Registrul privind
instruirea si formarea continud a personalului

S1.2 Serviciile sociale de tip familial faciliteaza
integrarea fiecdrui copil in noul mediu de viatad

Iml: Programele de acomodare elaborate si aplicate
pentru fiecare copil, dupd admiterea acestuia in
serviciul social de tip familial sunt disponibile in
dosarele personale ale beneficiarilor.

Im2: PFAMP sunt informate si au cunostintele necesare
pentru realizare si aplicarea programelor de
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acomodare; sesiunile de instruire se consemneaza in
Registrul privind instruirea si formarea continud a
personalului

S1.3 Serviciile sociale de tip familial elaboreazada un
dosar personal pentru fiecare copil pentru care s-a
dispus mdsura plasamentului la o persoand/familie sau
un asistent maternal profesionist

Iml: Dosarele personale ale beneficiarilor sunt
conforme si complete, contin documentele obligatorii
si sunt disponibile la sediul furnizorului de
servicii sociale;

Im2: Dosarele personale ale beneficiarilor sunt
disponibile la sediul furnizorului de servicii
sociale si sunt tinute in conditii corespunzdtoare
care sda asigure integritatea lor, precum si pdstrarea
confidentialitatii datelor.

Im3: Furnizorul de servicii sociale are amenajat un
spatiu corespunzdtor pentru pdstrarea, pe perioada
prevazutd de lege, a documentelor arhivate, respectiv
a dosarelor beneficiarilor care au fost ingrijiti in
serviciile sociale de tip familial.

S1.4 Furnizorul de servicii sociale constituie o baza
de date referitoare la copiii ingrijiti in serviciile
sociale de tip familial

Im: Baza de date electronicd privind copiii ingrijiti
in serviciile sociale de tip familial este
constituitd si actualizatd permanent.

STANDARD 2 INCETAREA INGRIJIRII IN SERVICIUL SOCIAL
DE TIP FAMILIAL

fncetarea ingrijirii copiilor aflati la o
persoand/familie de plasament sau la asistentul
maternal profesionist, ca urmare a instituirii unei
masuri de protectie speciald, se realizeazd numai cu
pregatirea prealabild a acestora si in conditiile
prevdzute de lege.

Rezultat asteptat: Copiii sunt informati si pregdatiti
pentru iesirea din serviciul de tip familial si
dispun de informatiile si mijloacele materiale
necesare pentru padrdsirea acestuia in coditii sigure.

S2.1 Incetarea serviciilor acordate copiilor aflati
in plasament la o persoand/familie sau asistent
maternal profesionist se face in baza unei proceduri
proprii, cunoscutd si inteleasd de copil

Iml: Procedura de incetare a serviciilor, anexa la
ROF, este aprobatd prin decizie sau, dupad caz,
dispozitie a conducdatorului furnizorului de servicii
sociale.

Im2: Procedura de incetare a serviciilor, anexa la
ROF, este disponibild la sediul furnizorului de
servicii sociale.

Im3: Managerii de caz si de PFAMP sunt instruiti cu
privire la procedura de incetare a serviciilor, iar
sesiunile de instruire se consemneaza in Registrul
privind instruirea s$i formarea continud a
personalului.
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Im4: Copiii, in functie de varsta si gradul de
maturitate, sunt instruiti si consiliati periodic cu
privire la conditiile in care inceteazda ingrijirea
lor in serviciu; documentul privind informarea este
disponibil la dosarul beneficiarului.

S2.2 Copiii ingrijiti in cadrul serviciilor sociale
de tip familial sunt pregdtiti pentru iesirea din
sistemul de protectie speciald sau, dupa caz, pentru
transferul in cadrul altui serviciu social

Im: Raportul trimestrial intocmit inainte de
padrdsirea serviciului de cdtre beneficiar contine
date si informatii referitoare la pregdtirea iesirii
din sistemul de protectie a copilului; raportul este
disponibil la dosarul beneficiarului.

S2.3 Serviciile sociale de tip familial se asigura ca
pdrdsirea lor de cdtre copii se realizeaza in
conditii de securitate

Im: Registrul de evidentd a incetdrii serviciilor de
tip familial, completat la zi, este disponibil sediul
furnizorului de servicii sociale.

MODUL III EVALUARE $1 PLANIFICARE (Standardele 1-2)

STANDARD 1 EVALUAREA COPILULUI

ingrijirea la o persoand/familie de plasament sau la
un asistent maternal profesionist a copiilor din
sistemul de protectie speciald se realizeazad baza
unei evaludri comprehensive a situatiei si nevoilor
lor individuale.

Rezultat asteptat: Copiii ingrijiti o
persoand/familie sau asistent maternal profesionist
la domiciliul lor primesc servicii adaptate nevoilor
individuale identificate si in concordantd cu
dorintele si aspiratiile copiilor.

S1.1 Cresterea si ingrijirea copilului ingrijit intr-
un serviciu social de tip familial se realizeaza
conform nevoilor identificate printr-un proces de
evaluare comprehensivda a situatiei fiecdrui copil.

Iml: Fisele de evaluare sociald, educationals,
psihologicd si medicald completate sunt disponibile
in dosarul beneficiarului.

Im2: Modelul standard al fiselor de evaluare sociala,
educationald, psihologicd si medicalad a
beneficiarului este aprobat prin decizie sau, dupa
caz, dispozitie a conducdtorului furnizorului de
servicii sociale si este disponibil la sediul
furnizorului de servicii sociale.

Im3: Rapoartele trimestriale completate corespunzator
sunt disponibile in dosarele beneficiarilor.

Im4: Documentele privind nominalizarea specialistilor
implicati in evaluarea comprehensiva, copii ale
conventiilor de colaborare sau ale contractelor de
prestdri servicii incheiate cu personalul de
specialitate sunt disponibile la sediul furnizorului
de servicii sociale.

Im5: Modelul conventiilor/contractelor de colaborare
sau ale contractelor de prestdari servicii incheiate




cu personalul de specialitate este aprobat prin
decizia furnizorului de servicii sociale.

S1.2 Copiii ingrijiti in cadrul serviciilor sociale
de tip familial sunt monitorizati permanent din punct
de vedere al evolutiei lor

Im: Rapoartele privitoare la evolutia dezvoltdrii
fizice, mentale, spirituale, morale sau sociale a
copilului si a modului in care acesta este ingrijit
si cele privind imprejurdrile care au stat la baza
stabilirii mdsurii de protectie speciald sunt
disponibile la dosarul beneficiarului.

S1.3 Serviciile sociale de tip familial promoveaza
implicarea si participarea pdrintilor/altor persoane
importante din viata copilului in activitdtile de
evaluare/reevaluare

Im: Fisele de evaluare si rapoartele trimestriale
contin informatii cu privire la opinia copilului, in
functie de varsta si gradul de maturitate, si a
persoanelor implicate in evaluare si reevaluare, sub
semnaturd.

STANDARD 2 PLANIFICAREA SERVICIILOR
Persoanele/familiile de plasament si asistentii
maternali profesionisti din serviciile sociale de tip
familial asigurd cresterea ingrijirea copiilor
conform unui plan individualizat de protectie
elaborat pentru fiecare copil.

Rezultat asteptat: Copiii beneficiazd de servicii
diversificate, stabilite si acordate planificat, in
functie de particularitdtile si nevoile individuale
si iIn concordantd cu evolutia si dezvoltarea
personald a fiecdrui copil.

S2.1 Copiii ingrijiti in cadrul serviciilor sociale
de tip familial beneficiazd de interventii
personalizate, stabilite in baza unui plan
individualizat de protectie

Iml: Planul individualizat de protectie a copilului
(PIP) este disponibil la dosarul beneficiarului.

Im2: Proces verbal al reuniunii de analiza
semestriald a PIP este disponibil la dosarul
beneficiarului.

S2.2 Furnizorul de servicii sociale de tip familial
asigurd conditiile necesare pentru implementarea
planului individualizat de protectie (PIP)

Im: Fisele de post ale personalului de specialitate
angajat, implicat in implementarea PIP, precum si
conventiile de colaborare si/sau contractele de
prestdri servicii incheiate sunt disponibile la
sediul furnizorului de servicii sociale.

MODULUL IV VIATA COTIDIANA - NEVOI CURENTE
(Standardele 1- 5)
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STANDARD 1 ALIMENTATIE

Persoanele/familiile de plasament si asistentii
maternali profesionisti din serviciile sociale de tip
familial asigurada copiilor o alimentatie
corespunzatoare din punct de vedere calitativ si
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cantitativ, tindnd cont de vérsta, nevoile si
preferintele acestora si, totodatd, 1i implica in
procesul de alegere a alimentelor si de preparare a
hranei.

Rezultat asteptat: Copiii beneficiaza de o
alimentatie sdndtoasd si echilibratd, care asigura
toate principiile nutritive necesare cresterii si
dezvoltdrii acestora. Totodatd, copiii au
cunostintele necesare pentru pregdtirea meselor,
precum si posibilitatea aplicdrii acestor cunostinte,
in limita varstei si a gradului lor de maturitate.

S1.1 Persoanele/familiile de plasament si asistentii
maternali profesionisti detin spatii special
destinate prepardrii si pdstrdrii alimentelor

Im: Depozitarea, pdstrarea si prepararea alimentelor
se efectueaza in conditii corespunzdtoare.

S1.2 Persoanele/familiile de plasament si asistentii
maternali profesionisti asigurd copiilor o atmosfera
de tip familial pentru servirea meselor

Im: Beneficiarii iau masa in conditii de sigurantad,
confort si intr-o ambiantd pldcutd; PFAMP detine un
spatiu in care se serveste masa.

S1.3 Persoanele/familiile de plasament si asistentii
maternali profesionisti asigurd fiecdrui copil, la
intervale echilibrate, cel putin 3 mese/zi

Iml: Beneficiarii primesc o alimentatie adecvata
nevoilor si preferintelor personale; meniurile sunt
stabilite cu consultarea beneficiarilor, in functie
de nevoile, varsta, preferintele si programul zilnic
al acestora.

Im2: Beneficiarii primesc zilnic fructe si legume
proaspete, specifice fiecdrui sezon; meniurile
cuprind fructe si legume proaspete de sezon.

Im3: Persocana /familia de plasament si asistentul
maternal profesionist dispun de cantitati suficiente
de alimente si apd pentru asigurarea alimentatiei
fiecdrui beneficiar pe o perioadd de 48 ore.

Im4: Persocana/familia de plasament si asistentul
maternal profesionist asigurd o gustare, pregatitd
sub formd de pachet, beneficiarilor care frecventeaza
scoala sau grddinita cu program normal, dacd in
scoald sau grddinitd nu este servitd gustare sau,
dupad caz, masa

S1.4 Persoanele/familiile de plasament si asistentii
maternali profesionisti faciliteazd implicarea
copiilor in stabilirea meniurilor, prepararea
alimentelor si servirea meselor

Iml: PFAMP sunt instruiti cu privire la regulile de
bazd ale unei alimentatii sandtoase sesiunile de
instruire sunt consemnate in Registul privind
instruirea si formarea PFAMP.

Im2: Beneficiarii, in functie de varstd si gradul de
maturitate, participa la activitdtile zilnice
aferente prepardrii si servirii meselor si au
cunostintele teoretice si practice necesare.

49




S1.5 Persoanele/familiile de plasament si asistentii
maternali profesionisti organizeazd sdrbdtorirea
zilelor de nastere ale copiilor si a altor evenimente
festive

Im: Beneficiarii isi sdrbdtoresc ziua de nastere,
conform dorintei lor iar PFAMP asigura condigiile
necesare pentru organizarea acestor evenimente
festive, inclusiv pregdtirea cadourilor.

STANDARD 2 INGRIJIRE PERSONALA

Serviciile sociale de tip familial asigurd copiilor
conditiile, materialele, precum si suportul

necesar in vederea realizdrii activitdtilor de baza
ale vietii zilnice.

Rezultat asteptat: Copiii beneficiaza de ajutor si
ingrijire adecvatd pentru o viata autonomd, decentd
si demna

10

S2.1 Persoanele/familiile de plasament si asistentii
maternali profesionisti asigurd conditiile si
echipamentele necesare pentru realizarea ingrijirii
personale a copiilor

Iml: Fiecare beneficiar detine propriile obiecte de
igiena personald, pdstrate in spatiul individualizat
de depozitare, cu exceptia celor care sunt
considerate un risc.

Im2: Beneficiarii au, conform varstei si gradului de
maturitate, cunostintele necesare referitoare la
utilizarea obiectelor de igiend personald; documentul
privind informarea este disponibil la dosarul
beneficiarului.

Im3: PFAMP, cu exceptia familiei extinse, sunt
instruiti cu privire la asigurarea ingrijirii
personale a copiilor; sesiunile de instruire a
personalului de ingrijire sunt consemnate in
Registrul privind instruirea si formarea continuad a
PFAMP.

S2.2 Persoanele/familiile de plasament si asistentii
maternali profesionisti asigurd asistentd copiilor cu
nevoi speciale pentru realizarea/mentinerea igienei
personale si pentru efectuarea activitdtilor de baza
ale vietii zilnice

Iml: Locuinta PFAMP este dotatd corespunzdtor pentru
realizarea ingrijirii personale a beneficiarilor,
inclusiv cu materiale si echipamente asistive.

Im2: PFAMP sunt instruiti astfel incdt igiena
personald si aspectul exterior decent sa fie pdstrate
si mentinute pentru toti beneficiarii; instruirea
personalului se consemneaza iIntr-un Registru privind
instruirea si formarea PFAMP

S2.3 Persoanele/familiile de plasament si asistentii
maternali profesionisti asigurd necesarul de

imbrdcaminte, incdaltdminte, lenjerie intimd si alte
obiecte de uz personal, conform normelor in vigoare

Iml: Beneficiarii detin obiecte de imbrdcdminte si
incdltaminte curate, decente, nedegradate si variate,
adaptate vérstei si potrivite pentru fiecare anotimp
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al anului. ”

Im2: Beneficiarii, in functie de varstd si gradul de
maturitate, insotiti de PFAMP isi aleg obiectele de
imbrdcaminte si incadltdminte, si orice alte produse
necesare; obiectele distribuite beneficiarilor sunt
precizate in Rapoartele trimestriale.

S2.4 Persoanele/familiile de plasament si asistentii
maternali profesionisti pun la dispozitia copiilor,
in locuinta proprie, spatii personale suficiente
pentru pdstrarea lenjeriei, obiectelor de
imbrdcaminte, de incdltdminte si a altor materiale
necesare igienei personale

Im: Beneficiarii detin dulapuri/spatii proprii
inchise, pentru depozitarea hainelor, lenjeriei,
incdltdamintei, obiectelor de igiend si de uz
personal.

S2.5 Serviciile sociale de tip familial asigura
instruirea copiilor cu privire la valoarea banilor si
la gestionarea eficientd a acestora

Im: Beneficiarii au, conform varstei si gradului de
maturitate, cunostintele necesare referitoare la
valoarea banilor si la gestionarea eficientad a
acestora; documentul privind informarea este
disponibil la dosarul beneficiarului.

S2.6 Serviciile sociale de tip familial se asigura ca
beneficiarii lor aflati pe piata muncii nu sunt
supusi riscului de exploatare prin munca

Im: In cazul beneficiarilor aflati pe piata muncii,
in dosarele personale ale acestora sunt inregistrate
acte si documente referitoare la locul si conditiile
de munca.

STANDARD 3 RECREEREA S1 SOCIALIZAREA Serviciile
sociale de tip familial oferd conditiile necesare
pentru odihna zilnicd, organizeaza activitdti
diversificate pentru petrecerea timpului liber si
asigurad oportunitdti multiple de recreere si
socializare care contribuie la dezvoltarea fizicd,
cognitivd, sociald si emotionald a copiilor, cultiva
talentele acestora si spiritul de initiativa.
Rezultat asteptat: Copiii beneficiaza de suficient
timp pentru programul de odihnd, pentru a se relaxa,
pentru a-si dezvolta talentele si hobby - urile,
precum si pentru a participa la activitdti de
recreere si socializare, in familie si in comunitate,
in interior si in aer liber, conform varstei si
potentialului de dezvoltare, dorintelor si optiunilor
personale.

S3.1 Serviciile sociale de tip familial planifica
activitdtile de recreere si socializare ale copiilor
aflati in ingrijirea lor, in functie de optiunile si
nevoile acestora

Iml: Programul semestrial pentru recreere si
socializare este disponibil la dosarul
beneficiarului.

Im2: Rapoartele trimestriale contin mentiuni cu
privire la participarea beneficiarilor la activitdti

51




de recreere si socializare.

S3.2 Serviciile sociale de tip familial se preocupd
de organizarea vacantelor scolare ale copiilor aflati

in ingrijirea lor

Im: Serviciul social de tip familial asigura
participarea beneficiarilor la cel putin o excursie
sau o tabdrd anual; informatiile privind participarea
beneficiarilor la vacante sau tabere sunt consemnate
in rapoartele trimestriale.

STANDARD 4 RELATIA CU FAMILIA S1 ALTE PERSOANE
APROPIATE

Copiii ingrijiti in servicii sociale de tip familial
sunt incurajati si sprijiniti sa mentinad legdtura cu
padrintii si cu persocanele fatd de care au dezvoltat
relatii de atasament sau aldturi de care s-au bucurat
de viata de familie.

Rezultat asteptat: Copiii pentru care s-o instituit
masura plasamentului la o persoand, familie sau un
asistent maternal profesionist au asigurate toate
conditiile pentru a mentine legdtura/relatiile cu
parintii si oricare alte persoane relevante din viata
lor.

S4.1 Serviciile sociale de tip familial desfadsoara
actiuni de promovare si de facilitare a mentinerii
legdturii/relatiilor intre copii si pdrinti si/sau
alte persoane fatd de care copiii au dezvoltat
relatii de atasament

Iml: Procedura privind promovarea relatiilor socio-
familiale este apropiatd prin decizie sau, dupd caz,
dispozitie a conducdtorului furnizorului de servicii
sociale.

Im2: Procedura privind promovarea relatiilor socio-
familiale este disponibild la sediul furnizorului de
servicii sociale.

Im3: PFAMP cunosc procedura privind promovarea
relatiilor socio-familiale; sesiunile de instruire
sunt consemnate in Registrul privind instruirea si
formarea continud a PFAMP.

Im4: Beneficiarii sunt instruiti periodic cu privire
la modalitdtile de relationare cu familia/alte
persoane apropiate si regulile ce trebuie respectate;
documentul privind informarea este disponibil 1la
dosarul beneficiarului.

S4.2 Copiii ingrijiti in cadrul serviciilor sociale
de tip familial sunt monitorizati permanent cu
privire la mentinerea relatiilor personale cu
parintii sau alte persoane

Im: Informatiile privind promovarea s$i mentinerea
legdturii/relatiilor dintre copii si pdrintii
acestora/alte persoane apropiate/de referintd, modul
in care copiii au relationat cu acestia, precum si
respectarea eventualelor restrictii stabilite in
acest sens, sunt disponibile in rapoartele
trimestriale.

STANDARD 5 PARTICIPARE S1 IMPLICARE IN VIATA
PERSONALA S1 A COMUNITATII
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Copiii ingrijiti in cadrul serviciilor sociale de tip
familial sunt incurajati sa se implice permanent 1in
procesele si deciziile privind viata proprie, precum
si sd participe activ in toate aspectele vietii
sociale.

Rezultat asteptat: Copiii din sistemul de protectie
speciald, aflati in plasament la o persoana, familie
sau asistent maternal profesionist, intervin activ in
toate aspectele care privesc viata personald, traiul
in alta familie decét ce biologicd si viata sociald,
i1si exprimd liber dorintele, sentimentele,
aspiratiile si viziunea personald cu privire la toate
aspectele ce privesc viata si dezvoltarea proprie,
mentin contactul permanent cu membrii de familie,
relationeazd si se implicd in viata comunitatii.

S5.1 Serviciile sociale de tip familial sunt centrate
exclusiv pe nevoile copiilor si au permanent 1in 3
vedere bundstarea acestora

Iml: Registrul de sugestii/sesizdri si reclamatii
este disponibil la sediul furnizorului de servicii 1
sociale

Im2: Personalul serviciilor sociale de tip familial
cunoaste importanta implicdrii copiilor in toate
deciziile care privesc viata acestora si, in 1
activitatea lor, solicitd in permanentd opinia
acestora.

Im3: Beneficiarii cunosc si inteleg importanta
implicdrii lor in deciziile care ii privesc, precum
si a participdrii active in viata colectivitdtii din
care fac parte si a comunitdatii.

S5.2 Copiii ingrijiti in cadrul serviciilor sociale
de tip familial au asigurate conditiile necesare
pentru a-si exprima si comunica liber propriile
opinii si aspiratii

Iml: Procedura privind consemnarea opiniilor
beneficiarilor este aprobatd prin decizie sau, dupa
caz, dispozitie a conducdtorului furnizorului de
servicii sociale.

Im2: Procedura privind consemnarea opiniilor
beneficiarilor, este disponibild la sediul 1
furnizorului de servicii sociale.

Im3: PFAMP cunoaste importanta implicdrii
beneficiarilor in toate deciziile care privesc viata
acestora si, in activitatea lor, solicitd in
permanentd opinia acestora; instruirea este
consemnatd in Registrul de evidenta privind
instruirea si formarea PFAMP.

Imd4: Beneficiarii cunosc si inteleg importanta
implicdrii lor in deciziile care 1i privesc, precum
si modalitdtile prin care i1si pot exprima si comunicalll
opiniile; documentul privind informarea este
disponibil la dosarul beneficiarului.

S5.3 Persoanele/familiile de plasament si asistentii
maternali profesionisti incurajeazd participarea si 1
implicarea copiilor in viata comunitdtii

Im: Beneficiarii se implicd in viata comunitdtii; ”1
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Rapoartele trimestriale cuprind informatii cu privire
la viata sociald a beneficiarilor (invitatii in
familii, la zilele de nastere ale colegilor, la
diverse evenimente sociale, excursii, tabere, iesiri
in aer liber etc.).

MODUL V ACTIVITATI SPECIFICE/SERVICII (Standardele 1
-5)

33

STANDARD 1 ASISTENTA PENTRU SANATATE Serviciile
sociale de tip familial asigurd conditiile necesare
pentru protejarea sanatdtii copiilor, promoveaza un
stil de viatad sandtos si faciliteazd accesul la
serviciile medicale.

Rezultat asteptat: Copiii trdiesc si se dezvolta
intr-un mediu de viatd care le protejeazd sdndtatea
fizicd, psihicd si emotionald si asigura accesul la
toatd gama de servicii medicale, in concordantd cu
nevoile fiecdruia. Securitatea si sdndtatea copiilor
sunt protejate si supravegheate permanent.

S1.1 Serviciile sociale de tip familial asigura
protectia sdndtdtii copiilor si accesul la serviciile
medicale necesare

Im.1l Procedura privind ocrotirea sdndtdtii copilului
este aprobatd prin decizie sau, dupd caz, dispozitie
a conducdtorului furnizorului de servicii sociale.

Im2: Procedura privind ocrotirea sandatdtii copilului
este disponibild la sediul furnizorului de servicii
sociale.

Im3: PFAMP cunosc Procedura privind ocrotirea
sandatatii copilului; instruirea este consemnata in
Registrul de evidentd privind instruirea si formarea
PFAMP.

Im4: Datele de contact ale medicului de familie
si/sau ale altor cadre medicale, sunt disponibile in
dosarul beneficiarilor.

Im5: Fisele medicale si/sau rapoartele trimestriale
disponibile in dosarele beneficiarilor, contin
informatii cu privire la data consultatiei,
tratamentele indicate, precum si modul in care au
fost duse la indeplinire.

S1.2 Serviciile sociale de tip familial mentin
relatiile cu copilul bolnav, pe perioada spitalizdrii
acestuia

Im: Periocadele de spitalizare a beneficiarului si
vizitele personalului sau PFAMP sunt consemnate in
fisa de evaluare medicald a beneficiarului

S1.3 Serviciile sociale de tip familial promoveaza un
stil de viatd sdndtos, realizeazada activitati de
instruire privind interventii de prim ajutor si de
educatie pentru sdndtate

Iml: Beneficiarii sunt instruiti periodic privind
mentinerea unui stil de viatd sdndtos si ocrotirea
sandatdatii; documentul privind informarea este
disponibil la dosarul beneficiarului;

Im2: PFAMP sunt instruiti periodic privind mentinerea
unui stil de viata sandtos si ocrotirea sdndtdtii;
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sesiunile de instruire ale personalului sunt
consemnate in Registrul de evidentd privind
instruirea si formarea PFAMP

STANDARD 2 EDUCATIA

Serviciile sociale de tip familial asigura
respectarea dreptului copiilor la educatie si
faciliteazd accesul acestora la toate nivelele de
invdtdmdnt si institutiile de invatdmént prevdzute de
lege, precum si la programe de orientare vocationalad
si de formare profesionala.

Rezultat asteptat: Copiii ingrijiti intr-un serviciu
de tip familial beneficiazd de educatie non formala
destinatad dezvoltdrii optime si pregatirii pentru
viata de adult, precum si de toate conditiile
necesare pentru a urma invatdmadntul general
obligatoriu si, in functie de gradul de dezvoltare si
de maturitate, dorintele si aspiratiile fiecdruia, de
a avea acces la alte categorii sau nivele de
invdtamant (invatamént secundar si tertiar,
invatamdnt special si special integrat, invatamant
tehnic si profesional), inclusiv la cursuri de
orientare vocationald si formare profesionala.

10

S2.1 Copiii ingrijiti in cadrul serviciilor sociale
de tip familial, in functie de varstd, dezvoltare si
nivel de maturitate, urmeazd cursurile invataméntului
obligatoriu, precum si oricare altda formd de
invatamant prevdzutd de lege

Im: Beneficiarul este inscris intr-o unitate de
invdtdmdnt si poate urma orice formd de invdtdmant
prevazutd de lege, in concordantda cu véarsta, nivelul
de dezvoltare personala si al cunostintelor
dobéandite.

S2.2 Copiii ingrijiti in cadrul serviciilor de tip
familial beneficiazda de un program educational
propriu

Iml: Programul de interventie specificd, anexd la
PIP, este disponibil in dosarul beneficiarului si
este cunoscut de acesta.

Im2: Fisa de evaluare educationalad, completatd, este
disponibild in dosarul personal al beneficiarului,
atasatd raportului trimestrial.

Im3: PFAMP cunoaste programul de interventie
specificd al beneficiarului si mentine periodic
legaturada cu unitatea de invdtdmént la care este
inscris acesta.

S2.3 Persoanele/familiile de plasament si asistentii
maternali profesionisti asigurd, pentru fiecare copil
care frecventeazd o forma de invdtdmdnt sau cursuri
de formare profesionald, conditii adecvate pentru
pregdtirea scolard

Iml: Spatiul destinat studiului si efectudrii temelor
este amenajat si dotat corespunzdtor scopului lor.

Im2: Materialele, manualele, rechizitele si
echipamentele, necesare pentru frecventarea scolii de
cdatre copii, sunt suficiente si rdspund calitativ
nevoilor acestora.
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Im3: In functie de vArstd, copiii, insotiti de
persocanele/familiile de plasament si asistentii
maternali profesionisti, isi aleg rechizitele si
echipamentele, necesare pentru frecventarea scolii;
obiectele achizitionate sunt precizate in Rapoartele
trimestriale.

S2.4 Persoanele/familiile de plasament si asistentii
maternali profesionisti incurajeaza si sprijina
fiecare copil sd participe la activitdti scolare si
extrascolare

Iml: Beneficiarii sunt consiliati, sprijiniti si
supravegheati pentru realizarea, in bune conditii, a
activitdtilor scolare si extrascolare; fisele de
evaluare educationald, disponibile in dosarele
personale ale beneficiarilor, contin informatii
privind programul de activitdti scolare si
extrascolare.

Im2: Toti beneficiarii de varstd scolard sunt
inscrisi intr- o formd de invatdmant.

Im3: PFAMP iau mdsuri/faciliteazd accesul la programe
de educatie remediala pentru fiecare beneficiar care
prezintd corigentd/repententie la sfdrsitul unui an
scolar.

STANDARD 3 PREGATIRE PENTRU VIATA INDEPENDENTA
Serviciile sociale de tip familial au ca obiectiv
prioritar pregdtirea copiilor pentru viata
independentd, facilité&nd astfel integrarea sociala a
acestora

Rezultat asteptat: Copiii pentru care s-a dispus
masura de protectie speciald, ingrijiti in servicii
sociale de tip familial, la majorat, sunt pregdatiti
si au dobédndite abilitdtile necesare pentru viata
independenta.

S3.1 Copiii ingrijiti in cadrul serviciilor sociale
de tip familial beneficiazd de un program de
interventie pentru dezvoltarea deprinderilor si de
pregdtire pentru viata independenta

Iml: Procedura privind pregdtirea pentru abilitdtile
de viatd independentd este aprobatd prin decizie sau,
dupd caz, dispozitie a conducdtorului furnizorului de
servicii sociale.

Im2: Procedura privind pregdtirea pentru abilitdtile
de viatd independentd este disponibild la sediul
furnizorului de servicii sociale.

Im3: Programul pentru viata independentd personalizat
pentru fiecare beneficiar este disponibil la dosarul
personal al beneficiarului si contine o sectiune
distinctd, dedicatd orientdrii scolare si
profesionale.

Imd4: Beneficiarilor care au varsta prevadzutd de lege
pentru a intra pe piata muncii 1i se faciliteaza
accesul la servicii de consiliere si orientare
profesionald/ vocationaléd

S3.2 Serviciile sociale de tip familial asigura
conditii corespunzdtoare pentru realizarea
activitdtilor prevdzute in programul pentru viata
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independenta

Im: Informatiile privind planificarea activitdtilor,
locul in care se desfdsoard acestea si persoanele
implicate in educare/formare/instruire/supraveghere
sunt consemnate in Programul pentru viata
independenta

STANDARD 4 INTEGRARE/REINTEGRARE SOCIALA

Serviciile sociale de tip familial promoveaza si
faciliteazd integrarea/reintegrarea sociald a
copiilor

Rezultat asteptat: Copiii sunt sprijiniti sa
depdseascd situatiile de dificultate, sa dezvolte si
sd-si mentind contactele sociale, sa revina 1in
familie, sd participe activ in viata comunitdatii.

S4.1 Serviciile sociale de tip familial asigura
faciliteazd integrarea/reintegrarea copiilor in
comunitate, pe piata muncii si in societate in
general, in baza unui program de
integrare/reintegrare socialéd

Iml: Planurile individualizate de
integrare/reintegrare sociald completate si
actualizate sunt disponibile la dosarul
beneficiarului, anexd la PIP.

Im2: Activitdtile/actiunile/mdsurile stabilite in
Planurile individualizate de integrare/reintegrare
sociald sunt cunoscute si respectate de copii si de
PFAMP; sesiunile de instruire si consiliere a
copiilor, precum si cele de instruire a PFAMP sunt
consemnate in registrele special cu aceastd
destinatie.

S4.2 Furnizorul de servicii sociale asigurd accesul
copiilor aflati in plasament la persoand/familie sau
asistent personal profesionist la serviciile de
integrare/reintegrare sociald

Im: Informatiile privind respectarea planului
individualizat de integrare/reintegrare sociald a
copilului sunt consemnate in rapoartele trimestriale.

STANDARD 5

RECUPERARE/REABILITARE FUNCTIONALA

Serviciile de tip familial aplicd planurile de
interventie specializate si asigurd accesul copiilor
cu dizabilitdti la programe de recuperare/reabilitare
in scopul ameliordrii deficientelor, cresterii
gradului de autonomie functionald si asigurdrii unei
vieti active.

Rezultat asteptat: Copiii cu dizabilitati de diferite
tipuri si grade ingrijiti in servicii de tip familial
au acces la programe de recuperare/reabilitare, avand
drept scop ameliorarea, redobdndirea si/sau
mentinerea capacitdtilor fizice, psihice si
senzoriale care sd le asigure autonomia necesarad
pentru o viatd independenta si activa.

S5.1 Furnizorul de servicii sociale asigurad toate
conditiile pentru accesarea serviciilor/terapiilor de
recuperare/reabilitare functionald de cdtre copiii cu
dizabilitati, prevdzute in planul individualizat de
protectie (PIP)
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Iml: Planurile individualizate de proiectie au
atasate planurile de abilitare/reabilitare care
contin serviciile/mdsurile special destinate
beneficiarilor cu dizabilitati.

Im2: Toti beneficiarii cu dizabilitdti sunt cuprinsi
in programe de abilitare/reabilitare.

Im3: Rapoartele trimestriale evidentiaza evolutia
beneficiarilor, urmare a serviciilor de abilitare-
reabilitare primite.

S5.2 Persoanele/familiile de plasament si asistentii
maternali profesionisti realizeazada demersurile
necesare pentru asigurarea de echipamente asistive
pentru copiii cu dizabilitdti

Iml: Documentele justificative pentru solicitarea de
echipamente, materiale si tehnologii asistive,
inclusiv proteze si orteze sunt disponibile la sediul
furnizorului de servicii sociale

Im2: Beneficiarii cu dizabilitdti dispun cel putin de
echipamentele asistive finantate din fondul
asigurdrilor de sandtate.

S5.3 Serviciile sociale de tip familial asigura
evaluarea/reevaluarea copiilor cu dizabilitdti pentru
incadrarea in grad de handicap si intocmirea planului
de recuperare/reabilitare functionald

Iml: Certificatul copilului de incadrare in grad de
handicap, in copie, este disponibil in dosarul
personal al beneficiarului.

Im2: Beneficiarii si, dupd caz, reprezentantii legali
al acestora cunosc incadrarea in grad de handicap si
programul de abilitare-reabilitare

MODULUL VI MEDIUL FIZIC DE VIATA (Standardele 1-4)

STANDARD 1 ACCESIBILITATE $I CONFORT

Serviciul social de tip familial este furnizat intr-o
locuintd care asigurd un mediu de viatd sigur si
confortabil, precum si accesul copiilor,
reprezentantilor furnizorului de servicii persoanelor
fatd de care copilul a dezvoltat relatii de atasament
in toate spatiile proprii interiocare si exterioare.
Rezultat asteptat: Copiii trdiesc intr-un mediu de
viatd sigur, confortabil, accesibil si deschis care
faciliteazad integrarea sa in familie si comunicare.

S1.1 Locuinta persoanei/familiei de plasament, precum
s1 cea a asistentului maternal profesionist are un
amplasament adecvat pentru asigurarea accesului
copiilor si vizitatorilor

Im: Locuinta persoanei/familiei de plasament si cea a
asistentului maternal profesionist permite accesul
facil pentru copii si vizitatorii acestora, precum si
mentinerea contactelor cu serviciile din comunitate
si a relatiilor sociale.

S1.2 Persoanele/familiile de plasament si asistentii
maternali profesionisti asigurd mijloacele necesare
pentru comunicarea la distantad

Im: PFAMP dispun de cel putin un post telefonic fix
sau de un telefon mobil, accesibile copiilor aflati
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in plasament.

S1.3 Locuinta in care este ingrijit copilul/copii are
o0 capacitate adecvatd, raportatd la numdrul copiilor

Iml: Copiii trdiesc intr-un mediu familial si
beneficiazd de conditii de gdzduire si ingrijire
decente, adecvate nevoilor lor.

Im2: Numdrul de copii nu depdseste numdrul maxim
stabilit in concordantd cu spatiile disponibile si
suprafata acestora, aprobat prin conventia de
plasament si atestat.

Im3: Fotografii ale locuintei PFAMP se pdstreaza in
dosarul personal al PFAMP.

S1.4 Locuinta persoanei/familiei de plasament, precum
si cea a asistentului maternal profesionist dispune
de spatii de cazare (dormitoare) suficiente si dotate
corespunzator pentru a asigura confortul necesar
odihnei si somnului

Iml: Dormitoarele sunt mobilate corespunzator astfel
incdt sa asigure confortul si intimitatea copilului.

Im2: Fiecare copil beneficiazd de obiecte de
cazarmament proprii, curate si neuzate.

Im3: Dormitoarele sunt amenajate cu respectarea
conditiilor de sigurantd prevdzute la indicatorii de
monitorizare de la S2.2.

STANDARD 2 SIGURANTA S1 PROTECTIE

Serviciile sociale de tip familial se acordd in
locuinte amenajate corespunzdtor, in scopul
asigurdrii protectiei integritdtii fizice a copiilor
si prevenirii riscului de accidente.

Rezultat asteptat: Copiii trdiesc intr-un mediu de
viatd adaptat si protejat.

S2.1 Persoanele/familiile de plasament si asistentii
maternali profesionisti amenajeaza si adapteaza
locuinta proprie corespunzdator nevoilor
copilului/copiilor

Iml: Locuinta dispune de spatii amenajate si adaptate
nevoilor copiilor in scopul facilitdrii accesului
acestora, in sigurantd, atédt in interior, cé&t si in
exterior.

Im2: Fiecare copil beneficiazd de un spatiu special
amenajat (dulap, sertare/cutii/s.a. inchise) destinat
pdstrdrii in sigurantd a obiectelor personale
(documente, scrisori, bani, bijuterii, telefoane,
s.a, cu exceptia lenjeriei si obiectelor de
imbrdcaminte si incdltaminte).

S2.2 Persoanele/familiile si asistentii maternali
profesionisti asigurd copiilor un mediu de viatd
protejat si sigur

Iml: Spatiile accesibile copiilor dispun de lumina
naturald si artificiald, corespunzatoare
activitdatilor desfdasurate.

Im2: Aparatura si echipamentele de incalzire (tevi,
radiatoare, sobe etc.) din spatiile accesibile
copiilor sunt dotate cu echipamente de protectie,
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|pentru a evita orice risc de arsuri. ”

STANDARD 3 SPATII IGIENICO-SANITARE

Locuinta persoanei/familiei de plasament, precum si
cea a asistentului maternal profesionist dispune de
spatii igienico-sanitare suficiente, accesibile si
functionale.

Rezultat asteptat: Copiii au acces la spatii
igienico-sanitare adecvate si adaptate nevoilor lor.

S3.1 Locuinta persoanei/familiei de plasament si cea
a asistentului maternal profesionist dispune de
grupuri sanitare, precum si de spatii special
amenajate cu destinatia de baie/dus, suficiente si
accesibile

Iml: Grupurile sanitare si camerele de baie sunt
suficiente si dotate corespunzator scopului lor.

Im2: Beneficiarii au acces facil la grupurile
sanitare, precum si la spatiile destinate realizadrii
toaletei zilnice (baie/dus).

Im3: Beneficiarii cu dizabilitdati au acces la grupuri
sanitare dotate cu echipamente specifice nevoilor
lor.

Im4: Grupurile sanitare si camerele de baie oferd
intimitate si sigurantd.

S3.2 Persoanele, familiile de plasament si asistentii
maternali profesionisti asigurd igienizarea
obiectelor de cazarmament si a altor materiale si
echipamente textile, precum si a hainelor si
lenjeriei personale a copiilor

Im: Hainele, lenjeria copiilor si obiectele de
cazarmament sunt curate si igienizate.

STANDARD 4 IGIENA $SI CONTROLUL INFECTIILOR

Serviciile sociale de tip familial aplicd mdsurile de
prevenire si control a infectiilor, in conformitate
cu normele legale in vioare.

Rezultat asteptat: Copiii sunt protejati contra
riscului de infectii.

S4.1 Personalul serviciilor sociale de tip familial
respectd normele legale in vigoare privind bolile
infectioase transmisibile

Iml: Beneficiarii cunosc si aplicd mdsurile de
preventie a bolilor infectiocase transmisibile;
documentul privind informarea este disponibil la
dosarul beneficiarului.

Im2: Personalul cunoaste si aplicd masurile de
preventie a bolilor infectioase transmisibile;
sesiunile de instruire/informare sunt consemnate in
registrele speciale cu aceastd destinatie.

Im3: In caz de boli infectioase transmisibile, PFAMP
are capacitatea de a asigura izolarea si ingrijirea
corespunzatoare a beneficiarului.

S4.2 Toate spatiile locuintei persoanei/familiei de
plasament si a asistentului maternal profesionist,
precum si echipamentele si materialele utilizate sunt
mentinute curate, igienizate, ferite de orice sursa
de contaminare
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Iml: PFAMP planificd si aplicd un program de
curdtenie si igienizare in care implicd si copiii,
corespunzator varstei si nivelului lor de dezvoltare.

Im2: Materialele igienico-sanitare si cele de
dezinfectie sunt prezente la domiciliul PFAMP si se
pdstreazd in conditii de siguranta.

MODULUL VII DREPTURI S$I ETICA
(Standardele 1-3)

19

Standard 1 RESPECTAREA DREPTURILOR

COPILULUI $I A ETICII PROFESIONALE

Serviciile de tip familial isi desfdsoard activitatea
cu respectarea drepturilor copiilor si a eticii
profesionale.

Rezultat asteptat: Drepturile copilului sunt
cunoscute si respectate de persocana, familia de
plasament si de asistentul maternal profesionist care
isi desfdsoard activitatea conform unui cod de etica
propriu.

S1.1 Furnizorul de servicii sociale elaboreazd si
aplicd o Cartd a drepturilor beneficiarilor

Im: Carta este disponibild la sediul furnizorului de
servicii sociale, pe suport de hértie, precum si,
dupd caz, pe suporturi diverse, adaptate copiilor cu
dizabilitdti.

S1.2 Copiii din serviciile de tip familial sunt
informati asupra drepturilor lor

Im: Informarea beneficiarilor cu privire la
drepturile inscrise in Cartd se consemneazd intr-un
document existent la dosarul fiecdrui beneficiar.

S1.3 Personalul din cadrul serviciilor de tip
familial cunoaste si respectd prevederile Cartei

Im: PFAMP cunosc drepturile beneficiarilor de
servicii sociale; sesiunile de instruire sunt
consemnate in Registrul privind instruirea si
formarea continud a PFAMP

S1.4 Furnizorul de servicii sociale realizeaza
evaluarea calitdtii si performantei serviciilor
sociale de tip familial inclusiv prin mdsurarea
gradului de satisfactie al copiilor in calitate de
beneficiari ai serviciilor respective

Iml: Evidentele mdsurdrii gradului de satisfactie al
beneficiarilor privind modul sdu de viatad la
persocana/familia de plasament sau la asistentul
maternal profesionist si calitatea serviciilor
primite sunt disponibile la sediul furnizorului de
servicii sociale (chestionare, minute interviuri
etc.).

Im2: Metodologia de masurare a gradului de
satisfactie al beneficiarilor este disponibilad la
sediul furnizorului de servicii sociale.

Im3: Chestionarul de mdsurare a gradului de
satisfactie al beneficiarilor se aplicda de cdtre
reprezentantul furnizorului de servicii sociale,
intr-o manierd care sd respecte confidentialitatea.

Imd4: Rezultatele chestionarului de mdsurare a
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gradului de satisfactie al beneficiarilor si modul in
care a fost imbunatatitd acordarea serviciilor,
atunci cénd este cazul, sunt pdstrate de cdtre
furnizorul de servicii sociale si vor fi puse la
dispozitia organelor de control.

S1.5 Personalul serviciilor de tip familial 1Isi
desfdsoarda activitatea in baza unui Cod de etica

Iml: Codul de eticd este disponibil, pe suport de
hidrtie, la sediul furnizorului de servicii sociale.

Im2: Codul de etica este cunoscut de
persoanele/familiile de clasament si asistentii
maternali profesionisti, precum si de managerii de
caz al copiilor si de alt personal de specialitate;
sesiunile de instruire sunt consemnate in registrele
speciale cu aceastd destinatie.

STANDARD 2 RELATIILE COPIILOR CU PERSONALUL
Serviciile de tip familial se asigurd cd relatiile
personalului cu copiii au o bazd sdndtoasd,
raspunzédnd normelor de conduitd morald, profesionalad
si sociald.

Rezultat asteptat: Copiii au o relatie fireascad cu
persoana/familia de plasament sau cu asistentul
maternal profesionist, bazatd pe sinceritate si
respect reciproc.

S2.1 Furnizorul de servicii sociale se asigura ca
persoanele/familiile de plasament si asistentii
maternali profesionisti cunosc modalitdtile de
abordare si relationare cu copiii

Im: Persoanele/familiile de plasament si asistentii
maternali profesionisti au cunostintele adecvate cu
privire la nevoile copiilor din sistemul de protectie
speciald si particularitdtile de vérstad si
individuale ale conduitei acestora; sesiunile de
instruire se consemneazd in Registrul privind
instruirea si formarea PFAMP.

S2.2 Furnizorul de servicii sociale detine si aplica
o procedurd clard referitoare la interactiunea si
relationarea personalului din cadrul serviciilor
sociale de tip familial cu copiii aflati in
ingrijirea acestora

Iml: Procedura privind relatia cu beneficiarii este
aprobatd prin decizie sau, dupd caz, dispozitie a
conducdtorului furnizorului de servicii sociale.

Im2: Procedura privind relatia cu beneficiarii este
disponibila la sediul furnizorului de servicii
sociale.

Im3: PFAMP cunosc Procedura privind relatia cu
beneficiarii; sesiunile de instruire sunt consemnate
in registrele speciale cu aceastd destinatie.

STANDARD 3 SUGESTII/SESIZARI/RECLAMATII

Serviciile de tip familial incurajeazda copiii sa
ofere sugestii pentru imbundtdtirea vietii cotidiene
si sd sesizeze orice nemultumire referitoare la
serviciile oferite si activitatea personalului,
inclusiv aspecte privind cazurile de abuz si
neglijare.
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Rezultat asteptat: Opiniile copiilor, precum si
aspectele si situatiile care nemultumesc copiii sunt
cunoscute de persoana/familia de plasament sau de
asistentul maternal profesionist, managerul de caz al
copilului, precum si de conducerea furnizorului de
servicii sociale, astfel incdt sd poatd fi luate cét
mai rapid mdsurile de remediere ce se impun.

S3.1 Furnizorul de servicii sociale asigura
conditiile necesare pentru colectarea si consemnarea
sugestiilor, sesizdrilor si reclamatiilor copiilor cu
privire la serviciile primite

Iml: Procedura privind sugestiile/sesizédrile si
reclamatiile este aprobatd prin decizie sau, dupa
caz, dispozitie a conducdtorului furnizorului de
servicii sociale.

Im2: Procedura privind sugestiile/sesizdrile si
reclamatiile este disponibild la sediul furnizorului
de servicii sociale.

Im3: Cutia pentru sugestii/sesizdri si reclamatii
este situatd la sediul furnizorului de servicii
sociale, intr-un loc accesibil tuturor
beneficiarilor.

S3.2 Furnizorul de servicii asigurd inregistrarea si
arhivarea sugestiilor, sesizdrilor si reclamatiilor

Iml: Registrul de evidentd a sugestiilor/sesizdarilor/
reclamatiilor este disponibil la sediul furnizorului
de servicii sociale.

Im2: Dosarul cuprinzand atét sesizdrile si
reclamatiile din ultimii doi ani, cét si modul de
solutionare al acestora, este arhivat si pdstrat la
sediul furnizorului de servicii sociale.

S3.3 Copiii din serviciile sociale de tip familial
sunt informati asupra modalitdtii de formulare a
eventualelor sugestii/sesizdri/reclamatii

Im: Beneficiarii cunosc modalitdtile de a formula si
comunica/transmite sugestii precum si
sesizdri/reclamatii in caz de nemultumiri cu privire
la activitatea PFAMP; documentul privind informarea
este disponibil la dosarul beneficiarului.

MODULUL VIII PROTECTIA IMPOTRIVA ABUZURILOR S1
NEGLIJARII
(Standardele 1-2)

13

STANDARD 1 PROTECTIA IMPOTRIVA ABUZURILOR SI
NEGLIJARII

Serviciile sociale de tip familial iau toate mdsurile
necesare pentru prevenirea si combaterea oricdror
forme de abuz, neglijare, exploatare sau orice alta
forma de violentd asupra copilului.

Rezultat asteptat: Copiilor 1li se asigurada un mediu de
viatd protejat, orice suspiciune sau acuzatie privind
comiterea unui abuz, precum si semnalarea de
tratamente neglijente sau degradante, fiind
solutionate prompt si corect de cdtre furnizorul de
servicii sociale, in conformitate cu prevederile
legislatiei in vigoare.

10
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S1.1 Furnizorul de servicii sociale detine si aplica
o0 procedurd proprie privind identificarea, semnalarea
si solutionarea cazurilor de abuz, neglijare,
exploatare sau orice altd formd de violentd asupra
copilului ingrijit in serviciile sociale de tip
familial.

Iml: Procedura privind identificarea, semnalarea si
solutionarea cazurilor de abuz, neglijare, exploatare
sau orice altd forma de violentd este aprobatd prin
decizie sau, dupd caz, dispozitie a conducdtorului
furnizorului de servicii sociale.

Im2: Procedura privind identificarea, semnalarea si
solutionarea cazurilor de abuz, neglijare, exploatare
sau orice altd formd de violentd este disponibild la
sediul furnizorului de servicii sociale, anexd la
ROF'.

Im3: PFAMP cunosc si aplicd Procedura privind
identificarea, semnalarea si solutionarea cazurilor
de abuz, neglijare, exploatare sau orice altd forma
de violentd; sesiunile de instruire/informare sunt
consemnate in registrele speciale cu aceastd
destinatie

Im4: Beneficiarii, in functie de varstd si gradul de
maturitate, cunosc si aplicd Procedura privind
identificarea, semnalarea si solutionarea cazurilor
de abuz, neglijare, exploatare sau orice altd forma
de violentd; documentul privind informarea este
disponibil la dosarul beneficiarului.

S1.2 Copiii ingrijiti in cadrul serviciilor sociale
de tip familial sunt incurajati si sprijniti pentru a
sesiza orice formda de abuz, neglijare, exploatare sau
orice altd forma de violentd, inclusiv tratamente
inumane sau degradante la care sunt supusi de
persoanele cu care vin in contact, atdt in familie
cdt si in comunitate

Iml: Beneficiarii stiu sd recunoascad riscul si
situatiile abuz, neglijare, exploatare sau orice alta
formd de violentd tratamente inumane sau degradante
si au fost informati in acest sens; documentul
privind informarea este disponibil la dosarul
beneficiarului.

Im2: Beneficiarii care au fost expusi oricdrei forme
de abuz, neglijare, exploatare sau orice alta forma
de violentad, inclusiv tratamente inumane sau
degradante au beneficiat de sprijin psihologic si
consiliere. Rapoartele trimestriale contin informatii
cu privire la sprijinul oferit beneficiarilor

S1.3 Furnizorul de servicii sociale asigurad
instruirea personalului din cadrul serviciilor
sociale de tip familial cu privire la cunoasterea si
prevenirea diferitelor forme de abuz si neglijare a
copiilor

Im: Managerii de caz si PFAMP stiu sd recunoasca
riscul si situatiile de abuz, neglijare sau
exploatare; sesiunile de informare, instruire se
inscriu in registrele speciale cu aceasta destinatie.
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S1.4 Personalul din cadrul serviciilor sociale de tip
familial aplicd prevederile legale cu privire la
semnalarea, cdtre organismele/institutiile
competente, a oricdrei situatii identificate de
abuz/neglijare sau exploatare a copilului

Iml: Registrul de evidentada a cazurilor de abuz sau
neglijare este disponibil la sediul furnizorului de
servicii scciale.

Im2: Registrul de evidentada a cazurilor de abuz sau
neglijare este completat la zi si este disponibil, pe
suport de hédrtie sau electronic, la sediul
furnizorului de servicii.

Im3: Orice caz de abuz este adus la cunostintd
furnizorului de servicii sociale, in termen de maxim
2 ore de la semnalarea acestuia.

STANDARD 2 CONTROLUL COMPORTAMENTULUI

Personalul serviciilor sociale de tip familial
reactioneaza pozitiv la diversele comportamente ale
copiilor si, in cazul unor comportamente
inacceptabile repetate ale acestora hotdrdste si
aplicd sanctiuni constructive, cu scop educativ.
Rezultat asteptat: Copiii sunt incurajati si
sprijiniti sd-si formeze o conduitd acceptabila
pentru grup si societate, iar atunci cand au un
comportament inadecvat sunt tratati de personal in
mod constructiv, fard excese sau subiectivism.

S2.1 Furnizorul de servicii sociale detine si aplica
o procedurd privind controlul comportamentului
copiilor si aplicarea masurilor restrictive

Iml: Procedura privind controlul comportamentului
beneficiarilor este aprobatd prin decizie sau, dupad
caz, dispozitie a conducdtorului furnizorului de
servicii sociale.

Im2: Procedura privind controlul comportamentului
beneficiarilor este disponibild la sediul
furnizorului de servicii sociale, anexd la ROF.

S2.2 Furnizorul de servicii sociale instruieste
personalul din cadrul serviciilor sociale de tip
familial in vederea aplicdrii procedurii privind
controlul comportamentului copiilor.

Im: PFAMP cunosc procedura privind controlul
comportamentului copiilor; sesiunile de instruire ale
personalului, precum si cursuri de formare in domeniu
sunt consemnate in Registrul privind instruirea si
formarea PFAMP.

MODUL IX GESTIONAREA S1 NOTIFICAREA INCIDENTELOR
DEOSEBITE
(Standardele 1-2)

STANDARDUL 1 GESTIONAREA INCIDENTELOR DEOSEBITE
Serviciile de tip familial aplicd reguli clare
privind gestionarea incidentelor deosebite, precum si
masuri de preventie si interventie pentru copiii care
pardsesc locuinta fdara permisiune.

Rezultat asteptat: Posibilele incidente ce pot apare
in perioada de plasament a copiilor la
persoana/familia sau asistentul maternal profesionist
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sunt cunoscute de acestea si de personalul
furnizorului de servicii sociale astfel incat sa
poatd fi prevenite sau rapid remediate.

S1.1 Persoanele/familiile de plasament si asistentii
maternali profesionisti realizeazd evidenta
incidentelor deosebite care afecteazd copilul

Im: Registrul de evidenta a incidentelor deosebite
este disponibil, pe suport de hartie, la sediul
funizorului de servicii sociale.

S1.2 Furnizorul de servicii sociale asigurada masuri
adecvate de prevenire si interventie pentru copiii
care pdrdsesc serviciile sociale de tip familial fara
permisiune

Iml: Procedura privind solutionarea situatiilor de
absenteism al copilului este aprobatd prin decizie
sau, dupd caz, dispozitie a conducatorului
furnizorului de servicii sociale.

Iml: Procedura privind solutionarea situatiilor de
absenteism al copilului este disponibild la sediul
furnizorului de servicii sociale.

Im3: Registrul de evidentd a incidentelor deosebite
contine informatiile referitoare la situatiile de
absenteism a copilului, fdrd permisiune.

Im4: Situatiile de absenteism repetate ale copiilor
sunt consemnate in rapoartele trimestriale

STANDARD 2 NOTIFICAREA CU PRIVIRE LA

EVENIMENTELE IMPORTANTE

Serviciile de tip familial aplicd reguli clare
privind notificarea incidentelor deosebite in care
sunt implicati copiii si personalul propriu.

Rezultat asteptat: Posibilele incidente ce pot apdrea
in periocada de rezidentd a copiilor in servicii de
tip familial sunt cunoscute de furnizorul de servicii
sociale, de familiile biologice ale copiilor si de
institutiile competente.

S2.1 Persoanele/familiile si asistentii maternali
profesionisti informeaza familia biologicd sau
reprezentantul legal al copilului, precum si
institutiile competente cu privire la incidentele
deosebite in care acesta a fost implicat

Im: Notificdrile se consemneazd in Registrul de
evidentd a incidentelor deosebite.

S2.2 Persoanele/familiile de plasament si asistentii
maternali profesionisti informeazd institutiile
competente cu privire la toate incidentele deosebite
petrecute pe perioada plasamentului copilului

Im: Registru de evidentd a incidentelor deosebite, in
care sunt consemnate anunturile telefonice si
notificdrile transmise cdtre institutiile publice
este disponibil la sediul furnizorului de servicii
sociale.

Sectiunea a III-a

LISTA

documentelor si evidentelor aferente
Standardelor minime de calitate
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pentru serviciile sociale de tip familial

Documente privind organizarea si functionarea serviciilor sociale de tip familial
1. Regulamentul de organizare si functionare al serviciilor de tip familial (ROF)
Organigrama furnizorului de servicii sociale de tip familial

Statul de functii

Fise de post ale personalului

Fise de evaluare anuale ale personalului

m(ﬂwa

Rapoartele anuale de evaluare a persoanelor/familiilor de plasament si ale
aSLStentllor maternali profesionisti

7. Dosarele personale ale persoanelor/familiilor de plasament si ale asistentilor
maternali profesionisti

8. Declaratiile pe proprie raspundere ale personalului privind pdstrarea
confidentialitdtii datelor referitoare la copiii aflati in plasament

9. Planul anual privind formarea profesionald a personalului

10. Planul anual de formare/instruire a persoanelor/familiilor de plasament si a
asistentilor maternali profesionisti

11. Fisele anuale de monitorizare a serviciilor de tip familial

12. Raportul anual de autoevaluare a serviciilor sociale de tip familial

13. Raportul anual de activitate al furnizorului de servicii sociale

14. Rapoarte de audit intern/evaluare interna

15. Procesele verbale ale sedintelor de supervizare a personalului

16. Diplome, certificate de absolvire ale personalului de specialitate, atestate ale
asistentilor maternali profesionisti

17. Contracte individuale de muncd, contracte/conventii de colaborare, contracte de
prestdri servicii, contracte de voluntariat

18. Buletine medicale aferente controalelor periodice ale personalului

19. Conventiile de plasament a copilului

20. Carta drepturilor beneficiarilor

21. Codul etic

22. Dosar de corespondentd cu alte institutii/servicii/organizatii

23. Protocolul/protocoalele de colaborare interinstitutionald

24. Evidentele din baza de date privind copiii ingrijiti in servicii de tip familial
25. Evidentele din baza de date privind persoanele/familiile de plasament si asistentii
maternali profesionisti

Evidente privind realizarea activitdtilor din cadrul serviciilor sociale de tip familial
1. Registrul privind instruirea si formarea continud a personalului

2. Registrul privind instruirea si formarea persoanelor/familiilor de plasament si a
asistentilor maternali profesionisti

3. Registrul privind informarea/instruirea si consilierea beneficiarilor (copiilor)
Registrul de evidentd a incetdrii serviciilor

Registrul de evidenta sugestiilor/sesizdrilor/reclamatiilor

S o 0

a
Registrul de evidentd a cazurilor de abuz, neglijare si discriminare
a

Registrul de evidenta incidentelor deosebite

Documente si proceduri elaborate

Documente:

1. Dosarul personal al beneficiarului (copilului)

2. Programul de acomodare al copilului la domiciliul persoanei/familiei de plasament
sau al asistentului maternal profesionist

3. Fisele de evaluare: sociald, educationald, psihologicd si medicala
4. Planul individualizat de protectie a copilului (PIP)

Procesul verbal al reuniunii de analizd semestriald a PIP

5. Fisa de monitorizare a evolutiei scolare

6. Programul educational al copilului

7. Fisa medicald a copilului

8. Planul individualizat de integrare/reintegrare sociald a copilului
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9. Programul de interventie pentru dezvoltarea deprinderilor si pregdtirea copiilor
pentru viata independenta

10. Programul pentru recreere si socializare

11. Raportul trimestrial privind evolutia dezvoltdrii fizice, mentale, spirituale,
morale sau sociale a copilului

12. Raportul semestrial privind verificarea imprejurdrilor care au stat la baza
stabilirii mdsurilor de protectie speciala

13. Evidenta interviurilor copiilor in risc de abuz, neglijare sau exploatare

14. Protocoalele speciale pentru situatiile grave de abuz, neglijare si exploatare
15. Fisa speciald de evidentd a comportamentelor deviante ale copilului

Proceduri:

Procedura de admitere a copiilor pentru ingrijirea in serviciile de tip familial
Procedura de incetare a serviciilor

Procedura privind promovarea relatiilor socio-familiale

Procedura privind ocrotirea sdandtdtii copilului

Procedura privind consemnarea opiniilor copilului

Procedura privind solutionarea situatiilor de absenteism al copilului

0o JdJo DN R

Procedura privind modul de actiune in situatii neprevazute care afecteaza
functionarea curentd a utilitdtilor

9. Procedura privind relatia personalului cu copiii

10. Procedura privind sugestiile/sesizdrile si reclamatiile

11. Procedura privind identificarea, semnalarea si solutionarea cazurilor de abuz si
neglijentd

12. Procedura privind controlul comportamentului copiilor

13. Procedura de masurare a gradului de satisfactie al beneficiarilor.

14. Proceduri cu privire la utilizarea resurselor financiare ale copilului, dupd caz.
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