FACTORI INHIBITORI AI INOVATIEI
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abordarea inovatoare in serviciile de asistentd sociald. In
prima parte a articolului este prezentat contextul dezvoltarii
sistemului de asistentd sociald din Romdnia, intr-o abordare comparativd. In
partea a doua sunt analizati principalii factori care genereazd blocarea
inovatiei: lipsa unei strategii unitare, solutiile de finantare a sistemului,
cadrul institutional si influenta institugiilor internationale.
Cuvinte-cheie: servicii sociale, inovatie sociald, factori ai inovatiei.

lrticolul analizeaza principalele cauze care blocheazd

INTRODUCERE

Asistenta sociala este o expresie a naturii umane, dovada faptul cad forme
sistematice de suport nu au avut ca obiectiv integrarea sociala a celor in nevoie,
serviciile fiind furnizate in special prin intermediul bisericii. Transferul
responsabilitatii catre sistemul public si extinderea serviciilor a fost determinata nu
doar de reducerea religiozitatii si a importantei bisericii, ci $i de nevoia statului de
a asigura pacea socialda (Payne, M., 2005). Cresterea si diversificarea problemelor
sociale, aparitia unor noi situatii de dificultate, care pun individul sau grupul
afectate 1n incapacitatea de solutionare a lor ,nu mai reprezintd dificultati
marginale ale unor persoane vulnerabile, ci mai degraba probleme cruciale ale
(Zamfir, E., in Dictionar sociologie, 1993).

Asistenta sociala in Marea Britanie 1si are originea in raspunsul la procesul de
industrializare si urbanizare rapidd din secolul XIX. O serie de acte normative
(Amendamentul la Legea Saracilor din 1834) au schimbat modul de abordare a
protectiei celor vulnerabili, scopul fiind asigurarea unei minime protectii, dar la un
nivel la care sd descurajeze dependenta. Charity Organization Society (COS),
infiintatd in 1869, preia principiile Legii Saracilor orientdndu-si suportul cétre
sdracii merituosi, categorie care desemna indivizii sau grupurile care demonstrau
dorinta de a a-si capata autonomia sau erau, independent de vointa lor, in
incapacitatea de a munci. Ineficienta interventiei si caracterul sdu stigmatizant au
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stat la baza transformarilor in sistemul de servicii de asistentd sociald de la
inceputul secolului XX.

Trecerea de la filantropie la ajutor sistematic, integrat in politicile sociale ale
statului, a fost marcatd de implementarea primelor forme structurate de pregatire
profesionala a asistentilor sociali. Lorenz (2004) apreciaza ca filantropia pura a fost
abandonata in favoarea interventiei punctuale, prin nevoia obtinerii unui cost-beneficiu
optim. Astfel, au fost necesare noi forme de suport pentru categoriile vulnerabile, n
acord cu principiile fundamentale ale asistentei sociale. $i in privinta organizarii
sistemelor de asistentd sociald au fost adoptate solutii inovatoare, dovada varietatea
formelor de organizare.

Spre deosebire de sistemul serviciilor de sanatate sau al celui de pensii,
organizarea sistemelor nationale de asistentd sociald cunoaste o larga diversitate,
fiind chiar dificila identificarea unor tipologii. Aceste structuri sunt rezultatul unor
permanente adaptari la resursele disponibile si varietatea problemelor sociale. Prin
resurse intelegem nu doar alocari financiare ci i ponderea suportului furnizat de
familie, comunitate sau structuri informale de suport. Insa nu toate schimbarile sau
modelele noi reprezinta inovatie in asistentd sociald. Experienta Romaniei confirma
esecul unor solutii care erau apreciate ca inovatoare sau care si-au dovedit succesul
in implementarea 1n alte contexte.

Asadar, pentru a considera o inovatie 1n asistenta sociala sunt necesare o serie
de criterii pentru a distinge acest de tip de solutie de interventiile noi, dar
ineficiente sau inaplicabile intr-un alt context:

Transferabilitatea. Un model inovator, fie cd avem in vedere interventiile
directe 1n lucrul cu beneficiarii, modele de organizare a sistemului de asistenta
sociald sau finantarea acestuia, ar trebui sa fie aplicabile in alte contexte.

Sustenabilitatea. Elementul de noutate nu asigurd in mod automat calitatea
de inovatie in asistentd sociald. Este necesar ca modelul sd poatd genera sau
intretine mecanisme pentru mentinerea acestuia.

Impactul semnificativ asupra grupurilor-tintd vizate/societatii. Un model
inovator trebuie sa asigure forme de impact consistente la nivelul beneficiarilor dar
si al societdtii In general.

CONTEXTUL INOVATIEI iN SERVICIILE SOCIALE DIN ROMANIA

In Romania, proiectele majore pentru dezvoltarea sistemului de asistenti
sociald dupa 1989 au fost aplicate cu dificultate si cu mare intarziere, comparativ
cu celelalte state est-europene, de cele mai multe ori avand la baza initiative din
afara sistemului politic sau a sistemului institutional din domeniu. Abordarea a
fost, mai degraba, una sectoriala, orientatd citre probleme aflate in criza, incurajata
si de presiunea institutiilor internationale, in special a Comisiei Europene, pentru
reforma sistemelor de protectie a grupurilor dezavantajate.

Traseul urmat de Romania este unul total diferit de cel al altor state est-europene
din vecinatate. Zeci de mii de copii institutionalizati, persoane cu handicap, subiecte
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care au ocupat importante spatii in presa internationala si o traditie in servicii de
asistenta sociald, evaluatd ca fiind una dintre cele mai performante din Europa la acea
vreme, Insa brutal intrerupta si interzisa de regimul comunist, formeaza contextul initial
al reinfiintarii sistemului de asistentd sociald. Spre deosebire de Romania, celelalte
state din estul Europei au avut o evolutie diferita, perioadele de intrerupere temporara a
functionrii sistemelor de asistentd sociala fiind mai reduse. in Polonia sau Ungaria,
forme de asistentd sociald existente la nivelul bisericii au beneficiat de ingaduinta
autoritatilor comuniste, iar generatiile de asistenti sociali formate in perioada regimului
comunist au activat in cadrul serviciilor medicale. Comparativ cu Roménia, in nici un
alt stat din fostul bloc comunist nu a avut loc o interventie atét de brutala in sistemul de
asistenta sociala. Este unul dintre motivele pentru care Polonia sau Ungaria sunt state
in care sistemele de servicii de asistentd sociald s-au regenerat intr-un ritm mai
accelerat. Procesul a fost sustinut de existenta unei infrastructuri la nivelul bisericii si
perioada mai redusa de intrerupere a formarii asistentilor sociali. De asemenea, imediat
dupa caderea comunismului au fost luate masuri pentru reglementarea constructiei
institutionale, proces care In Romania s-a dovedit mai anevoios, confuz si influentat de
interventii ale institutiilor internationale, nu intotdeauna caracterizate de coerenta.

Prima lege fundamentald pentru sistemul national de asistentd sociald este
adoptata in 2001, cu 11 ani mai tarziu decat Polonia, intr-un efort de a relansa procesul
de constructie institutionald. De mentionat este ca initiativa legii fundamentale si a unei
strategii de dezvoltare a serviciilor a venit din mediul academic, ca parte a unui proces
firesc avand In vedere acumularile sistemului la acel moment. S-a dorit, astfel,
corectarea unor deficiente majore sesizate in sistemul institutional: dispersia atributiilor
catre un numar mare de institutii centrale fard a exista o coordonare a acestora si
adancirea decalajelor dintre serviciile de la nivel local si cel judetean. in mare masura,
lipsa unor directii strategice globale a incurajat mentinerea acestor deficiente, astfel
incat, aparent centratd pe prioritati ale societatii romanesti, dezvoltarea serviciilor a fost
in mod excesiv subsumatd unor obiective punctuale (dezinstitutionalizare, protectia
copiilor care muncesc, protectia tinerilor care pardsesc centrele de plasament, copiii
strazii etc.). Romania se afla in situatia inedita in care se infiintau servicii specializate,
foarte costisitoare, lipsite de beneficiari, in vreme ce in peste 90% dintre localitatile
rurale, cu exceptia beneficiilor sociale, nu exista nici un fel de forma de asistentd
sociala.

Efortul de a lansa un proces de constructie institutionala sustenabil, bazat in
mare masura pe recuperarea traditiei interbelice in asistentd sociala, a fost inlocuit
cu optiuni care presupuneau retragerea statului din sistemul de asistenta sociala.
Incepand cu 2004, au fost lansate o serie de astfel de programe, cel mai vizibil fiind
la nivelul sistemului de protectie a copilului. Astfel de directii de dezvoltare
nerealiste, dovada si esecul total al implementarii acestora, nu au fost suficient
evaluate pentru a determina viabilitatea acestora si, mai ales, potentialul impact
pentru sistemul de asistentd sociald. De altfel, masurile radicale adoptate de catre
unele state (ex.: Marea Britanie) similare cu cele propuse pentru Romaénia, prin
transferul responsabilitatii statului cétre sectorul privat au avut forme de impact
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negative importante: deprofesionalizarea sistemului de asistentd sociald, scdderea
calitatii serviciilor si a gradului de acoperire a acestora.

CAUZE ALE BLOCARII INOVATIEI iN SERVICIILE SOCIALE

Lipsa unei strategii unitare

Analiza evolutiei sistemului de asistentd sociala nu indica o directie strategica
bine conturatd, ci doar eforturi sectoriale mai mult sau mai putin reusite. Zeci de
planuri strategice au fost elaborate in domeniul asistentei sociale, 1nsd utilitatea
acestora a fost, mai degraba, evidentd din perspectiva procesului birocratic. Ultima
strategie in domeniul dezvoltarii serviciilor sociale nu are decat rolul de a justifica
liniile de finantare in cadrul FSE. Lipsa de promovare a acesteia sau a participarii
efective a celor interesati la elaborarea documentului indicd doar nevoia de a obtine
un document justificativ.

In ultimii ani, serviciile de asistentd sociald s-au dezvoltat firi o strategie
globala, ci pe baza unor strategii sectoriale, pentru anumite categorii sociale,
considerate a fi prioritare la un moment dat. Au fost elaborate strategii pentru copii,
strategii pentru romi, strategii pentru persoanele cu handicap, fara a se avea in vedere
impactul cumulat al acestora. Mai mult decat atat, o mare parte din aceste strategii au
ramas la stadiul de intentie sau au esuat 1n faza incipienta a derularii lor, in lipsa unui
sistem de monitorizare si evaluare. Cadrul institutional s-a dezvoltat in mod haotic,
prin transferul unor atributii de asistentd sociala de la o institutie la alta, fara sa existe
0 autoritate cu capacitati reale de coordonare a furnizorilor de servicii si beneficii de
asistentd sociald. Ca urmare, acestia au fost mai degraba interesati de obtinerea
eficientei organizationale interne decat de reducerea problemelor sociale. De altfel,
evaluarea performantelor dupa criteriile actuale incurajeaza actiunea asupra efectelor
si nu asupra cauzelor. Modul in care au fost stabilite axele si domeniile majore de
interventie, in cadrul cérora pot fi accesate resurse, indica lipsa viziunii de dezvoltare
a sistemului de servicii. Desi unul dintre documentele care stau la baza fundamentarii
POSDRU este Strategia nationala de dezvoltare a serviciilor sociale, niciunul dintre
domeniile majore de interventie nu raspunde explicit obiectivelor acesteia.

Finantarea sistemului

Prin focalizarea domeniilor majore de interventie, FSE nu vizeaza in mod direct
sistemul de asistentd sociald, ci contribuie, prin suportul financiar acordat furnizorilor
de servicii sau prin adresabilitate, la crearea de servicii pentru grupuri dezavantajate.
In aceste conditii, vor fi accentuate dezechilibrele in dezvoltarea serviciilor la nivel
regional. Dacé mecanismele competitiei au incurajat crearea de servicii performante si
formarea unui corp de profesionisti in atragerea si gestionarea resurselor financiare,
efectele negative se resimt in disparitatile regionale si slaba dezvoltare a sectorului de
servicii de asistenta sociald primara. Principalul risc este diminuarea sustenabilitatii si
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a eficientei serviciilor existente, prin abordarea fragmentara a problematicii de
asistenta sociald. De asemenea, se creeaza si o serie de inechitdti datorate distributiei
teritoriale dezechilibrate a serviciilor. Foarte posibil, aceste efecte negative vor fi
accentuate de absorbtia dezechilibratd pe regiuni a fondurilor structurale europene din
domeniul incluziunii sociale. Desi axele prioritare relevante pentru domeniul
serviciilor sociale sunt fundamentate pe o serie de documente strategice din domeniul
serviciilor sociale, cel mai important fiind Strategia nationald de dezvoltare a
serviciilor sociale, atingerea obiectivelor acestora ramane o forma de impact
neintentionatd, catd vreme fondurile sunt acordate prin competitie unor furnizori de
servicii sociale, fara a exista mecanisme reale de corectie.

Avand 1n vedere modul 1n care au fost construite liniile de finantare, prioritatile
stabilite si domeniile de interventie, este de asteptat ca sistemul national de asistenta
sociala sd beneficieze intr-o masura neglijabila de suport direct. Experienta
implementarii programelor PHARE, cel putin din perspectiva impactului asupra
sistemului de asistenta sociala §i a sustenabilitdtii serviciilor infiintate, este din nou
ignoratd. De asemenea, lipsa unor linii de finantare dedicate, a unor programe
nationale care sa se adreseze celor mai importante prioritdti i nevoi de dezvoltare a
sistemului, va mentine sau chiar va accentua problemele mentionate in strategia de
dezvoltare a serviciilor sociale.

Suportul institutiilor internationale

A fost acordat sub forma de finantare directa pentru dezvoltarea de servicii de
asistenta sociald, dar si prin diverse forme de asistentd tehnicd, forma de suport
care a insotit, de reguld, linii de finantare pentru servicii.

Procesul de elaborare a cadrului legislativ si institutional care ar fi asigurat
mecanismele necesare dezvoltdrii sustenabile a sistemului de asistentd sociald a
fost abandonat, la scurtd vreme de la initierea sa, pentru programe internationale de
asistentd tehnica. Desi atragatoare prin prisma rezultatelor promise, confirmate de
succesul Inregistrat in tarile de origine, eforturile expertilor internationali s-au
dovedit a fi partial utile, uneori generatoare de confuzie si intarzieri in procesul de
constructie institutionald. Sistemul de protectie a copilului a fost principalul
destinatar al fondurilor externe, care au contribuit la transformari radicale ale
sistemului §i crearea unor institutii de protectie, care au absorbit cea mai mare parte
a absolventilor din domeniul asistentei sociale, sociologie, psihologie sau stiinte ale
educatiei. Existd insa si interventii care au generat un impact neglijabil, In special
proiectele de asistenta tehnica cu finantare PHARE, desi resursele alocate au fost
considerabile neclar. O caracteristicd importantd a acestui tip de proiecte este data
de utilizarea excesiva a expertizei externe, apreciata ca fiind limitatd sau influentata
de modele neadaptate contextului Romaniei (Zamfir, 2004).

Scopul acestor finantiri a fost sd accelereze reforma sistemului de asistenta
sociala si sa diminueze efectele negative ale politicii regimului comunist Tn domeniul
protectiei grupurilor dezavantajate, in special copiii in dificultate si persoanele cu
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handicap. Schimbarile generate de catre interventiile institutiilor internationale au
fost, n multe cazuri, semnificative, in special in cazul programelor pe termen lung,
unde abordarea a avut un caracter de suport al eforturilor locale.

Implementarea unor proiecte de acest tip nu a avut decat efecte limitate si pe
termen scurt. Nimic din domeniile prioritare nu a fost abordat, iar schimbarile au
fost ajustate nevoilor imediate ale celor implicati sau vizati de catre proiect.
Asumarea unor directii de dezvoltare slab prioritare este o altd caracteristica a
proiectelor de constructie institutionald. Modelele importate au fost insuficient
adaptate, motiv pentru care institutiile create pot genera efecte perverse.

Cadrul institutional

Structura institutionala s-a dezvoltat intr-o manierd fragmentata, influentata
de decizii politice nesustinute de o politica unitara. Infiintarea unui numar mare de
agentii specializate, cu atributii limitate si lipsite de mecanisme de coordonare au
generat un blocaj al incercarilor de a reforma sistemul.

Nu mai putin de 14 institutii centrale, agentii subordonate ministerelor sau
directii In cadrul acestora, asigurd functii directe sau conexe in sistemul de asistenta
sociala. Desigur, toate au un rol clar definit, au in implementare programe cu
rezultate si impact semnificative. Insa, fragmentarea excesiva genereazi o serie de
erori care se rasfrang asupra beneficiarului de servicii de asistentd sociala.
Dificultatile de coordonare, suprapunerea de atributii, fac dificild elaborarea unor
politici coerente. Cadrul institutional nu a fost adaptat suficient la nevoile de
dezvoltare a sistemului de asistentd sociald. Spre exemplu, Inspectia serviciilor
sociale, institutia desemnatd sa asigure indeplinirea standardelor minime 1in
functionarea serviciilor sociale si controlul asupra furnizorilor de servicii, poate
genera efecte negative 1n sistemul de asistenta sociald, inca marcat de dezechilibre in
acoperirea cu servicii. Cu alte cuvinte, cele aproape jumatate dintre autoritatile locale
din urban, care nu au dezvoltat infrastructura minima a serviciilor sociale, sau marea
majoritate a celor din mediul rural nu intrd sub incidenta inspectiei sociale pentru a
verifica modul in care membrii comunitatii primesc serviciile de asistenta de care au
nevoie. Mentinerea unor standarde ridicate, in conditiile cvasiinexistentei serviciilor
la nivelul comunitatilor din mediul rural, a unei infrastructuri precare in cele mai
multe dintre localitdtile urbane, descurajeaza initiativa si va determina accentuarea
concentrarii serviciilor la nivelul directiilor judetene de asistenta sociala. Aplicarea
unor standarde rigide, chiar dacd asigurd garantia unor servicii de calitate,
contrasteaza cu infrastructura precara la nivelul serviciilor primare sau cu lipsa de
interes pentru asigurarea unor servicii minimale la nivel local. O primarie din mediul
rural care asigurd cu dificultate plata cheltuielilor curente (salarii, utilitatii) sau a
serviciilor minime nu va avea suficiente resurse pentru un minim de servicii
conforme cu standardele impuse. Solutiile de organizare a serviciilor ar fi presupus
identificarea unor modele care sd poata functiona cu resurse reduse, dar care sa
asigure acoperirea nevoilor celor in dificultate.
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Evolutia sistemului de asistentd sociala din Romania a fost marcatd de
accelerarea dezvoltdrii unor servicii specializate, ca raspuns la unele probleme
sociale. Optiunea a fost justificatd de identificarea unor solutii pentru probleme aflate
in stare critica si ne limitam la a mentiona aici situatia copiilor institutionalizati sau
cea a persoanelor cu handicap. Este evident ca rolul acestor servicii a fost esential
pentru atenuarea unor probleme grave, iar interventia sectoriald si focalizata a fost,
probabil, cea mai buna optiune 1n prima faza a dezvoltarii sistemului. Odata creat un
intreg sistem de servicii sociale specializate performant ar fi fost de asteptat ca
interventia s se centreze asupra extinderii retelei de servicii primare de asistenta
sociala. Rolul acestora este esential prin asigurarea unui prim nivel al preventiei si
prin asigurarea coordondrii suportului serviciilor specializate.

In Romania, doud noi institutii au fost create in urma unor proiecte de
asistentd tehnica: Inspectia Serviciilor Sociale, si Agentia de Prestatii Sociale.
Rolul acestora este semnificativ, cu functii in fundamentarea deciziilor majore in
domeniu sau a asiguririi calitatii serviciilor. Insa, crearea cadrului institutional nu a
fost adaptata suficient la nevoile de dezvoltare a sistemului de asistentd sociala.
Functiile Inspectiei Sociale au componentd predominantd de control al calitatii
serviciilor furnizate, iar ratiunea infiintirii acesteia a fost argumentatd de
asigurarea unei coerente a functiilor de control si inspectie existente la nivelul
fiecarei institutii centrale care are atributii directe in domeniul serviciilor de
asistenta sociald (ANPH, ANPDC etc.). Institutia inspectiei iIn domeniul social nu
este noud. In statele cu traditie exista organisme similare sau proceduri asumate, la
nivelul institutiilor cu atributii de coordonare a sistemului de servicii sociale. Prin
preluarea functiilor si extinderea acestora s-a dorit $i asumarea unei componente de
monitorizare a politicilor locale de asistenta sociala.

Activitatea inspectiei sociale poate genera insa si efecte neintentionate la
nivelul intregului sector de servicii. In primul rand, prin impunerea unor standarde
ridicate, descurajeaza initiativa crearii de noi servicii de asistenta sociald. Inspectia
sociala nu verifica modul in care este respectat dreptul la protectie sociald a celor
vulnerabili (indiferent de natura acesteia), ci calitatea serviciilor sociale acolo unde
au fost create. Presupunand ca intr-o astfel de comunitate este nevoie de crearea unui
serviciu de asistentd sociala de tip centru de zi (cel mai frecvent intalnit la nivel
national), este necesar un buget anual de 175 000 RON pentru functionarea curenta,
ludnd 1n considerare o capacitate de 20 de locuri si o structurd minima de personal
conform standardelor specifice (Cojocaru, Cojocaru, 2008). Evident, existad si forme
de suport care presupun costuri mai reduse, alternative care pot substitui serviciile
costisitoare, Tnsd mentinerea unor standarde ridicate, in conditiile cvasiinexistentei
serviciilor la nivelul comunitatilor din mediul rural, a unei infrastructuri precare in
cele mai multe dintre localitatile urbane, descurajeaza initiativa si va determina
accentuarea concentrarii serviciilor la nivelul directiilor judetene de asistenta sociala.
Aplicarea unor standarde rigide, chiar daca asigura garantia unor servicii de calitate,
contrasteazd cu infrastructura precard la nivelul serviciilor primare sau lipsa de
interes pentru asigurarea unor servicii minimale la nivel local.
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SOLUTII PENTRU iINCURAJAREA ADOPTARII DE SOLUTII INOVATOARE

Cojocaru si Cojocaru (2008) propun o solutie inedita ca recomandare pentru
dezvoltarea serviciilor de prevenire de la nivel local. Considerand, pe baza studiilor
realizate In comunitati, cd serviciile de tip centre de zi sunt foarte costisitoare si
dificil de gestionat la nivelul localitatilor mici, autorii propun alternative mai putin
costisitoare, dar cu impact semnificativ asupra familiilor din comunitate. Un astfel
de serviciu poate fi un centru comunitar de resurse pentru parinti si familie sau
centre de consiliere si sprijin pentru parinti (Cojocaru, Cojocaru, 2008).

De fapt, propunerea autorilor, cu potential semnificativ de a fi implementata
pe scard largd, nu este altceva decat o modalitate de a ocoli, In mod legal,
constrangerile generate de aplicarea standardelor prea ridicate.

O alta solutie ar fi fost ca rolul Inspectiei Sociale sa fie reconsiderat in
totalitate, astfel Incat sd devina un organism care sa ofere suport furnizorilor de
servicii sociale §i sa 1si asume gradual atributiile de control si verificare. Perioada
de ,.gratie” ar fi trebuit sa fie stabilitd n acord cu stadiul si ritmul de dezvoltare a
sistemului de servicii.

Un model interesant poate fi The Social Assistance Fund (SAF) din Lituania,
care are responsabilititi de evaluare calitativa a serviciilor de asistentd sociala,
diseminare de informatie, furnizarea de asistenta tehnica si de formare, asigurarea de
finantare pentru proiectele de asistentd sociala implementate de catre institutiile
publice. Rolul de finantator este semnificativ, avand in vedere cd SAF administreaza
aproximativ un sfert din fondurile publice destinate asistentei sociale.

Programe similare de suport pentru dezvoltarea infrastructurii serviciilor
sociale sau a dezvoltdrii organizationale a furnizorilor de servicii sociale au fost
implementate in anii trecuti, cu impact si rezultate excelente. Fondul Romén de
Dezvoltare Socialda (FRDS) finanteazd proiecte In domeniul serviciilor sociale,
ultimul program avand si o componentd de infrastructurd. Conditiile de accesare a
finantérii sunt simplificate, pentru a permite comunitatilor dezavantajate sd parcurga
pasii necesari obtinerii fondurilor. De asemenea, in toate fazele proiectului sunt
implicati facilitatori comunitari, de reguld practicieni cu o foarte bund cunoagtere a
comunitatilor si expertiza in participare comunitara. Facilitatorul completeaza nevoia
de expertiza specifici in gestionarea proiectelor si acordd asistentd tehnica
beneficiarilor fondurilor. De asemenea, acesta isi asuma si atributii de monitorizare a
proiectelor implementate. Fondurile sunt alocate pe baza unor criterii care
avantajeazd comunitatile defavorizate.

Un astfel de program de finantare are o serie de caracteristici, dintre care vom
retine elementele esentiale pentru succesul interventiilor in domeniul constructiei
institutionale si a extinderii infrastructurii serviciilor de asistentd sociala.

Transferul de expertiza: programele de suport a furnizorilor de servicii
trebuie sa se bazeze pe un transfer masiv de expertizd adaptatd nevoilor acestora.
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Asistenta tehnica este furnizatd avand la bazd o bunad cunoastere a contextului
implementarii proiectului si a resurselor care pot fi mobilizate pentru a asigura
sustenabilitatea proiectului. De altfel, proiectele din domeniul social cu rezultate si
impact semnificative au avut o componenta de diagnoza a contextului.

Alocarea unor resurse de dimensiuni relativ reduse, in raport cu impactul si
rezultatele generate: conditia esentiala a asigurarii suportului real si a motivatiei
beneficiarului este gradul de participare la proiect, fie ca este vorba de resurse
financiare sau un alt tip de contributie. Acestea trebuie ajustate in raport cu
capacitatea reald a beneficiarului. Evaluarea initiald pune accent pe resurse ale
comunitatii sau ale solicitantului care pot fi utilizate (ex.: contributie In munca,
utilizarea unor cladiri/spatii nefolosite etc.), fard ca disponibilizarea acestora sa
genereze dificultdti majore in implementarea proiectului, au fost completate cu
resurse ale beneficiarului.

Utilizarea unor criterii de selectie a proiectelor care asigura distributia in
functie de nevoi: alocarea finantarii dupa criteriul competitiei este, fara indoiala, o
conditie esentiald pentru selectia proiectelor viabile, cu potential succes. insa, in
domeniul serviciilor sociale intervin o serie de distorsiuni, care se cer a fi corectate
printr-o serie de mecanisme care sd asigure directionarea resurselor, pastrind un
echilibru optim intre nevoi si competitivitate. Am aratat in sectiunile anterioare ca
alocarea de resurse pe bazad de proiecte a accentuat polarizarea teritoriald a
distributiei serviciilor. Furnizorii de servicii care au beneficiat de avantajul
disponibilitatii resurselor umane sau a accesului la informatie au atras cele mai
importante resurse din finantarile europene. In cazul programelor implementate de
FRDS au existat o serie de criterii suplimentare care au focalizat distribuirea
resurselor, avind in vedere, in primul rand, nevoia din comunitatile sarace.
Deficitul de expertizd a fost compensat de prezenta unor specialisti, care au
asigurat asistenta tehnica solicitantilor.

Monitorizarea permanenta permite fundamentarea deciziilor care pot
modifica activitatile, Tnsa fara a afecta atingerea obiectivelor sau a rezultatelor
propuse. Abordarea flexibila, caracteristica a dezvoltarii sociale prin proiecte, este
frecvent abandonati in favoarea respectirii planificarilor si a procedurilor rigide. in
special finantdrile din surse europene au accentuat abordarea orientatd catre
implementarea tuturor activitatilor propuse in cererea de finantare §i a obtinerii
rezultatelor asumate. In cazul proiectelor finantate prin fondurile structurale,
tendinta este si mai accentuati. insi proiectele din domeniul social, in special cele
care privesc domeniul asistentei sociale, solicitd un grad ridicat de adaptabilitate la
contextul in care acestea se implementeazi. In cazul proiectelor FSE, cerinta este
cu atit mai acuta cu cat perioada consumata de la conceperea proiectului si pana la
inceperea efectiva a activitatilor este, in cele mai multe cazuri, mai mare de un an.
Daca pentru proiectele din infrastructura intarzierea nu afecteazd in mod
semnificativ rezultatele, pentru cele din domeniul social poate decide in mod
structural calitatea rezultatelor si, mai ales, a impactului generat.
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innovative approach in social work services. The first part
describes the context of the social work development in
Romania, based on a comparative approach. In the second part are presented
the main factors for lack of innovation: the lack of strategic vision, the
financial arrangements, the institutional framework and the influence of
international institutions.
Keywords: social services, social innovation, innovation’s factors.

The article analyses the main issues which might hinder the



