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Despre acest document

Acest document face parte din seria de cinci documente fundamentale ale proiectului „Egalitate și 
calitate în prestarea serviciilor de sprijin uman incluziv pentru persoane cu dizabilități (EQUIP)”  (a 
se vedea Caseta 1).

Proiectul EQUIP vizează prestatorii de servicii de îngrijire și sprijin, nu doar entități cu scop profit, 
ci și organizații ale societății civile sau caritabile, entități de stat, organizații internaționale, rețele 
transfrontaliere ori entități care reprezintă orice combinație a acestora. 

Luate împreună, cele cinci documentele fundamentale ale proiectului EQUIP, oferă prestatorilor 
de servicii de îngrijire și sprijin un set valoros de instrumente, care pot fi utilizate atât individual, 
cât și la nivel de sector, pentru a transforma modul în care sunt proiectate și prestate serviciile, 
plasând respectarea drepturilor omului în centrul acestui proces.

Aceste documente fundamentale oferă și un punct de referință valoros pentru alți actori implicați în 
promovarea schimbării sau interesați personal de calitatea prestării serviciilor – în special persoane 
cu dizabilități, familiile și reprezentanții lor, precum și alți actori din sectorul prestării serviciilor de 
îngrijire și sprijin, cum ar fi sindicatele și grupurile de advocacy.

Proiectul EQUIP este o inițiativă a Oficiului Înaltului Comisar al Națiunilor Unite pentru Drepturile 
Omului (OHCHR), cu sprijinul Agenției Coreene pentru Cooperare Internațională (KOICA) și Institutului 
pentru Dezvoltarea Persoanelor cu Dizabilități din Coreea (KODDI).

Caseta 1: 
Seria de documente fundamentale ale proiectului EQUIP  

Seria de documente fundamentale include această notă introductivă și cinci documente 
fundamentale, care, pentru claritate este necesar să fie citite împreună. 

Introducere în seria de documente fundamentale: O notă introductivă pentru prestatorii 
de servicii de îngrijire și sprijin
Documentul fundamental nr. 1: Statul ca reglementator și beneficiar  
Documentul fundamental nr. 2: Autonomia decizională a utilizatorilor și democratizarea 
serviciilor de îngrijire și sprijin
Documentul fundamental nr. 3: Modele de afaceri și organizare ale prestatorilor de 
servicii de îngrijire și sprijin și riscurile privind drepturile omului
Documentul fundamental nr. 4: Diligența privind drepturile omului și mecanismele de 
remediere în sectorul serviciilor de îngrijire și sprijin 
Documentul fundamental nr. 5: Prestarea serviciilor de îngrijire și sprijin și „combinația 
inteligentă de măsuri”
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Aspecte principale

“UNU: Modul în care sunt finanțate, organizate și evaluate serviciile de îngrijire și sprijin reflectă 
valori și stimulează practici care pot promova sau submina drepturile persoanelor cu dizabilități”

“DOI: Sectorul de îngrijire și sprijin uman este dominat de modele de organizare incompatibile cu 
drepturile garantate prin Convenția privind drepturile persoanelor cu dizabilități (CDPD)”

“TREI: O parte esențială a diligenței necesare în materie de drepturi ale omului pentru prestatorii 
de servicii de îngrijire și sprijin constă în înțelegerea modului în care modelele de organizare pot 
amplifica riscurile legate de drepturile omului”

“PATRU: Multe riscuri pentru drepturile omului în sectorul de îngrijire și sprijin sunt sistemice, fiind 
determinate de logici instituționale, mecanisme de finanțare și priorități manageriale; prin urmare, 
este nevoie de o schimbare de natură transformatoare”

“CINCI: Pentru persoanele care se bazează pe serviciile de sprijin și îngrijire, precum și pentru 
lucrători, exploatarea angajaților reprezintă o sursă semnificativă de risc legat de drepturile omului”

“ȘASE: Statele au un rol esențial în promovarea modelelor de afaceri/organizare a serviciilor care 
sunt bine aliniate drepturilor și principiilor stabilite în CDPD”

“ȘAPTE: Investitorii instituționali au obligația de a respecta drepturile omului — prin axarea pe modele 
de afaceri și organizare a serviciilor care respectă drepturile omului în portofoliile lor, pot avea un rol 
de transformare în promovarea serviciilor de îngrijire și sprijin bazate pe drepturile omului”
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Caseta 2: 
Care sunt implicațiile modelelor de organizare a serviciilor de 
îngrijire și sprijin pentru realizarea drepturilor persoanelor cu 
dizabilități?

•	Sursele, structura și ciclurile de finanțare stau la baza serviciilor de îngrijire și 
sprijin. Un prestator poate fi susținut prin finanțare publică, plata serviciilor, donații 
caritabile sau printr-o combinație a acestora. Factorii esențiali vor fi predictibilitatea 
finanțării și amploarea și natura condiționalităților impuse. Ciclurile bugetare pe 
termen scurt; schimbările de priorități sau politici (de exemplu, impunerea unor 
măsuri de austeritate); întârzieri la plăți sau modificări ale regulilor de eligibilitate 
(de exemplu, în cadrul achizițiilor publice sau al sistemelor de contractare) 
generează volatilitate care perturbă continuitatea și planificarea. Deciziile luate 
ca răspuns la factorii externi – cum ar fi reducerea orelor, anularea instruirii sau 
excluderea utilizatorilor cu necesități înalte de sprijin – pot agrava riscurile de 
impact asupra drepturilor omului pentru persoanele cu dizabilități care depind de 
aceste servicii. Astfel de presiuni pot afecta, de asemenea, în mod disproporționat 
femeile și persoanele cu dizabilități cu diverse identități de gen, care sunt mai 

Un „model de afaceri/organizare” definește modul în care o organizație creează, livrează și obține 
beneficii din valoarea creată. Modelele de afaceri/organizare în sectorul de îngrijire și servicii 
influențează nu doar modul în care sunt finanțate și prestate serviciile, ci și modul în care sunt 
structurate relațiile dintre utilizatori, lucrători, finanțatori și prestatori ai serviciilor de îngrijire. 
Modelele de organizare oferă logica de bază care determină cine primește sprijin, ce tip de sprijin este 
disponibil, cum se iau deciziile, care voci sunt ascultate și pe ce rezultate se pune accentul. Modelele 
de organizare includ valori, priorități și supoziții care pot fi esențiale în determinarea faptului dacă 
serviciile de îngrijire și sprijin respectă standardele în domeniul drepturilor omului, inclusiv pe 
cele consacrate în Convenția privind drepturile persoanelor cu dizabilități (CDPD). Ele generează 
riscuri sistemice care nu pot fi gestionate izolat, indiferent de nivelul de instruire, monitorizare sau 
supraveghere aplicată.

De exemplu, un serviciu organizat în jurul maximizării eficienței sau reducerii costurilor poate acorda 
prioritate rutinei standardizate, flexibilității limitate sau reducerii interacțiunii dintre personal și 
utilizatorii de servicii. Acest lucru afectează direct capacitatea persoanelor cu dizabilități de a lua 
decizii importante, de a construi relații bazate pe încredere și de a trăi cu demnitate. În mod similar, 
un model care atribuie utilizatorii serviciilor pe baza categoriilor de diagnostic sau a nivelului de 
dependență – mai degrabă decât pe baza obiectivelor sau preferințelor personale – întărește 
segregarea și reduce capacitatea de decizie, indiferent de intențiile prestatorului.

Diferite modele de organizare a serviciilor pot avea efecte negative asupra drepturilor omului (a se 
vedea Caseta 2). Este, de asemenea, esențial să se înțeleagă interacțiunea dintre elementele acestor 
modele — cum ar fi structurile de finanțare, organizarea forței de muncă, indicatorii de performanță 
și mecanismele de guvernanță. Finanțarea poate afecta deciziile legate de personal, iar evaluările de 
performanță pot încuraja modalități de prestare a serviciilor care s-ar putea să nu fie în concordanță 
cu standardele în domeniul drepturilor omului.

UNU: Modul în care sunt finanțate, organizate și evaluate serviciile de 
îngrijire și sprijin reflectă valori și stimulează practici care pot promova 
sau submina drepturile persoanelor cu dizabilități
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susceptibile să aibă nevoie de sprijin finanțat din bugetul public. Alocările de 
fonduri  per-persoană, în locul unei finanțări flexibile adaptate nevoilor fiecărei 
persoane, pot duce la standardizare, decizii arbitrare și reducerea opțiunilor de 
alegere ale utilizatorilor.

•	Organizarea serviciilor, facilitățile și modul de prestare — de exemplu, dacă 
sprijinul este oferit într-o instituție, la domiciliu sau în comunitate — pot 
influența nivelul riscurilor privind drepturile omului. Modelele caracterizate prin 
management de sus în jos, cu implicarea minimă a utilizatorilor sau flexibilitate 
redusă, combinate cu programe standardizate, pot crește riscurile ca demnitatea 
și autonomia persoanelor cu dizabilități să fie afectate. Posibilitatea limitată de 
alegere a aranjamentelor de viață, a personalului de suport sau a activităților 
zilnice poate crește riscurile de dependență, segregare și pierdere a autonomiei. 
Lipsa autonomiei și izolarea pe termen lung de familie și comunitate pot provoca 
suferință emoțională. De asemenea, violarea intimității, integrității fizice și libertății 
sunt, și ele, mai frecvente. Aceste impacturi pot avea un efect și mai mare asupra 
femeilor, copiilor și persoanelor cu dizabilități din grupuri marginalizate, care se 
confruntă cu riscuri sporite de violență, constrângere și izolare socială în medii 
instituționale sau segregate.

•	Organizarea forței de muncă — dacă lucrătorii sunt angajați direct sau 
subcontractați, condițiile de angajare, mediul de lucru și dacă competențele sau 
valorile acestora sunt prioritizate în recrutare și formare. Contractele de muncă 
instabile, lipsa formării adecvate sau supraîncărcarea cu sarcini afectează în mod 
direct siguranța, calitatea vieții și posibilitatea persoanelor cu dizabilități de a fi 
sprijinite într-un mod care să le întărească autonomia. Nesiguranța locului de muncă 
și fluctuația ridicată a personalului afectează continuitatea, încrederea, siguranța 
și autonomia utilizatorilor (a se vedea punctul CINCI mai jos). Aceste riscuri sunt 
strâns legate de tipare determinate de gen și de rasă din cadrul forței de muncă din 
sectorul de îngrijire și sprijin, care, în multe contexte, se bazează în mare măsură pe 
femei, lucrători migranți și persoane din comunități marginalizate, adesea expuse 
unor riscuri sporite de exploatare și încălcări ale drepturilor lucrătorilor.

•	Indicatori de performanță și stimulente. Prestatorii de servicii vor acorda prioritate 
aspectelor care sunt măsurate și evaluate activ.  De exemplu, dacă indicatorii 
de eficiență sau de „raport calitate-preț” sunt aplicați fără un cadru centrat pe 
persoană și bazat pe drepturi, aceștia pot determina prestatorii să pună pe primul 
plan confortul organizațional sau controlul costurilor, în defavoarea autonomiei, 
a alegerii și a calității asistenței oferite utilizatorilor. Acest lucru afectează direct 
capacitatea utilizatorului de a lua decizii importante, de a construi relații de 
încredere și de a trăi cu demnitate. Astfel de indicatori pot ascunde, și ei, impactul 
asupra genului și de intersecționalitate, inclusiv sarcinile inegale impuse anumitor 
grupuri de utilizatori ai serviciilor sau forțe de muncă predominant feminină. În 
schimb, acordarea priorității satisfacției și experienței utilizatorilor stimulează 
practicile care respectă mai bine drepturile.

•	Guvernanța și responsabilizarea includ aspecte precum cine și modul în care sunt 
stabilite strategiile organizaționale, cine raportează și cui, procesele de proiectare 
și administrare a serviciilor și a modului lor de prestare, procedurile de evaluare a 
performanței prestatorului în raport cu obiectivele sale, precum și mecanismele de 
semnalare a preocupărilor și depunerii plângerilor. Privarea persoanelor cu dizabilități 
de posibilitatea de a participa la luarea deciziilor și de a influența schimbările 
pozitive subminează drepturile lor de participare, așa cum sunt prevăzute în CDPD.  
Atunci când structurile de conducere nu țin cont de inegalitățile de gen și de alte 
forme de inegalitate care se cumulează, se pot accentua situațiile de excludere și de 
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Pentru a înțelege pe deplin consecințele pe care le au modelele de organizare a serviciilor din acest 
sector asupra drepturilor omului este important să cunoaștem moștenirea istorică care a contribuit 
la formarea lor.

De-a lungul istoriei, serviciile de îngrijire și sprijin au apărut pentru a răspunde unor nevoi umane 
urgente pe care structurile politice sau instituționale existente nu erau capabile sau nu voiau să le 
satisfacă. Multe dintre aceste inițiative, adesea conduse de familii, comunități, grupuri religioase 
sau organizații caritabile, se bazau pe principiile de solidaritate și protecție. Totuși, pe măsură ce au 
evoluat, acestea au reflectat și înțelegerile sociale și medicale ale dizabilității predominante la acel 
moment — viziuni care asociau persoanele cu dizabilități în primul rând cu afecțiunea, dependența 
și tratamentul. În timp, aceste abordări au modelat serviciile în jurul reabilitării, normalizării și 
controlului, mai degrabă decât al participării și autonomiei. 

Deși aceste origini erau poate bine intenționate, trecerea contemporană la abordări bazate pe 
drepturi și centrate pe persoană impune reexaminarea acestei moșteniri și transformarea ei în 
sisteme care să permită traiul independent și incluziunea deplină.

Pe măsură ce statele și-au extins treptat rolul în domeniul îngrijirii sociale și al sănătății și au crescut 
investițiile în infrastructură, multe forme tradiționale de prestare a serviciilor au fost integrate în 
sistemele publice emergente. Această integrare s-a produs adesea organic, pe măsură ce guvernele 
au încercat să organizeze și să extindă inițiativele comunitare, caritabile sau religioase existente în 
programe naționale mai largi. În acest proces, modelele predominante au fost reproduse și extinse fără 
o analiză aprofundată a supozițiilor pe care acestea erau fundamentate. Trecerea la modele bazate pe 
drepturi și centrate pe persoană necesită, prin urmare, reanalizarea și transformarea acestor structuri 
moștenite astfel încât să fie aliniate la standardele contemporane privind drepturile omului.

Deși există modele și practici bazate pe respectarea drepturilor omului, sectorul de îngrijire și 
sprijin uman, în ansamblu, a întâmpinat dificultăți în a se elibera de această moștenire istorică, în 
ciuda schimbării de paradigmă adoptate prin CDPD. Fiecare stat se confruntă cu propriile provocări 
structurale, culturale, economice și legate de resurse, însă transformarea sectorului de îngrijire și 
sprijin astfel încât să fie pe deplin aliniat principiilor și prevederilor CDPD reprezintă atât o obligație 
legală, cât și una morală. Implicațiile asupra statului (inclusiv ca reglementator al sectorului) sunt 
discutate într-un alt document din această serie.3  

Totuși, impactul și relevanța CDPD depășesc aceste aspecte. Prin stabilirea cerințelor fundamentale 
pentru toate formele de îngrijire și sprijin, CDPD oferă un cadru autoritar și relevant la nivel global 
pentru analiza și transformarea modelelor de organizare. Așa cum se discută în această serie de 
documente fundamentale, prevederile substanțiale ale CDPD au o importanță centrală și normativă 
pentru modul în care prestatorii de îngrijire și sprijin uman își pot îndeplini responsabilitățile de a 
respecta drepturile omului. 

DOI: Sectorul de îngrijire și sprijin uman este dominat de modele de 
organizare incompatibile cu drepturile garantate prin Convenția privind 
drepturile persoanelor cu dizabilități (CDPD)

nedreptate, afectând atât utilizatorii serviciilor, cât și angajații. Astfel, oportunități 
de a îmbunătăți serviciile se pot omite — oportunități care ar putea genera progrese 
reale și semnificative în ceea ce privește respectarea drepturilor omului.2 
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În conformitate cu Principiile directoare ale ONU privind afacerile și drepturile omului (UNGP), se 
așteaptă ca întreprinderile să asigure diligența necesară în materie de drepturi ale omului în toate 
activitățile lor.4 

În cazul prestatorilor de servicii de îngrijire și sprijin, aceasta presupune identificarea și gestionarea 
situațiilor în care modul de proiectare a serviciilor, practicile de lucru sau alte decizii determinate de 
modelul de afaceri generează sau amplifică riscurile pentru drepturile omului.

Dacă modelul de afaceri/de organizare constituie în sine o sursă de risc și prejudiciu pentru drepturile 
omului, analizarea reformelor necesare și implementarea acestora reprezintă o parte importantă a 
îndeplinirii responsabilității corporative și, prin urmare, a respectării Principiilor directoare ale ONU. 
Este necesară renunțarea la modelele de afaceri/organizare care consolidează servicii, facilități și 
practici incompatibile cu drepturile și principiile CDPD5, pentru a putea trece la modele de afaceri/
organizare a serviciilor care sunt bine aliniate cu drepturile și principiile CDPD.

Mai jos este prezentat un sistem de tip „semafor” sau roșu-galben-verde (RGV) pentru clasificarea 
prestării serviciilor în funcție de nivelurile de risc legate de drepturile omului, adesea asociate cu 
diferite modele de afaceri și organizare a serviciilor din sectorul de îngrijire și sprijin, incluzând atât 
riscurile pentru lucrători, cât și riscurile pentru persoanele cu dizabilități ca utilizatori finali (a se 
vedea Tabelul 1).

Scopul acestei tipologii nu este de a evidenția prestatorii individuali (sau tipuri de prestatori), ci de 
a atrage atenția asupra corelațiilor frecvente dintre tipurile de instituții și anumite riscuri legate 
de drepturile omului. Ea servește drept instrument analitic pentru cartografierea nivelurilor de 
risc, identificarea oportunităților de transformare și ghidarea acțiunilor strategice ale factorilor de 
decizie, finanțatorilor și liderilor de servicii.

Modelele „roșii” se referă la structuri și moduri de operare asociate cu niveluri ridicate de risc privind 
drepturile omului. Aceste servicii operează de obicei pe logici de control, standardizare, segregare 
sau cost-eficiență, care nu se axează pe demnitate, autonomie și capacitatea de decizie ca obiective 
centrale în organizarea și prestarea serviciilor.

Modelul „galben” denotă modelele aflate în tranziție. Acestea îndeplinesc adesea funcții esențiale și 
prezintă unele eforturi de reformă, dar rămân ancorate în supoziții învechite sau sunt restricționate 
de cadrul instituțional. Aceste modele pot reduce prejudiciile, dar nu permit realizarea deplină 
a drepturilor. Totuși, acestea pot evolua, dacă sunt adoptate politici adecvate și se fac investiții 
corespunzătoare.

Modelele „verzi” sunt cele care caută în mod activ să reflecte și să pună în aplicare principiile și 
drepturile CDPD în modul în care sunt proiectate și prestate serviciile lor, precum și în structurile și 
procesele instituționale. Ele utilizează diligența privind drepturile omului pentru a „ști și demonstra” 
că sistemele lor de gestionare și diminuare a riscurilor funcționează eficient. Acestea pun persoana 
în centrul atenției, promovează autodeterminarea și sunt proiectate împreună cu utilizatorii. Deși 
sunt adesea de mică amploare sau subfinanțate, ele pot oferi exemple concrete despre cum arată în 
practică îngrijirea și sprijinul bazat pe drepturi, aliniate în mod corespunzător la CDPD.

TREI: O parte esențială a diligenței necesare în materie de drepturi 
ale omului pentru prestatorii de servicii de îngrijire și sprijin constă 
în înțelegerea modului în care modelele de organizare pot amplifica 
riscurile legate de drepturile omului
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Logica de bază a 
modelului de afaceri/
organizare

Implicații pentru 
utilizatori

Implicații pentru 
lucrătorii 

Exemple

Modelele roșii de 
afaceri/organizare 
au la bază 
structuri ierarhice, 
standardizate și 
orientate spre 
eficiență. 

Adesea construite 
pe paradigme 
vechi — caritabile, 
medicale sau de 
întreținere — care 
privesc persoanele cu 
dizabilități ca obiecte 
ale îngrijirii, nu ca 
deținători de drepturi. 

Modelele roșii au 
drept scop prioritar  
controlul, gestionarea 
riscului și reducerea 
costurilor. 

De obicei, 
funcționează 
prin intermediul 
instituțiilor mari, cu 
rutine fixe și servicii 
standardizate, 
prestabilite.  

Designul lor 
favorizează  
simplitatea 
administrativă 
în detrimentul 
personalizării.

Aceste modele 
limitează sever  
alegerea, autonomia 
și participarea. 

Utilizatorii sunt 
adesea grupați pe 
criterii diagnostice 
sau niveluri de 
dependență.
 
Utilizatorii au puțin 
cuvânt sau deloc în 
decizia privind locul 
sau modul de trai. 

Asistența este 
modelată după 
nevoile instituției 
(de ex. programele 
personalului, 
constrângerile 
infrastructurii), nu 
după obiectivele 
personale. 

Deși modelele roșii 
pot oferi siguranță 
de bază sau adăpost, 
ele nu sunt aliniate cu 
drepturile și principiile 
CDPD.

Angajații se confruntă 
adesea cu condiții 
precare de muncă: 
salarii mici, volum 
mare de cazuri, 
instruire limitată și 
supraveghere slabă. 

Personalul are puțin 
timp sau flexibilitate  
pentru a construi 
relații semnificative cu 
utilizatorii. 

Apare frecvent 
epuizarea. 

Condițiile de 
lucru reduc 
calitatea asistenței 
și bunăstarea 
forței de muncă. 
Condițiile precare 
duc la diminuarea 
continuității, lipsa de 
încredere și calitate 
scăzută a sprijinului 
pentru utilizatori. 

*Instituții rezidențiale 
mari cu rutine rigide 
și personal de îngrijire 
alocat.

*Centre de zi care 
grupează utilizatorii 
după tip de afecțiune 
și propun activități 
prestabilite, pe care 
aceștia nu le-au ales.

*Ateliere protejate  
care funcționează 
ca centre de zi, 
fără respectarea 
standardelor unui loc 
de muncă decent.

*Servicii de tutelă (de 
exemplu, fundații sau 
tutori desemnați de 
instanță) care preiau 
gestionarea vieții și a 
bunurilor persoanelor, 
înlocuindu-le propriile 
decizii, în loc să 
ofere sprijin pentru 
exercitarea capacității 
lor legale.

Notă: Aceste servicii 
beneficiază de finanțare 
publică mai mare decât 
alte servicii și respectă, 
cel puțin formal, 
cerințele legale. Totuși, 
modul în care sunt 
structurate și obiectivele 
pe care le urmăresc pot 
fi insuficient aliniate cu 
drepturile și principiile 
prevăzute de CDPD. 

i. Pentru discuții suplimentare despre drepturile lucrătorilor și condițiile de muncă în sectorul de îngrijire și sprijin, consultați punctul 
CINCI de mai jos.

Tabelul 1: Clasificarea RGV a modelelor de afaceri/organizare ale prestatorilor de servicii 
de îngrijire și sprijin, pe baza nivelurilor de riscuri inerente legate de drepturile omului
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Logica de bază a 
modelului de afaceri/
organizare

Implicații pentru 
utilizatori

Implicații pentru 
lucrători 

Exemple

Modele „galbene” 
funcționează pe o 
logică mixtă. 

Joacă roluri esențiale, 
dar rămân modelate 
de supoziții 
instituționale, 
rigiditate 
reglementară 
și constrângeri 
financiare. 

Nu sunt intenționat 
dăunătoare, dar nu 
au fost proiectate 
să promoveze 
autonomia sau 
drepturile. 

Stabilizează și 
asistă, dar rareori 
împuternicesc. 

Pot include limbaj 
incluziv sau practici 
participative, dar nu 
dispun de condițiile 
structurale necesare 
pentru realizarea 
deplină a drepturilor.

Utilizatorii obțin 
stabilitate și sprijin 
practic, dar alegerea 
și controlul rămân 
limitate. 

Serviciile urmează 
pachete prestabilite și 
reguli de eligibilitate, 
nu obiective 
individuale. 

Comparativ cu 
modelele „roșii”, 
nivelul de izolare 
este mai scăzut, 
însă nu sunt create 
oportunități reale 
pentru o viață 
independentă. 

Mulți utilizatori 
rămân în aceste medii 
pe termen lung, nu 
pentru că așa doresc 
ei, ci pentru că nu au 
de ales.

Aceștia au, în general, 
o formare profesională 
mai bună și contracte 
mai avantajoase decât 
în modelele „roșii”, 
însă programul de 
lucru și obiectivele de 
performanță rămân 
rigide. 

Suportul este măsurat 
în ore prestate sau 
sarcini finalizate, 
lăsând puțin spațiu 
pentru interacțiune 
personalizată. 

Personalul ar putea 
să își dorească să 
ofere sprijin bazat 
pe relaționare și 
împuternicire, însă 
constrângerile 
structurale — 
mecanismele de 
finanțare, sistemele de 
raportare și controlul 
managerial — 
limitează adesea ceea 
ce poate fi realizat în 
practică.

*Servicii de asistență 
la domiciliu pentru 
câteva ore pe 
săptămână, axate 
pe igienă sau treburi 
gospodărești, cu 
puțin accent pe 
autodeterminare.

*Centre de reabilitare  
sau programe de zi 
axate pe dezvoltarea 
abilităților, care însă 
mențin dependența 
pe termen lung și nu 
oferă strategii reale 
de tranziție către 
autonomie.

*Servicii de tip 
„respiro” care oferă 
sprijin familiilor, 
dar rareori includ 
participarea activă 
a utilizatorilor sau 
conectarea lor cu 
comunitatea.

*Sisteme de tutelă  
care au introdus 
elemente de luare 
a deciziilor asistate 
fără recunoașterea 
capacității legale 
complete.
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Logica de bază a 
modelului de afaceri/
organizare

Implicații pentru 
utilizatori

Implicații pentru 
lucrători 

Exemple

Modelele „verzi” sunt 
construite în jurul 
autodeterminării, al 
sprijinului orientat 
spre persoană și al 
incluziunii în viața 
comunității. 

Resping logici 
paternaliste sau 
orientate spre 
eficiență, favorizând 
abordări care recunosc 
persoanele cu 
dizabilități ca deținători 
de drepturi și agenți 
activi. 

Sunt proiectate 
intenționat pentru a 
valorifica autonomia, 
flexibilitatea și 
demnitatea în 
prestarea serviciilor. 

Serviciile sunt 
concepute și livrate 
împreună cu utilizatorii, 
adesea conduse de 
persoane cu dizabilități. 

Modelul de funcționare 
nu se concentrează pe 
volum sau control, ci pe 
obținerea de rezultate 
pentru utilizatori.

Modelele „verzi” permit 
indivizilor să decidă 
cum, când și cine să le 
ofere asistență. 

Serviciile sunt adaptate 
obiectivelor persoanei 
și integrate în viața 
cotidiană. 

În loc să 
instituționalizeze 
sprijinul, aceste 
modele elimină 
barierele artificiale 
dintre utilizatori și 
comunități, între sprijin 
și autonomie. 

Modul în care sunt 
concepute și operate se 
bazează pe standardele 
și principiile CDPD.

Modelele „verzi” 
promovează medii de 
lucru mai sănătoase și 
respectuoase, dar se 
confruntă adesea cu 
subfinanțare cronică, 
incertitudine legală 
și lipsă de sprijin 
structural.
 
Personalul (de exemplu, 
asistenți personali, 
susținători de la egal 
la egal, facilitatori 
de comunicare, 
interpreți în limbajul 
semnelor, ghizi pentru 
persoanele nevăzătoare, 
intervenți/faciliatori 
pentru persoanele cu 
surdocecitate) activează 
în roluri relaționale 
și flexibile, adaptate 
nevoilor utilizatorilor.
 
Spre deosebire de 
modelele „roșii” și 
„galbene”, principalele 
riscuri aici nu provin din 
control sau rigiditate, ci 
din subfinanțare și lipsa 
recunoașterii legale și 
de către sindicate.
 
Fără finanțare stabilă, 
reglementări și investiții, 
acești lucrători se 
expun riscului de 
epuizare profesională 
sau de vulnerabilitate 
economică.
 
Atunci când beneficiază 
de sprijin adecvat, aceste 
roluri pot contribui la 
împuternicire și asigură 
durabilitatea.

*Scheme de asistență 
personală conduse 
de utilizatori, în care 
indivizii angajează, 
instruiesc și gestionează 
propriii lucrători 
prin intermediul 
prestatorilor de servicii.

*Rețele de sprijin 
de la egal la egal 
pentru persoanele cu 
dizabilități psihosociale 
sau grupuri de 
solidaritate între 
persoane cu diverse 
tipuri de dizabilități.

*Cooperative ale 
persoanelor cu 
dizabilități care oferă 
servicii autogestionate 
pe baza unei guvernanțe 
comune.

Notă: Deși modelele 
verzi demonstrează cum 
pot arăta în practică 
îngrijirea și sprijinul 
bazate pe drepturi, 
ele rămân marginale. 
Puține sunt integrate 
complet în sistemele 
principale, iar multe 
depind de granturi pe 
termen scurt, programe 
pilot sau voluntariat. 
Extinderea lor necesită 
voință politică susținută, 
reformă de politici și 
reechilibrare structurală 
a stimulentelor/
facilităților. Până atunci, 
modelele verzi rămân 
exemple la scară mică a 
ceea ce poate însemna 
o abordare bazată pe 
drepturi.
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Având în vedere cele de mai sus, elementele caracteristice ale modelelor de afaceri și organizare 
existente în sectorul îngrijirii și sprijinului uman nu se datorează unor eșecuri izolate sau 
disfuncționalități temporare — ele sunt integrate în modul în care serviciile sunt concepute, finanțate 
și evaluate. Prin urmare, nu sunt suficiente eforturile de reformă care se concentrează doar pe 
calitatea serviciilor sau pe standardele profesionale. Ceea ce este necesar este o schimbare profundă 
în modul în care conceptualizăm și organizăm îngrijirea și sprijinul pentru persoanele cu dizabilități.

Pentru a trece la modele de afaceri/organizare care respectă pe deplin drepturile și principiile CDPD, 
vor fi necesare schimbări strategice din partea multor prestatori de servicii, în numeroase domenii 
de prestare a serviciilor și practic în toate tipurile de medii, așa cum este explicat mai detaliat aici (a 
se vedea Tabelul 2).

PATRU: Multe riscuri pentru drepturile omului în sectorul de îngrijire 
și sprijin sunt sistemice, fiind determinate de logici instituționale, 
mecanisme de finanțare și priorități manageriale; prin urmare, este 
nevoie de o schimbare de natură transformatoare

Tabelul 2. Schimbări strategice necesare

Schimbare strategică Explicaţie Exemple de modalități de 
progres

De la abordări bazate pe volum 
la criterii centrate pe persoane

Trecerea de la indicatori de 
performanță bazați pe volum la 
rezultate centrate pe incluziune, 
independență și succes definit 
de utilizator.

• Evaluarea măsurii în care 
persoanele cu dizabilități au 
control real asupra rutinei lor 
zilnice, nu doar a numărului de 
ore de îngrijire și sprijin prestat. 

•	Folosirea indicatorilor centrați 
pe utilizator și concepuți 
de utilizatori în evaluările 
performanței și luarea 
deciziilor (de exemplu, pentru 
promovarea individuală a 
personalului sau alocarea 
contractelor).           

De la pachete standardizate la 
proiectare individualizată în 
parteneriat cu utilizatorul

Renunțarea la serviciile 
predefinite bazate pe nivelul 
de dependență; integrarea 
planificării participative cu 
persoanele cu dizabilități.

• Oferirea posibilității utilizatorilor 
de a alege și gestiona propriii 
lucrători prin programe de 
asistență personală.

De la condiții de muncă precare 
la condiții de muncă decente (a 
se vedea mai jos punctul CINCI)

Asigurarea unei remunerări 
echitabile, siguranță la locul de 
muncă, formare privind CDPD 
și sprijin emoțional pentru 
lucrători (a se vedea mai jos 
punctul CINCI).

•	Consolidarea drepturilor 
lucrătorilor de sprijin. 

•	Investiții în roluri noi, cum ar fi 
mentorii de la egal la egal. 

•	Asigurarea formării continue și 
stimularea discuțiilor interne 
privind modul de implementare 
a principiilor și standardelor 
CDPD în practică. 
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Munca în condiții decente este o componentă esențială a responsabilității corporative de a respecta 
drepturile omului și constituie o condiție prealabilă pentru servicii bazate pe drepturi.

Condițiile de muncă precare — salarii mici, volum mare de muncă, instruire insuficientă și contracte 
nesigure — nu afectează doar lucrătorii, ele contribuie și la situații care pot afecta negativ drepturile 
utilizatorilor. Epuizarea, fluctuația mare de personal și lipsa dezvoltării profesionale reduc calitatea, 
siguranța și demnitatea în prestarea serviciilor. Modelele de afaceri/organizare a serviciilor care 
externalizează costurile forței de muncă sau subestimează munca de îngrijire reduc numărul de 
personal calificat și destabilizează sprijinul relațional. 

CINCI: Pentru persoanele care se bazează pe serviciile de sprijin și 
îngrijire, precum și pentru lucrători, exploatarea angajaților reprezintă o 
sursă semnificativă de risc legat de drepturile omului

Schimbare strategică Explicaţie Exemple de modalități de 
progres

De la guvernanță ierarhică la 
responsabilitate incluzivă

Integrarea participării 
utilizatorilor în structurile de 
control, finanțare și design, 
pentru a asigura că serviciile 
reflectă experiențe trăite.

•	Includerea persoanelor cu 
dizabilități în comisiile de 
evaluare a performanței și în 
alte organisme de control. 

•	Măsurarea a ceea ce contează 
cu adevărat pentru rezultatele 
privind drepturile omului 
(de exemplu, în loc să se 
pună accentul exclusiv sau 
preponderent pe alți indicatori, 
cum ar fi „numărul de ore 
prestate”).

De la finanțare pe termen scurt 
la investiții sustenabile

Crearea unor structuri de 
finanțare stabile, pe termen 
lung, care să susțină extinderea 
și inovarea serviciilor bazate pe 
drepturi.

•	Bugetarea pe bază multianuală. 
•	Asigurarea unor fonduri de 

rezervă suficiente pentru 
acoperirea eventualelor deficite 
de finanțare. 

•	Asigurarea faptului că bugetarea 
include flexibilitate integrată 
pentru centrele de trai 
independent și cooperativele 
conduse de utilizatori, pentru a 
permite adaptarea la prioritățile 
și preferințele centrate pe 
utilizator. 

•	Integrarea compatibilității cu 
drepturile omului în discuțiile 
cu toți finanțatorii, inclusiv cei 
de stat și investitorii privați (a se 
vedea punctele ȘASE și ȘAPTE 
mai jos).
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Condițiile de muncă precare sunt predominante în sectorul serviciilor de îngrijire și sprijin uman. În 
multe contexte, această situație reflectă o moștenire istorică care menține și favorizează modele de 
afaceri/organizare a serviciilor nealiniate cu drepturile și principiile CDPD, afectând negativ sistemele 
de îngrijire și sprijin uman.

Caseta 3: 
Cum a influențat evoluția prestării serviciilor de îngrijire și 
sprijin drepturile lucrătorilor și condițiile de muncă?  

Abordările caritabile și medicale s-au bazat în mare măsură pe muncă slab plătită sau 
neplătită, realizată predominant de femei și de lucrători migranți, fără recunoaștere sau 
protecție. Expansiunea instituțională a consolidat structurile ierarhice de personal, în care 
lucrătorii aveau puțină autonomie, instruire sau oportunități de progres profesional. Ca 
urmare, lucrătorii din sectorul de îngrijire și sprijin lucrează adesea în condiții precare, 
influențate de inegalități intersecționale legate de gen, statut migrator și clasă socială, 
ceea ce le restrânge accesul la drepturile muncii și la mobilitatea socială și le crește riscul 
de exploatare și încălcări ale drepturilor lucrătorilor.

Aceste condiții nu au fost accidentale, ci parte integrantă din însăși logica prestării serviciilor. 
Ca urmare, subestimarea muncii de îngrijire și lipsa de împuternicire a utilizatorilor s-au 
dezvoltat în paralel, creând tipare sistemice de dependență și excluziune. Înțelegerea 
acestei evoluții este esențială pentru a recunoaște de ce transformarea necesită mai mult 
decât reformă — ea presupune o schimbare de valori, stimulente și putere, asigurând 
respectarea drepturilor utilizatorilor și a lucrătorilor.

Lucrătorii care oferă sprijin direct — cum ar fi asistenții personali, interpreții în limbajul mimico-
gestual sau facilitatorii de comunicare — pot fi deosebit de vulnerabili la exploatare și abuz atunci 
când formele lor de angajare sunt informale, fragmentate sau nereglementate. Spre deosebire de 
lucrătorii din îngrijirea instituțională sau din serviciile publice, mulți dintre aceștia activează pe bază 
de contracte individuale sau pe termen scurt, adesea fără acces la mecanisme de negociere colectivă. 

Lipsa sindicatelor specifice sectorului sau a acordurilor colective care să reflecte natura muncii lor 
le lasă puține căi de a negocia salariile, instruirea sau condițiile de muncă, agravând astfel condițiile 
precare. Această lacună structurală afectează și sustenabilitatea serviciilor: fără mecanisme 
instituționale care să îi reprezinte și să îi sprijine pe acești lucrători, legătura dintre munca decentă și 
calitatea sprijinului oferit persoanelor cu dizabilități rămâne neabordată.

Așa cum se evidențiază și în alte documente din această serie, statele au obligația legală de a 
reglementa și de a colabora cu prestatorii de servicii într-un mod care să protejeze, să respecte și să 
realizeze drepturile omului. Aceste obligații sunt conceptualizate în Principiile directoare ale ONU 
privind afacerile și drepturile omului ca parte centrală a „obligației statului de a proteja”.

ȘASE: Statele au un rol esențial în promovarea modelelor de afaceri/
organizare a serviciilor care sunt bine aliniate drepturilor și principiilor 
stabilite în CDPD
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În conformitate cu CDPD, statele se obligă legal să „adopte toate măsurile legislative, administrative 
și de altă natură pentru punerea în aplicare a drepturilor recunoscute în Convenție”.6 Garantarea 
alinierii modelelor de afaceri/organizare ale prestatorilor de servicii la drepturile și principiile CDPD, 
astfel încât acestea să nu le contravină, reprezintă o componentă esențială a îndeplinirii acestor 
angajamente. Statul dispune de multiple instrumente politice și de reglementare pentru a realiza 
acest lucru (a se vedea Caseta 4).7

Caseta 4: 
Ce pot face statele pentru a promova modele de afaceri mai 
bune?

•	Leadership politic pentru a stimula transformarea prin angajament și dialog 
comun. Transformarea sistemelor de îngrijire și sprijin necesită suportul unei 
coaliții largi de actori — inclusiv prestatori de servicii, utilizatori, lucrători și 
lideri politici. Modelele de afaceri/organizare a serviciilor existente sunt profund 
integrate în procedurile administrative, structurile de finanțare și percepțiile publice 
despre ceea ce constituie o prestare „profesionistă” sau „sigură” a serviciilor. 
Recunoașterea acestor dinamici este esențială pentru schimbarea lor. Încurajarea 
dialogului și a învățării comune între liderii politici și prestatorii de servicii 
poate contribui la modificarea acestui echilibru. Educația, creșterea gradului de 
conștientizare și schimbarea narațiunii sunt instrumente esențiale pentru a facilita 
această transformare, asigurând recunoașterea, sprijinul și integrarea modelelor 
„verzi” în sistemele generale.

•	Reformarea modelelor de finanțare pentru a facilita o tranziție graduală și 
sustenabilă către servicii bazate pe drepturi. Transformarea sistemelor de 
finanțare necesită nu doar identificarea a ceea ce trebuie schimbat, ci și asigurarea 
faptului că prestatorii și lucrătorii care operează în cadrul modelelor existente 
primesc sprijin pentru a evolua și a se adapta. Obiectivul nu este retragerea 
bruscă, ci realinierea progresivă — redirecționarea stimulentelor și resurselor 
astfel încât modelele „verzi” să se dezvolte, să demonstreze valoarea lor și să 
atragă cererea utilizatorilor. Finanțarea publică ar trebui să faciliteze tranziția 
prestatorilor către practici conforme cu CDPD, să susțină investițiile în inovație și 
să întărească autonomia și alegerile utilizatorilor. O abordare atentă și etapizată 
contribuie la diminuarea rezistenței, protejarea mijloacelor de trai și promovarea 
responsabilității comune în procesul de schimbare.

•	Adaptarea mecanismelor de finanțare și contractare pentru a facilita inovația 
bazată pe drepturi. În majoritatea țărilor, achiziția serviciilor de îngrijire și sprijin se 
face prin fluxuri de finanțare prestabilite, nu prin competiție efectivă, stabilind în 
prealabil ce servicii sunt eligibile pentru sprijin. Astfel, modelele instituționale sau 
bazate pe abordare medicală continuă să primească cea mai mare parte a finanțării 
publice, în timp ce serviciile bazate pe drepturi care se dezvoltă se confruntă cu 
probleme în accesarea resurselor financiare stabile și a recunoașterii. În loc să 
se păstreze categorii rigide, cadrul de finanțare ar putea fi ajustat treptat către 
criterii bazate pe performanță și drepturi, permițând astfel creșterea numărului de 
prestatori aliniați la CDPD în cadrul sistemului public.

•	Plasarea conformității și protecției drepturilor omului în centrul reglementării 
și supravegherii sectorului. Agențiile de stat dispun de numeroase oportunități 
de a sprijini și promova modele de afaceri/organizare a serviciilor aliniate eficient 
cu drepturile și standardele CDPD. Acest lucru se poate realiza prin integrarea 
criteriilor legate de drepturile omului în condițiile de licențiere, planurile de acțiuni 
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și politicile de aplicare a legii. În acest proces, statul și agențiile sale trebuie să 
acorde o atenție specială promovării „vocii utilizatorilor” în proiectarea și prestarea 
serviciilor, la toate nivelurile de supraveghere și responsabilitate — de exemplu, în 
stabilirea standardelor profesionale și de serviciu, în guvernanța organizațională 
(prin audituri și monitorizarea performanței), în conceperea și gestionarea 
mecanismelor de depunere a plângerilor și în îmbunătățirea continuă a proceselor 
de reglementare.

•	Consolidarea și îmbunătățirea regimurilor juridice relevante pentru drepturile 
muncii și condițiile de muncă în sectorul serviciilor de îngrijire și sprijin uman. 
Garantarea legală și aplicarea drepturilor la libertatea de asociere și negociere 
colectivă reprezintă un prim pas clar și esențial. Legile privind protecția 
avertizorilor de integritate și standardele clare pentru protejarea lucrătorilor și a 
reprezentanților acestora împotriva intimidării și represaliilor sunt, de asemenea, 
componente importante ale unui set coerent de măsuri pentru protejarea și 
consolidarea drepturilor lucrătorilor. Acest lucru poate fi completat prin investiții 
publice în formare, dezvoltarea capacității și servicii de sprijin pentru lucrători.

Investitorii instituționali sunt actori importanți și influenți în ecosistemul de îngrijire și sprijin uman. 
Politicile și prioritățile lor au un impact semnificativ asupra sectorului de îngrijire și sprijin, precum și 
asupra tipurilor de modele de afaceri șiorganizare a serviciilor prioritizate în cadrul acestuia. 

Ca orice actor în sectorul privat, investitorii instituționali au responsabilitatea de a respecta drepturile 
omului, așa cum este prevăzut în Principiile directoare ale ONU privind afacerile și drepturile omului.  
Aceasta are implicații asupra modului în care abordează deciziile de investiții și cum interacționează 
cu prestatorii de servicii de îngrijire și sprijin în care investesc. 

O înțelegere solidă a modului în care diferitele modele de afaceri și organizare a serviciilor pot 
promova sau submina drepturile persoanelor cu dizabilități în practică este esențială pentru evaluarea 
corespunzătoare a drepturilor omului în cadrul investițiilor potențiale. Aceasta este fundamentală 
pentru formularea unor criterii realiste și conforme cu drepturile omului în procesul de selecție a 
prestatorilor de servicii.

O astfel de înțelegere este de o importanță majoră pentru capacitatea lor de a dialoga eficient cu 
prestatorii de servicii despre modul în care intenționează să prevină și să diminueze aceste riscuri, 
precum și despre eficacitatea răspunsurilor lor la gestionarea riscurilor (a se vedea Caseta 5).

ȘAPTE: Investitorii instituționali au obligația de a respecta drepturile 
omului — prin axarea pe modele de afaceri și organizare a serviciilor 
care respectă drepturile omului în portofoliile lor, pot avea un rol de 
transformare în promovarea serviciilor de îngrijire și sprijin bazate pe 
drepturile omului
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Caseta 5: 
Ce întrebări ar trebui să adreseze investitorii prestatorilor de 
servicii de îngrijire și sprijin despre modelele lor de afaceri/
organizare a serviciilor?  

1. Misiune și valori
•	Prestatorul face referire explicită la CDPD sau la o abordare bazată pe drepturile 

omului în misiunea sau strategia sa?
•	Obiectivul privind alegerea și controlul serviciului de către utilizator este clar exprimat 

și susținut prin angajamente operaționale?
•	Organizația consideră persoanele cu dizabilități ca titulari de drepturi sau ca beneficiari 

pasivi ai îngrijirii?

2. Proiectarea și prestarea serviciilor
•	Serviciile sunt concepute în jurul preferințelor individului sau în funcție de categorii 

standardizate (de exemplu, nivel de dependență, diagnostic)?
•	Utilizatorii au posibilitatea reală de a alege locul, modul și persoana de la care primesc 

sprijin?
•	Sunt prevăzute mecanisme care să permită colaborarea utilizatorilor în proiectarea 

serviciilor, implicarea lor și planificarea adaptată fiecărui individ?

3. Finanțare și stimulente pentru performanță
•	Structura de finanțare recompensează rezultatele legate de calitatea vieții sau doar 

volumul serviciilor (de ex., ore prestate, locuri ocupate)?
•	Fluxurile de finanțare sunt suficient de flexibile pentru a se adapta la nevoile în 

evoluție ale utilizatorilor?
•	Există penalități sau stimulente financiare care ar putea distorsiona logica serviciilor 

de la obiectivele de autonomie și participare?

4. Muncă și forță de muncă
•	Personalul este angajat în condiții de muncă adecvate, care asigură remunerare 

echitabilă, stabilitate profesională și sprijin emoțional?
•	Personalul beneficiază de instruire privind traiul independent, CDPD și practicile de 

sprijin relațional?
•	Se înregistrează fluctuații mari de personal din cauza epuizării sau a condițiilor de 

muncă inadecvate?

5. Responsabilitate și feedback din partea utilizatorilor
•	Există mecanisme accesibile, bazate pe drepturi, pentru utilizatori pentru a depune 

plângeri sau pentru a propune schimbări?
•	Prestatorul urmărește rezultatele dincolo de indicatorii administrativi (de ex., 

autonomie, incluziune, satisfacție)?
•	Utilizatorii sunt implicați în guvernanța serviciului sau în structuri consultative?

6. Guvernanță și transparență
•	Organizația raportează public practicile sale în ceea ce privește alinierea la principiile 

și obligațiile CDPD?
•	Persoanele cu dizabilități sau organizațiile persoanelor cu dizabilități fac parte din 

organisme decizionale, consilii sau structuri de supraveghere?
•	Există angajament pentru învățare continuă, adaptare și evaluare externă?
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1. A se vedea Documentul fundamental nr. 2: Autonomia decizională a utilizatorilor și democratizarea serviciilor de îngrijire și sprijin.
2. Ibid.
3. A se vedea Documentul fundamental nr. 1: Statul ca reglementator și beneficiar. 
4. A se vedea Introducere în seria de documente fundamentale: O notă introductivă pentru prestatorii de servicii de îngrijire și sprijin, 
și Documentul fundamental nr. 4: Diligența privind drepturile omului și mecanismele de remediere în sectorul serviciilor de îngrijire 
și sprijin. 
5. A se vedea –Introducere în seria de documente fundamentale: O notă introductivă pentru prestatorii de servicii de îngrijire și 
sprijin, punctul trei.
6. Convenția privind drepturile persoanelor cu dizabilități, art. 4(1).
7. A se vedea Documentul fundamental nr. 1: Statul ca reglementator și beneficiar.
8. A se vedea  Introducere seria de documente fundamentale: O notă introductivă pentru furnizorii de servicii de îngrijire și sprijin. 

Note de subsol

Contact:
Oficiul Înaltului Comisar al Națiunilor Unite pentru Drepturile Omului (OHCHR) invită implicarea 
părților interesate din toate domeniile de interes vizate de această serie de documente fundamentale. 

Vă rugăm să ne contactați pentru mai multe informații sau dacă doriți să vă implicați în activitatea 
noastră, inclusiv dacă aveți recomandări pentru instrumente practice, studii de caz și ghiduri care 
să sprijine implementarea Principiilor directoare ale ONU privind afacerile și drepturile omului în 
sistemul de prestare a  serviciilor de îngrijire și sprijin.

Unitatea privind Drepturile Persoanelor cu Dizabilități a OHCHR, ohchr-disability@un.org
Unitatea privind Mediul de Afaceri și Drepturile Omului a OHCHR, ohchr-bhr@un.org
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