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INTRODUCERE 
 
Prezentul Ghid de bune practici a fost realizat cu sprijinul specialiştilor din sistemul 

Administraţiei Naţionale a Penitenciarelor, pornind de la necesitatea optimizării modului 
de lucru al asistenţilor sociali, care îşi desfăşoară activitatea în unităţile penitenciare şi 
centrele de reeducare din România.  

Elaborarea Ghidului de bune practici pentru asistentul social care lucrează 
în sistemul penitenciar constituie unul dintre obiectivele proiectului FSE 
POSDRU/54/6.4/G/39117 „Parteneriat pentru inovare vizând creşterea incluziunii 
sociale”, al cărui aplicant principal este Penitenciarul Giurgiu, având ca parteneri 
Administraţia Naţională a Penitenciarelor, Agenţia Judeţeană pentru Ocuparea Forţei de 
Muncă Giurgiu şi Lancaster Morecombe College din Anglia, ca institut specializat în 
furnizarea educaţiei, în sistemul penitenciar britanic. 

Obiectivul general al proiectului vizează susţinerea inovaţiei, a transferului de 
expertiză, dezvoltarea comună şi adaptarea practicilor privind incluziunea şi ocuparea  
persoanelor private de libertate. 

În aceste coordonate, Ghidul a prins contur în urma Întâlnirii de lucru de la Eforie 
Sud (14 – 16 iunie 2010), organizată de către Penitenciarul Giurgiu, cu sprijinul Direcţiei 
Reintegrare Socială din cadrul Administraţiei Naţionale a Penitenciarelor.  

Ghidul de bune practici pentru asistentul social care lucrează în sistemul 
penitenciar se axează mai puţin pe aspectele teoretice din domeniul asistenţei sociale, 
care pot fi studiate în bibliografia de specialitate, fiind orientat cu precădere pe 
evidenţierea şi prezentarea informaţiilor cu aplicabilitate practică. Scopul vizează: 

- a orienta specialiştii în abordarea integrată şi eficientă a intervenţiei destinate 
persoanelor custodiate; 

- a asigura adoptarea unui model şi a unui limbaj comun privind domeniul 
asistenţei sociale acordate persoanelor aflate în executarea unei pedepse privative de 
libertate sau a măsurii internării într-un centru de reeducare; 

- a evidenţia necesitatea unei cooperări interdisciplinare şi interinstituţionale, în 
vederea acordării unui suport eficient persoanelor custodiate, pornind de la problematica 
specifică mediului carceral. 

Acest material se adresează tuturor specialiştilor care intră în contact direct cu 
persoanele private de libertate şi cu familiile acestora, specialiştilor implicaţi în 
conturarea şi promovarea politicilor sociale de incluziune, dar şi studenţilor şi voluntarilor 
din sfera asistenţei sociale, care optează pentru derularea activităţilor specifice în mediul 
penitenciar. 

Ghidul de bune practici pentru asistentul social care lucrează în sistemul 
penitenciar este structurat în patru părţi principale, în egală măsură importante şi cu 
aplicabilitate pentru practica asistentului social, având la bază algoritmul de derulare al 
actului profesional în asistenţa socială. Astfel: 

Capitolul I prezintă cadrul legislativ care reglementează activitatea asistentului 
social din sistemul penitenciar românesc, precum şi reglementări internaţionale privind 
profesia şi rolul activităţii de asistenţă socială.   

Capitolul II este dedicat informaţiilor cu privire la competenţele profesionale ale 
asistentului social care lucrează în penitenciar sau centru de reeducare, precum şi 
aspectelor referitoare la supervizarea şi managementul activităţilor de asistenţă socială, 
având drept scop evidenţierea elementelor cheie care fac parte din procesul profesiei. 

Înţelegerea şi prezentarea tuturor etapelor din cadrul Capitolului III este 
esenţială pentru a permite trecerea propriu-zisă la procesualitatea muncii de asistenţă 
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socială penitenciară, respectiv cea a intervenţiei şi evaluării din perspectivă socială. Cu 
cât evaluarea realizată este mai corectă şi bazată pe principiile fundamentale ale 
asistenţei sociale, cu atât soluţiile propuse vor fi mai adecvate problemelor şi nevoilor 
sistemului client, ceea ce va contribui în mod inerent la ameliorarea, rezolvarea 
acestora. 

Capitolul IV cuprinde trecerea în revista a tuturor metodelor şi tehnicilor ce pot fi 
utilizate de către asistentul social în activitatea profesională. Metodele şi tehnicile 
prezentate în cadrul acestui capitol nu sunt specifice numai domeniului asistenţei 
sociale, ci, sunt comune mai multor ştiinţe sociale, ele putând fi utilizate de către 
asistentul social, în cadrul intervenţiilor directe asupra sistemului client sau pentru a 
realiza analize, studii cu privire la tendinţele sociale din societate.  

Facem precizarea că, în cadrul metodelor, tehnicilor şi aplicaţiilor practice 
enumerate, sunt specificate elementele necesare unei operaţionalizări şi implementări 
corecte în practica curentă a asistentului social care lucrează în penitenciar/centru de 
reeducare. Exemplele prezentate oferă o imagine amplă a modului de aplicare a unor 
instrumente specifice asistenţei sociale, însă acestea au un caracter opţional şi nu se 
impune utilizarea lor în totalitate sau pentru toate categoriile de beneficiari, fiecare 
asistent social având posibilitatea să selecteze, adapteze şi să le aplice pe cele 
reclamate de particularităţile şi complexitatea cazului.  

Totodată, o parte dintre itemii prezentaţi în cadrul ghidurilor de interviu se pot 
regăsi şi în evaluările psihologice sau educaţionale, imaginea de ansamblu asupra 
subiectului obţinându-se consecutiv întâlnirii multidisciplinare a specialiştilor şi/ sau pe 
baza utilizării tehnicii de documentare, astfel încât, asistentul social va avea în vedere 
permanent aceste aspecte, pentru a elimina redundanţa unor informaţii sau pentru a 
reduce posibilitatea ca persoana privată de libertate sau minorul să dezvolte mecanisme 
de apărare faţă de acelaşi tip de întrebări. 

Fără îndoială acest Ghid este doar o primă propunere adresată comunităţii 
profesioniştilor, ce activează în domeniul asistenţei sociale motiv pentru care este 
perfectibil şi se va afla într-o continuă evoluţie, fiind revizuit şi completat periodic. 
Direcţia Reintegrare Socială din cadrul Administraţiei Naţionale a Penitenciarelor 
consideră deosebit de util ca, prin noi ediţii, Ghidul să fie actualizat şi îmbunătăţit, ca 
urmare a evoluţiei practicilor bazate pe standarde calitative revizuite şi a modificărilor şi 
completărilor inerente privind legislaţia în domeniu. 

Pentru realizarea acestei lucrări, Penitenciarul Giurgiu a colaborat cu 
reprezentanţi ai Direcţiei Reintegrare Socială şi ai Direcţiei Inspecţie Penitenciară din 
cadrul Administraţiei Naţionale a Penitenciarelor, cu asistenţi sociali din cadrul mai 
multor unităţi penitenciare şi centre de reeducare din ţară, dar şi cu specialişti care îşi 
desfăşoară activitatea în mediul universitar. 

Mulţumim asistenţilor sociali din sistemul administraţiei penitenciare pentru 
implicarea în elaborarea şi finalizarea acestei ediţii a Ghidului, pentru informaţiile şi 
sugestiile oferite în vederea optimizării modului de lucru al asistenţilor sociali din 
sistemul penitenciar românesc. 
 

 

 
"Începe de unde este clientul. " 

 
"Nu lucra niciodată mai mult decât clientul." 
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„Un om este suma actelor sale : a ceea ce a făcut şi a ceea ce ar fi putut face”. 
 ( Andre Malraux ) 

 
 

 
C a p i t o l u l     I  
Repere legislative  

 
 

I. 1. Cadrul legislativ care reglementează activitatea asistentului social din 
sistemul penitenciar românesc 

 

În prezent, sistemul naţional de asistenţă socială este reglementat prin         
Legea nr. 47/2006 privind sistemul naţional de asistenţă socială. Sistemul naţional de 
asistenţă socială este definit în textul de lege menţionat ca fiind „ansamblul de instituţii şi 
măsuri prin care statul, prin autorităţile publice şi locale, colectivitatea locală şi 
societatea civilă intervin pentru prevenirea, limitarea sau înlăturarea efectelor temporare 
ori permanente ale unor situaţii care pot genera marginalizarea sau excluziunea socială 
a persoanei, familiei, grupurilor ori comunităţilor”(Art.2 alin.2). 

Asistenţa socială include prestaţiile sociale şi serviciile sociale acordate în scopul 
satisfacerii nevoilor sociale ale indivizilor, grupurilor, comunităţilor aflate în 
imposibilitatea de a-şi procura în mod independent resursele necesare unui nivel de 
viaţă considerat decent într-un cadru social dat.  

Activitatea asistentului social angajat în unităţile sistemului penitenciar românesc 
este reglementată prin Legea  nr. 466/2004 privind Statutul asistentului social, precum şi 
prin Legea nr. 275/2006 privind executarea pedepselor şi a măsurilor dispuse de 
organele judiciare în cursul procesului penal, cu modificările şi completările ulterioare şi 
Hotărârea nr. 1897/2006 pentru aprobarea Regulamentului de aplicare a Legii nr. 
275/2006, cu modificările şi completările ulterioare, Legea nr. 293/2004  privind Statutul 
funcţionarilor publici cu statut special din Administraţia Naţională a Penitenciarelor, cu 
modificările şi completările ulterioare, Ordinul Ministrului Justiţiei nr. 2794/C/2004 pentru 
aprobarea Codului deontologic al personalului din sistemul administraţiei penitenciare.  

În acelaşi context se înscriu şi alte reglementări legislative, care evidenţiază 
principalele elemente de specificitate ale acestei categorii profesionale: 

 Codul deontologic al profesiei de asistent social; 

 Hotărârea pentru aprobarea Normelor privind controlul şi supravegherea 
exercitării profesiei de asistent social (publicată în Monitorul Oficial al României 
nr.586/2010); 

 Hotărârea Biroului executiv al Colegiului Naţional al Asistenţilor Sociali,            
nr. 3/2009, privind aprobarea normelor privind formarea profesională continuă a 
asistenţilor sociali; 

 Hotărârea de Guvern nr. 539/2005, cu modificările şi completările ulterioare, 
pentru aprobarea Nomenclatorului instituţiilor de asistenţă socială şi a structurii 
orientative de personal, a Regulamentului-cadru de organizare şi funcţionare a 
instituţiilor de asistenţă socială, precum şi a Normelor metodologice de aplicare a 
prevederilor Ordonanţei Guvernului nr. 68/2003 privind serviciile sociale, cu 
modificările şi completările ulterioare; 

 Metodologia activităţilor desfăşurate de către asistentului social din sistemul 
penitenciar, aprobată prin Decizia directorului general al Administraţiei Naţionale a 
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Penitenciarelor nr. 418/2007, referitoare la Standardele naţionale în domeniul 
educaţiei şi asistenţei psihosociale a persoanelor private de libertate;   

 Metodologia activităţilor desfăşurate de către asistentului social din centrele de 
reeducare, aprobată prin Decizia directorului general al Administraţiei Naţionale a 
Penitenciarelor nr. 486/2010 privind Culegerea de documente privind desfăşurarea 
activităţilor de educaţie şi asistenţă psihosocială cu minorii din centrele de 
reeducare; 

 Manualul de proceduri al sistemului penitenciar, aprobat prin Decizia directorului 
general al Administraţiei Naţionale a Penitenciarelor nr. 452/2008 (A003 Domeniul: 
Educaţie şi Asistenţă Psihosocială cod 03); 

 Decizia directorului general al Administraţiei Naţionale a Penitenciarelor          
nr. 478/2009, anexă la Manualul de proceduri al sistemului penitenciar – 
subdomeniul Proceduri de lucru pentru specialiştii care îşi desfăşoară activitatea în 
domeniul educaţiei şi asistenţei psihosociale din centrele de reeducare cod – 04. 

 
I. 2. Reglementări internaţionale privind desfăşurarea activităţii de asistenţă 
socială în instituţiile corecţionale 1 

Din perspectiva rolurilor, personalul din unităţile de detenţie se împarte în două 
mari categorii: personalul de pază şi personalul de tratament. Cel din urmă este 
responsabil de organizarea şi derularea activităţilor care au ca finalitate reabilitarea 
comportamentală şi reintegrarea socială a persoanei private de libertate. Într-o definiţie 
mai largă, din această categorie fac parte preoţii, medicii, psihiatrii, psihologii, asistenţii 
sociali, educatorii, profesorii şi instructorii.  

Despre aceste profesii şi rolul lor, vorbesc o serie de documente internaţionale şi 
europene, cele mai elocvente fiind cele promovate de Consiliul Europei : 

- Regulile Penitenciare Europene din 1987 ; 
- Regulile Penitenciare Europene din 2006 ;  
- Recomandarea nr. R (97) 12 a Consiliului de Miniştri ai Statelor Membre 

asupra Personalului Responsabil cu Implementarea Sancţiunilor şi 
Măsurilor.  
Serviciile şi atribuţiile asistentului social, conform acestor reguli europene, pot fi 

specifice tipurilor de condamnaţi. Astfel, atribuţiile asistentului social în penitenciar, în 
raport cu persoanele arestate preventiv, presupun conform Association of Chief 
Probation Officers : 

1. să sprijine şi să coopereze cu personalul penitenciarului în informarea inculpaţilor 
cu privire la drepturile şi obligaţiile lor; 

2. să îi ajute pe condamnaţii care au probleme practice sau de adaptare la mediul 
carceral; 

3. să faciliteze luarea de măsuri în cazurile în care, prin arestarea inculpaţilor, au 
rămas copii sau persoane vulnerabile neprotejate; 

4. să ofere informaţii deţinuţilor cu privire la alternativele la arestul preventiv; 
5. să ofere sprijin celor cu nevoi speciale; 
6. să ofere informaţii consilierilor de reintegrare socială şi supraveghere care 

întocmesc referatele de evaluare. 
 

Rolul asistentului social într-un centru de reeducare sau într-o secţie de minori a 
unui penitenciar are particularităţile sale, fiind concentrat, în special, pe menţinerea 
legăturilor dintre minori şi familiile lor, dar şi pe educarea şi pregătirea profesională a 
acestora, în vederea unei reintegrări sociale de succes.  

                                                 
1 Durnescu, I. (2009), Asistenţa Socială în penitenciar, Editura Polirom, Iaşi, pag. 24 - 30  
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În sistemul spaniol, de exemplu, locul asistentului social este bine definit în cadrul 
„echipei tehnice ” de elaborare a „programului de executare a măsurii” în cazul minorilor, 
având următoarele atribuţii: 

1. diagnosticul situaţiei socio-familiale; 
2. gestiunea resurselor externe; 
3. gestiunea documentelor. 
 

Principalele atribuţii ale asistentului social din penitenciar sunt legate de 
dezvoltarea capacităţilor individuale şi a oportunităţilor comunitare, de natură să 
faciliteze reintegrarea socială a persoanelor condamnate. Pe durata detenţiei, asistentul 
social are ca scop diminuarea efectelor negative ale custodiei asupra celor custodiaţi şi 
dezvoltarea resurselor prosociale personale şi familiale ale subiecţilor.  

Spre sfârşitul perioadei de detenţie, asistentul social intensifică demersurile în 
vederea pregătirii pentru reîntoarcerea în comunitate şi preluarea clientului de către 
agenţii din sfera serviciilor sociale sau de probaţiune.  

Coroborând cu exigenţele formulate, în principal, în Regulile Penitenciare 
Europene, precum şi cu analiza unor modele de practică din alte state (Spania, Marea 
Britanie şi Olanda), se poate contura profilul ocupaţional al asistentului social din spaţiul 
carceral românesc, după cum urmează: 
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Atribuţii Perioada de 
carantină 

Perioada de executare 
propriu-zisă 

Perioada de pregătire 
pentru liberare 

1. Informarea persoanelor private de libertate, cu privire la serviciile sociale 
de care pot beneficia pe perioada detenţiei; 

√   

2. Sprijinirea persoanei custodiate în vederea adaptării la mediul carceral.  √   

3. Informarea persoanelor private de libertate cu privire la demersurile pe 
care le pot întreprinde în vederea obţinerii actelor de stare civilă, a 
pensiilor de diferite tipuri, a certificatului de persoană cu handicap, 
recunoaşterea copiilor şi a încheierii căsătoriilor; 

√ √ √ 

4. Facilitarea legăturii persoanelor de cetăţenie străină cu ambasadele sau 
consulatele statelor din care provin aceştia; 

√   

5. Consilierea persoanelor condamnate în vederea rezolvării problemelor 
sociale 

√ √ √ 

6. Identificarea persoanelor private de libertate / minorilor cu nevoi speciale 
(în special a celor care au fost victime ale abuzului fizic sau sexual) sau 
vulnerabile şi organizarea programelor destinate acestora; 

√ √ √ 

7. Contactarea persoanelor sau a autorităţilor competente în soluţionarea 
acestor probleme sociale; 

√ √ √ 

8. Evaluarea persoanelor custodiate din perspectivă socio-familială; √ √ √ 

9. Participarea la procesul de planificare a executării pedepsei ;  √ √  

10. Organizarea şi desfăşurarea unor programe de reabilitare 
comportamentală sau de dezvoltare a abilităţilor sociale ; 

 √  

11. Facilitarea relaţiilor persoanelor custodiate cu familia sau cu rudele 
apropiate; 

√ √ √ 

12. Evaluarea, din punct de vedere social, a riscului de comitere a noi 
infracţiuni, cu ocazia acordării permisiunii de ieşire din penitenciar ; 

 √ √ 

13. Organizarea şi desfăşurarea programelor de pregătire pentru liberare;   √ 

14. Contactarea serviciilor de probaţiune, a serviciilor sociale sau a 
reprezentanţilor societăţii civile şi colaborarea cu aceştia, în vederea 
întocmirii planurilor de asistenţă postpenală 2. 

  √ 

                                                 
2 Modelul Fişei sociale de evaluare finală realizat de către asistentul social al Penitenciarului Codlea, se regăseşte în Capitolul III, Secţiunea III.2.3 – “Evaluarea finală”, punctual III.2.3.1., 

“Exemplu de bună practică”, pag. 91 
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Rolul asistentului social din penitenciar este, deci, fără îndoială, rezultatul unei 
interacţiuni dintre mai mulţi factori structurali sau funcţionali, printre care pot fi amintiţi: 
profilul general al asistentului social, funcţiile manifeste şi latente ale penitenciarului, 
nevoile beneficiarilor, legi şi regulamente ce reglementează activitatea penitenciară etc. 
Prin urmare, acest profil prezintă un nucleu dur, format din roluri stabile, dar şi o 
componentă flexibilă, conjuncturală, dictată de condiţiile socio-juridice existente la un 
moment dat în societatea românească.   
 
 
 
 
 
 
 

 Aplicaţii practice: 

 
1. Precizaţi care sunt principalele reglementări legislative privind activitatea 

asistentului social angajat în unităţile sistemului penitenciar românesc. 
2. Enumeraţi principalele atribuţii ale asistentului social din penitenciar, din 

perspectiva exigenţelor formulate în Regulile Penitenciare Europene. 
3. Identificaţi locul administraţiei penitenciare în ansamblul sistemului de asistenţă 

socială din România. 
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C a p i t o l u l    II 
Competenţe profesionale ale asistentului social de penitenciar 

 
 

Prezentarea generală a profesiei :   
Codul din Clasificare a Ocupaţiilor din România (C.O.R): 346001 
Ocupaţia face parte din grupa 3460 – Asistenţi sociali. 

Definiţie C.O.R.: acordă consultaţii asupra problematicii sociale; iniţiază 
acţiuni pentru prevenirea delicvenţei sau pentru readaptarea delicvenţilor; acordă 
ajutor persoanelor cu disabilităţi fizice sau mentale, în scopul ameliorării capacităţii 
de integrare socială a acestora. 

Se ocupă, în principal, cu recuperarea şi (re)integrarea psiho-socială şi 
profesională a persoanelor cu probleme speciale: deficienţe psihice şi / sau fizice, 
comportament antisocial (delicvenţa), probleme sociale diverse. Desfăşoară o 
activitate complexă şi variată, după cum urmează:  

- analizează influenţa factorilor sociali asupra stării de sănătate mentală şi a 
comportamentului uman;  

- acordă consultaţii privind drepturile şi obligaţiile asistaţilor;  
- colaborează cu instituţii sau organizaţii care au obiective similare; 
- participă la elaborarea metodelor şi tehnicilor de lucru; 
- propune măsuri de ajutorare sau recuperare. 

 
Profesia de asistent social de penitenciar a fost clasificată COR şi 

standardizată în 1999, regăsindu-se în lista standardelor ocupaţionale grupate 
pe domenii (grupa V Sănătate, igienă, servicii sociale). 

 
 

II.1. Definirea ariei de competenţă 
 

Licenţa în asistenţă socială asigură competenţele de bază în intervenţia 
socială adresată categoriilor vulnerabile ale societăţii, alături de competenţele de 
cercetare ştiinţifică, în domeniul socio–uman. Competenţele de bază se referă la 
abilităţi practice dezvoltate prin programele / proiectele de colaborare cu instituţii şi 
organizaţii neguvernamentale, dedicate muncii de asistenţă socială. 

În concordanţă cu Legea nr. 46/2004, art.10., alin 3, în mediul penitenciar 
vorbim despre „servicii sociale specializate”, în sensul furnizării măsurilor de suport 
şi asistenţă, care au ca scop menţinerea, refacerea sau dezvoltarea capacităţilor 
persoanelor custodiate, aflate în situaţii specifice de vulnerabilitate sau risc de 
excludere socială.   

Rolul asistentului social din aşezămintele de detenţie se axează  pe de o 
parte, pe acordarea de sprijin calificat în vederea soluţionării problemelor sociale, 
formarea sau dezvoltarea comportamentelor prosociale, dezvoltarea capacităţilor de 
autocontrol şi de autosusţinere, iar pe de altă parte, pe colaborarea cu instituţii 
publice sau cu organizaţii neguvernamentale, care au atribuţii în facilitarea 
reinserţiei sociale a persoanelor custodiate de sistemul penitenciar. 

 
Exercitarea profesiei de asistent social în aşezămintele de detenţie 
Exercitarea profesiei de asistent social este avizată de Colegiul Asistenţilor 

Sociali din România şi este autorizată de Ministerul Muncii şi Protecţiei Sociale.  
Conform Normelor privind standardele de competenţă  profesională, 

elaborate de Colegiul Naţional al Asistenţilor Sociali, asistentul social care îşi 
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desfăşoară activitatea în aşezămintele de detenţie trebuie să deţină, cel puţin, 
treapta de competenţă profesională „specialist”. 

Independenţa profesională conferă asistentului social dreptul de a acţiona şi 
a lua decizii în beneficiul clienţilor săi şi deplina răspundere a acestora. Această 
autonomie nu trebuie confundată cu individualismul, furnizarea de asistenţa socială 
neputându-se materializa decât în colaborare cu specialiştii din alte domenii socio-
umane: „în funcţie de complexitatea şi forma de organizare, serviciile sociale sunt 
acordate de echipe pluridiciplinare” (conform Normelor privind standardele de 
competenţă  profesională). Astfel, în penitenciar, echipa care se implică în 
elaborarea  Planului individualizat de evaluare şi intervenţie educativă şi terapeutică 
/ Planului de intervenţie recuperativă şi de implementarea acestuia, este constituită 
din educator, asistent social şi psiholog. 
 

Aria activităţilor 
Reglementările specifice domeniului penitenciar stabilesc, ca arie a 

activităţilor desfăşurate de către asistentul social, următoarele: 
- asistarea cazurilor sociale aflate în penitenciar; 
- cunoaşterea nevoilor şi a cerinţelor de ordin social, ce decurg din istoria 
individuală, personalitatea şi evoluţia comportamentală a persoanelor private de 
libertate; 
- evaluarea, informarea şi consilierea socială a persoanelor custodiate; 
- oferirea de consultanţă în domeniul exercitării drepturilor parentale şi în 
domeniul    protecţiei drepturilor copilului; 
- formarea, dezvoltarea şi exersarea abilităţilor prosociale ale persoanelor private 
de libertate; 
- sprijinirea persoanelor private de libertate care au fost afectate de violenţa 
domestică; 
- menţinerea şi îmbunătăţirea relaţiei persoanelor private de libertate cu familia şi 
comunitatea pe parcursul executării pedepsei; 
- managementul situaţiilor de criză şi negocierea; 
- cercetarea metodologică; 
- formarea profesională a asistenţilor sociali în domeniul de specialitate. 
 

II.1.1.Competenţele profesionale ale asistenţilor sociali specialişti 

Competenţele profesionale ale asistenţilor sociali specialişti, conform 
Normelor privind standardele de competenţă profesională, emise de către Colegiul 
Naţional al Asistenţilor Sociali sunt: 

 
 

Conţinutul activităţii Nivel de competenţe 

1. Evaluarea detaliată, 
2. Munca în echipă-reţea, 
3. Intervenţia specializată, 
4. Dezvoltarea planului de 

intervenţie pentru client, 
5. Management de caz 

 
 

 

- Identificarea şi formularea obiectivelor, 
- Ierarhizarea a nevoilor, 
- Corelarea nevoilor clientului cu resursele interne şi 
externe ale acestuia, 
- Planificarea activităţilor şi estimarea timpului de 
realizare a lor, 
- Implementarea acţiunilor planificate, 
- Negocierea, 
- Evaluarea, 
- Mobilizarea şi lucrul în echipă, 
- Monitorizarea, 
- Orientarea şi adaptarea la context, 
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- Advocay, 
- Abilităţi de consiliere, 
- Intervenţia la nivel individual/la nivelul familiei/ la 
nivel de grup, 
- Empowerment (conferirea de putere) 

 

II.1.2. Competenţele profesionale ale asistenţilor sociali principali 

Competenţele profesionale ale asistenţilor sociali principali, conform 
Normelor privind standardele de competenţă profesională, emise de către Colegiul 
Naţional al Asistenţilor Sociali sunt: 

 

Conţinutul activităţii Nivel de competenţe 

1. Managementul 
serviciilor; 

2. Elaborare de politici 
sociale/strategii; 

3. Activităţi de mediere şi 
negociere; 

4. Expertiză profesională 
în asistenţa socială; 

5. Lobby şi advocacy. 

- Sinteză, 
- Prioritizare/Ierarhizare, 
- Observare şi autoevaluare, 
- Analiză comparativă, 
- Monitorizare, 
- Gândire strategică, 
- Abilităţi de previzionare, 
- Realizare a interconexiunii între evenimente şi analiza 
legăturilor dintre acestea, 
- Evaluarea riscurilor şi a impactului, 
- Supervizarea individuală şi de echipă, 
- Coordonare, 
- Formare, 
- Facilitare, 
- Expertiza profesională în asistenţa socială. 

 
Treptele de competenţă profesională ale asistenţilor sociali sunt 

incompatibile cu orice altă formă de gradaţie profesională sau administrativă, 
constituind singurul temei în acordarea sau recunoaşterea competenţelor 
profesionale. Atestarea şi avizarea exercitării profesiei de asistent social în mediul 
penitenciar, se realizează de către Comisia de avizare şi atestare profesională din 
cadrul Colegiului Naţional al Asistenţilor Sociali. Astfel, asistentul social are dublă 
subordonare:  
- din punct de vedere profesional, activitatea sa poate fi controlată şi evaluată 
calitativ de către Corpul de Control al Colegiului Naţional al Asistenţilor Sociali, care  
monitorizează respectarea Codului deontologic, a reglementărilor şi normelor de 
către asistenţii sociali, indiferent de locul de muncă şi care pot aplica sancţiuni 
disciplinare; 
- din punct de vedere administrativ, se subordonează direct şefului Serviciului 
Asistenţă Psihosocială, iar activitatea sa face obiectul activităţii de control din 
partea şefilor direcţi, inspectori ai Direcţiei Reintegrare Socială şi ai Direcţiei 
Inspecţie Penitenciară.  
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Valori şi principii etice ale asistentului social 
 
În conformitate cu prevederile Codului Deontologic al profesiei de asistent 

social, acest set de principii etice reprezintă totalitatea exigenţelor de conduită 
morală corespunzătoare activităţii asistentului social. 

 Principiile au la bază valorile fundamentale ale asistenţei sociale: furnizarea 
de servicii în beneficiul clienţilor, justiţia socială, respectarea demnităţii şi unicităţii 
individului, a confidenţialităţii şi integrităţii persoanei, autodeterminării şi 
competenţei profesionale.  

Fiecare asistent social îşi va însuşi aceste valori şi principii, ele urmând să 
se regăsească în comportamentul său, astfel încât, prin acţiunile sale, să nu aducă 
prejudicii imaginii profesiei: 

1. Furnizarea de servicii în beneficiul clienţilor - scopul principal al activităţii 
asistentului social este acela de a asista persoanele aflate în dificultate,   
implicându-se în identificarea, înţelegerea, evaluarea corectă şi soluţionarea 
problemelor sociale.  

2. Justiţia socială - asistenţii sociali se asigură de egalitatea şanselor privind 
accesul clienţilor la informaţii, servicii, resurse şi participarea acestora la procesul 
de luare a deciziilor.  

3. Demnitatea şi unicitatea persoanei - asistenţii sociali respectă şi 
promovează demnitatea individului, unicitatea şi valoarea fiecărei persoane. 

 4. Autodeterminarea - asistentul social asistă clienţii în eforturile lor de a-şi 
identifica şi clarifica scopurile, în vederea alegerii celei mai bune opţiuni.  

5. Relaţiile interumane - asistenţii sociali încurajează şi întăresc relaţiile 
dintre persoane, cu scopul de a promova, reface, menţine şi/sau îmbunătăţi 
calitatea vieţii persoanelor, familiilor, grupurilor, organizaţiilor şi comunităţilor.  

6. Integritatea - asistenţii sociali acţionează cu onestitate şi responsabilitate, 
în concordanţă cu misiunea profesiei şi standardele profesionale.  

7. Competenţa - asistenţii sociali trebuie să îşi desfăşoare activitatea numai 
în aria de competenţă profesională determinată de licenţa, expertiza şi exprienţa 
profesională. 
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II. 2. Relaţia contractuală de asistenţă socială3 
 
 Element central în activitatea profesională de furnizare a asistenţei sociale, 
relaţia dintre cel asistat şi cel care oferă asistenţă este un proces interpersonal, 
parţial determinat prin regulamente ale profesiei, dar şi de caracteristici specifice de 
origine subiectivă şi socio-culturală. Natura acestora este datorată, pe de o parte 
personalităţilor implicate la cei doi poli ai relaţiei şi, pe de altă parte, cerinţelor 
sociale specifice locului şi momentului în care se produc. 
 

  personalitatea       - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - -- -      personalitatea 
    asistatului:                                                                                  asistentului social: 

 experienţa sa,                                                                               scopul său                                        
probleme, nevoi 

                                         cerinţe sociale,  
                            instituţionale, familiale, de grup 
 

 Relaţia de asistenţă socială poate fi înţeleasă ca o tranzacţie între un 
profesionist care oferă ajutor şi un beneficiar care are probleme de natură diversă. 
Acesta din urmă, lipsit de mijloace materiale, respectiv resurse spirituale, medicale 
etc., fiind în căutarea acestora, este luat în evidenţă sau el însuşi este cel care 
solicită sprijin asistentului social. Ce doreşte el în astfel de situaţii? Doreşte, 
desigur, să obţină serviciile şi mijloacele materiale, care să răspundă nevoilor sale,  
dar, mai întâi de toate, doreşte să fie recunoscut ca persoană şi nu doar ca un 
conglomerat de probleme, sau,  mai rău, ca un balast al societăţii care aşteaptă sau 
recurge la mila publică. Aşteptările asistatul sunt de a i se acorda atenţie, ca 
asistentul social să fie receptiv la sentimentele lui legate de situaţia problematică pe 
care o trăieşte, să fie tratat ca o persoană umană ale cărei trebuinţe se înscriu într-
un context emoţional-atitudinal dat. Cel aflat într-o situaţie problematică doreşte să 
aibă certitudinea că străinul care îi oferă ajutorul înţelege ce însemnătate are 
problema pentru cel asistat şi va face tot posibilul pentru a-i oferi sprijinul. 
  În consecinţă, pentru ca un asistent social să-l poată influenţa pe  cel care-i 
solicită ajutorul, va trebui să fie receptiv şi sensibil la încărcătura emoţională a 
complexului situaţional şi interpersonal în care se înscrie problema de rezolvat. 
Altfel exprimat, în munca de asistenţă socială interacţiunea dintre asistentul social 
şi asistat este trăită ca o experienţă socială, care demonstrează atât individual, 
concret, cât şi simbolic, legătura dintre un membru al societăţii care are nevoie să i 
se întindă o mână de ajutor şi un alt membru al societăţii care întruchipează ideea 
că această mână de ajutor va fi întinsă, îi va fi oferită. Acesta este scopul tuturor 
serviciilor de asistenţă socială: să răspundă nevoilor umane într-un mod în care să 
dovedească grijă şi responsabilitate socială în relaţiile cu cei asistaţi. 
 

                                                 
3  Roth, M.,  Rebeleanu, A., Poledna S.,  Introducere în asistenţa socială, sursa: http://facultate.regielive.ro 
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Relaţia nevoi-resurse - domeniul asistenţei sociale este constituit din 
incongruenţe şi discrepanţe între nevoi sociale şi resurse sociale. Sarcina asistenţei 
sociale este de a acţiona asupra resurselor sociale, astfel încât acestea să fie mai 
bine direcţionate, redistribuite şi accesibile, astfel încât să satisfacă nevoile unui 
individ, grup sau unei comunităţi. Însă nu este suficient ca asistenţa socială să 
acţioneze asupra resurselor, ci trebuie să acţioneze şi asupra indivizilor pentru a 
creşte capacitatea acestora de a-şi influenţa propria viaţă. Asistenţa socială se 
orientează asupra creşterii competenţei indivizilor de a se integra în societate. În 
acest context, prezentăm în continuare, spre exemplificare, câteva dintre nevoile 
umane şi localizarea resurselor aferente satisfacerii acestora: 
 
Nevoi umane Localizarea resurselor sociale care trebuie să 

satisfacă nevoile 

1. Imaginea de sine pozitivă  
(clarificarea identităţii proprii, respectul de sine, 
încrederea în forţele proprii) 

 satisfăcute dacă se asigură acceptarea din partea 
societăţii, dacă individul primeşte dragoste, îngrijire, 
dacă există un feed-back pozitiv din partea 
anturajului; 

2. Realizarea personală 
(nevoia de educaţie, odihnă, distracţie, de a se 
simţi realizat, satisfacţii estetice, etc.) 

 se satisfac prin educaţie, organizarea timpului liber, 
prin diverse instituţii sociale, loc de muncă etc.; 

3. Nevoi fizice 
(hrană, îmbrăcăminte, îngrijirea sănătăţii, 
siguranţă, protecţie) 

 prin instituţii de ocrotire, îngrijire, legislaţie, familie, 
sistemul de redistribuţie etc.; 

4. Nevoi afective 
(trăiri emoţionale care se constituie în relaţie cu 
alte persoane, prietenie, apartenenţă la grup, 
etc.) 

 prin părinţi, parteneri maritali, fraţi, prieteni, grupuri 
de referinţă  culturală, reţeaua de relaţii sociale etc. 

 

Atenţie!:  
- Nu toate nevoile umane sunt de natură exclusiv socială! 
- Nevoile nu sunt identice între indivizi! Chiar şi nevoile fizice sunt diferite! 
 
 Concluzie: Asistenţa socială va interveni astfel încât să permită fiecărui 
client accesul la resursele adecvate şi necesare satisfacerii nevoilor sale. 
 
 

II.3. Supervizarea activităţii de asistenţă socială 4 
 
Pentru ce supervizare? 

Supervizarea aduce un câştig calitativ în ceea ce priveşte:  
- reflexia asupra activităţii şi lărgirea competenţei profesionale; 
- promovarea resurselor individului şi /sau grupului; 
- managementul de criză: reflexie, înţelegere şi depăşirea situaţiilor profesionale 

dificile (cazul dificil, condiţia critică etc.); 
- îmbunătăţirea climatului de muncă;  
- susţinerea unui demers adecvat privind sursele de stres şi solicitările din  

activitatea profesională; 
- prevenirea demotivării/epuizării profesionale (“burn out”); 
- adaptarea la diferite activităţi, roluri, sarcini si funcţii profesionale;  
- formularea de scopuri, dezvoltarea de strategii profesionale şi personale; 
- îmbunătăţirea competenţelor sociale;  
- depăşirea unor situaţii de conflict între viaţa profesională şi cea personală. 
 

Supervizarea activităţii de asistenţă socială în mediul penitenciar începe cu 
planificarea, care reprezintă etapa iniţială a întregului proces. Planificarea trebuie 

                                                 
4 Muntean, Ana (coord.), (2007), Supervizarea – aspecte practice şi tendinţe actuale, Editura Polirom, Iaşi 
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realizată în concordanţă cu stadiul dezvoltării profesionale a fiecărui asistent social 
supervizat.  

Supervizarea5 poate fi gândită ca un proces intensiv de formare şi îndrumare 
a noilor asistenţi sociali angajaţi sau unul continuu, pentru toţi asistenţii sociali, fiind 
de preferat să se realizeze după încheierea unui contract de supervizare6.  

Supervizarea iniţială – începe odată cu numirea în funcţia de asistent social 
a funcţionarului public cu statut special debutant. 

Supervizorul (cu treapta de specializare principal)  deţine un rol 
preponderent în această etapă. Acesta trebuie să comunice asistenţilor sociali nou 
angajaţi informaţii referitoare la activităţile Serviciului Asistenţă Psihosocială. 
Informaţiile pot fi asimilate şi prin studiu individual, supervizorul având rolul de a 
explica noţiunile neclare.  

Asistenţii sociali vor lua contact cu activităţile specifice treptat, iniţial prin 
asistare la activităţi, ulterior prin aplicarea lor sub monitorizarea supervizorului. 
Astfel, ei îşi vor exersa şi dezvolta abilităţile necesare pentru exercitarea atribuţiilor 
de serviciu în mod corespunzător. Prin dobândirea de cunoştinţe teoretice şi 
dezvoltarea abilităţilor, asistenţii sociali nou angajaţi se familiarizează cu modul de 
organizare şi funcţionare a Serviciului Asistenţă Psihosocială, pentru a putea fi 
integraţi în echipa multidisciplinară. 

După ce asistenţii sociali încep să desfăşoare activităţi specifice în mediul 
penitenciar, ei intră în etapa supervizării continue. În această etapă se realizează 
asistarea efectivă a procesului de intervenţie. Se recomandă ca alocarea de sarcini 
şi preluarea de responsabilităţi de către asistentul social să se realizeze treptat, 
supervizorul acordând feed-back permanent şi stabilind noii paşi de urmat. 

Un rol important în cadrul supervizării continue este evaluarea, care se 
realizează periodic. Supervizorul pune astfel în evidenţă punctele tari ale 
asistenţilor sociali, progresele înregistrate şi ariile care necesită îmbunătăţiri. 
Supervizarea continuă se adresează şi asistenţilor sociali cu vechime în 
specialitate, pentru a evita epuizarea profesională. În acest caz, intensitatea şi 
frecvenţa pot fi mult reduse, în funcţie de nevoile asistenţilor sociali, care solicită 
supervizare. 

Conform reglementărilor în vigoare, inclusiv asistenţii sociali care au obţinut 
treapta profesională “specialist”, pot desfăşura anumite activităţi specifice doar sub 
îndrumarea/ monitorizarea/ supervizarea unui asistent social principal cu experienţă 
în acel domeniu (ex. Managementul de caz). 

Asistenţilor sociali debutanţi sau practicanţi li se vor stabili obiective pentru 
stagiul de pregătire în funcţie de competenţele pe care le au, iar evaluarea finală se 
va realiza prin raportare la acestea.  
 

Exemplu 
 

Experienţa 
profesională 

Conţinutul activităţii Nivel de competenţe 

Experienţa în 
profesie de 

până la 1 an. 

Activităţi de prevenire a 
situaţiilor de risc; 

 
Evaluarea iniţială (nevoi şi 

resurse); 
 

Inventariere şi prezentare de 
caz. 

Culegere a datelor; 
 

Adaptarea mesajelor la specificul 
beneficiarilor şi al contextului de 

comunicare; 
 

Comunicare verbală-nonverbală; 
 

                                                 
5 Schiaucu, Valentin şi Canton, Rob (coord.),(2008), Manual de probaţiune, Editura Euro Standard, Bucureşti 
6  A se consulta modelul „Contract de supervizare”, prezentat la pag. 19 din prezentul document 
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 Intervievare; 
 

Acceptare şi nediscriminare; 
 

Relaţionare profesională; 
 

Empatie; 
 

Observare; 
 

Analiză şi acţiune; 
 

Stabilire a indicatorilor; 
 

Intervenţie în situaţie de stress; 
 

Redactare; 
 

Utilizare a instrumentelor de evaluare. 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Exemplu: 

 
Contract de supervizare  

 
Contractul se încheie între:  

Nume: ______________________ / instituţia__________________________ 
Adresă________________________________________________________ 
Telefon:______________,   având calitatea de supervizor 
 
Şi 
 
Nume: ________________ / instituţia unde funcţionează_________________ 
Adresă: _______________________________________________________ 
Telefon:_______________,   având calitatea de supervizat. 
 
 

Obiectul prezentului contract constă în furnizarea serviciului de supervizare 
de către cel care onorează contractul (supervizor) celui cu care lucrează şi care a 
solicitat supervizarea (supervizat). 

 
Obiectivul general 

Scopul prezentului contract este stabilirea cadrului de lucru în procesul de 



 20 

supervizare.  
 
Obiective specifice 

1. Sprijin în dezvoltarea profesională a supervizatului. 
2. Îmbunătăţirea calităţii intervenţiei întreprinse de supervizat. 
3. Păstrarea motivaţiei profesionale şi creşterea acesteia. 
4. Prevenirea stresului şi a epuizării în munca supervizatului cu clienţii. 

 
Specificaţii privind procesul de supervizare 

Tipul supervizării: __________________________________________ 
Locaţia: __________________________________________________  
Frecvenţa sesiunilor de supervizare: ___________________________ 
Durata sesiunii de supervizare: _______________________________ 
Perioada de desfăşurare a sesiunilor de supervizare: ______________ 

   
Confidenţialitatea se aplică tuturor informaţiilor ce apar în timpul sesiunilor 

de supervizare. Supervizorul poate împărtăşi altor supervizori aspectele legate de 
munca sa cu supervizatul. 

Relaţiile de lucru dintre supervizor şi supervizat sunt de colaborare. 
 
Revizuirea contractului 

Contractul poate fi revizuit la cererea uneia dintre părţi, de câte ori se 
identifică această nevoie. 
 
 
Semnătura supervizorului,                       Semnătura supervizatului, 
 
  ______________________                                                  
_____________________ 
  
 
 

 
 
 
 
II. 3.1.  Desfăşurarea şi coordonarea / supervizarea activităţilor desfăşurate de 
studenţi / voluntari 
 

Contribuţia studenţilor şi/sau voluntarilor care îşi desfăşoară perioada de 
practică sau activitatea de voluntariat în cadrul unui penitenciar sau centru de 
reeducare, depăşeşte nivelul simplei asistenţe acordate celor ce o necesită.  

Investiţia în reabilitarea individului reprezintă nu doar un mod imediat de a 
îmbunătăţi statutul psihosomatic al persoanelor condamnate, ci şi o modalitate pe 
termen lung de a facilita reintegrarea sa în societate. Astfel, studentul / voluntarul 
contribuie la  promovarea schimbării comportamentale şi, concomitent cu aceasta, la 
creşterea şanselor de incluziune socială. 
 
 
II.3.1.1. Desfăşurarea şi coordonarea / supervizarea activităţilor desfăşurate 
de studenţi7 

                                                 
7 Ghid de practică – îndrumări metodice privind organizarea practicii la specialitatea Asistenţă Socială, Chişinău, 2000, sursa: 
www.usm.md/crras/crras/ManualePDF/GhidPractica.pdf 
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 În procesul de instruire practică sunt implicaţi: 

- studenţii, având responsabilitatea de a realiza cu succes obiectivele instruirii 
practice; 

- coordonatorul stagiului de practică, din partea instituţiei de învăţământ 
superior, având responsabilitatea instruirii şi evaluării activităţii studentului; 

- îndrumătorii de practică, care lucrează în instituţiile de profil publice şi     
non-guvernamentale, care asigură îndeplinirea de către studenţi a obiectivelor de 
învăţare, specifice fiecărui an de studiu. 

Obiectivele perioadei de practică sunt, în general, următoarele: 
- să dezvolte capacităţile de a transpune noţiunile teoretice în practică (ex: 

consilierea, interviul, de la teorie la practică etc.); 
- să înţeleagă modul de organizare şi specificul activităţilor desfăşurate în 

penitenciar / centru de reeducare; 
-  să înţeleagă mecanismul şi  aplicabilitatea măsurilor / politicilor sociale şi 

limitele acestora, în domeniul asistenţei sociale, pentru persoanele private de 
libertate; 

-  să dezvolte abilităţi practice de lucru, prin comunicarea directă cu 
persoanele asistate, în toate etapele procesului de asistare – de la evaluare până la 
stabilirea planului de intervenţie, aplicarea lui şi încheierea cazului; 

-  să îşi asume responsabilitatea în ceea ce privesc serviciile profesionale, în 
cazul în care desfăşoară activităţi de convorbiri individuale / consiliere etc. cu 
persoanele private de libertate şi minorii; 

-  să dobândească cunoştinţe privind culegerea, interpretarea şi utilizarea 
informaţiilor; 

-  să cunoască şi să respecte legislaţia în vigoare, cu privire la diferite acţiuni 
de asistenţă socială, cu care se confruntă; 

-  să respecte valorile profesiei şi familiarizarea cu normele conduitei 
deontologice specifice profesiei. 

Desfăşurarea programului de instruire practică reprezintă, de fapt, activitatea 
de instruire propriu-zisă a studentului, care debutează cu familiarizarea acestuia cu 
locul de practică prin: 

- prezentarea instituţiei; 
- cunoaşterea locului şi a rolului instituţiei în cadrul sistemului de asistenţă 

socială; 
- cunoaşterea obiectivelor şi a metodologiei de lucru; 
- explorarea problemelor curente; 
- cunoaşterea colectivului cu care va lucra. 
 

În primele zile ale perioadei de practică se încheie şi acordul de practică8 
individual. Prin stabilirea acestui acord, studentul trebuie să înţeleagă rolul care îi 
revine la locul de practică, iar îndrumătorul trebuie să cunoască obligaţiile care îi 
revin faţă de student. 

În perioada de desfăşurare a activităţii practice a studenţilor, este important 
ca îndrumătorii de practică să întreţină o legătură permanentă cu studenţii, nu 
numai pentru a „controla” dacă cei implicaţi îşi îndeplinesc responsabilităţile, dar, 
mai ales, pentru a-i încuraja pe studenţi în activităţile lor, pentru a avea permanent 
informaţii. Acestea se pot dovedi utile pentru îmbunătăţirea procesului de instruire 
şi pentru identificarea nevoilor neacoperite. 

                                                 
8 Modelul “Acordului de practică” se regăseşte, în cadrul acestui capitol, la  secţiunea “Modele privind activitatea de practică a 
studenţilor şi / sau activitatea desfăşurată de către voluntari” 
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La finalul perioadei de practică se realizează evaluarea generală9 a activităţii 
instituţiei, din punctul de vedere al îndrumării acordate studentului şi stabilirea 
calificativelor, pentru fiecare student practicant. Evaluarea studentului, din punct de 
vedere calitativ, se realizează prin corelaţie cu obiectivele stabilite pentru perioada 
de practică şi cu anul de studii. 

Studentul, la rândul său, are ocazia să realizeze o evaluare generală şi finală 
a locului de practică şi a personalului cu care a lucrat şi să-şi exprime punctul de 
vedere referitor la calitatea experienţei dobândite, formulând propuneri pentru viitor.  

 
 
II.3.1.2. Desfăşurarea şi coordonarea / supervizarea activităţilor desfăşurate 
de voluntari10 

 

Legea Voluntariatului din România defineşte voluntariatul ca fiind activitatea 
de interes public desfăşurată din proprie iniţiativă de orice persoană fizică, în folosul 
altora, fără a primi o contraprestaţie materială.  

Voluntarul trebuie să dispună de o formare de bază, care să îi permită  
cunoaşterea caracteristicilor generale ale muncii de voluntar, legislaţia, drepturile şi 
îndatoririle, independent de domeniile de activitate al instituţiei; această formare 
trebuind asigurată de către instituţia beneficiară şi / sau de către instituţia / 
organizaţia care l-a recrutat în acest sens.  

Sesiunea de orientare sau de bun venit este o oportunitate pentru voluntar, 
nu numai pentru a se familiariza cu organizaţia şi activităţile concrete ale acesteia, 
ci şi pentru a cunoaşte posibilităţile de instruire existente. Sesiunea de orientare 
trebuie să răspundă obligatoriu la câteva întrebări simple pe care oricine şi le 
adresează în momentul în care doreşte să intre într-o organizaţie: „de ce să mă 
implic?”; „ cum să mă implic?”; „ cu cine voi lucra?”. 

Voluntarul trebuie să ştie misiunea, viziunea şi valorile instituţiei, deoarece 
numai în acest mod se va putea implica în atingerea acestora, prin activitatea sa. 
Astfel, este necesar să  se ofere voluntarului informaţii despre: 

- activităţile generale din penitenciar / centru de reeducare;  
- descrierea grupurilor ţintă;  
- misiunea şi viziunea sistemului penitenciar;  
- programele şi serviciile oferite;  
- alte grupuri/organizaţii care colaborează în domeniu;  
- aşteptările sectorului reintegrare socială, faţă de voluntar; 
- beneficiile voluntarului în urma desfăşurării activităţii respective; 
- modalităţi de comunicare;  
- echipamentul pe care îl poate folosi voluntarul; 
- coordonatorul / îndrumătorul care îl va monitoriza şi evalua; 
- echipa care activează în cadrul sectorului reintegrare socială, precum şi a 

celorlalţi voluntari; 
-  sediul penitenciarului / centrului de reeducare. 
 
 În instruirea voluntarului, asistentul social care coordonează această 

activitate, va avea în vedere că detenţia implică privarea de diferite bunuri, dintre 
care cel mai important este libertatea.  

Voluntarul vorbeşte în mod natural despre viaţa sa din afara penitenciarului 
şi despre obiceiurile sale în cadrul comunităţii. 

                                                 
9 Modele privind fişele de evaluare, se regăsesc, în cadrul acestui capitol, la secţiunea II.3.1.3. “Modele privind activitatea de 
practică a studenţilor şi / sau activitatea desfăşurată de către voluntari” 
10 Modele privind “Contractul de voluntariat” precum şi fişele de evaluare, se regăsesc, în cadrul acestui capitol, la secţiunea 
II.3.1.3. “Modele privind activitatea de practică a studenţilor şi / sau activitatea desfăşurată de către voluntari” 
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 Este important ca voluntarul să aibă grijă atunci când se referă la anumite 
subiecte, care pot provoca o scădere a raportului de încredere sau chiar sentimente 
de revoltă şi tristeţe din partea persoanei custodiate; 
 În intervenţia asupra persoanelor private de libertate sau asupra minorilor, 
voluntarul trebuie să fie în permanenţă conştient de faptul că aceştia nu au 
posibilitatea de a trăi în comunitate şi nici nu dispun de libertatea de a efectua 
anumite activităţi, care, pentru orice persoană par banale; 
 Trebuie subliniat faptul că persoanele private de libertate pot avea contact cu 
mediul exterior şi pot vedea alte persoane, în condiţiile impuse de regimurile de 
executare a pedepselor. 

  
Limitele / aria de activitate a voluntarului în activitatea de asistenţă socială 

    În perioada „debutului” activităţii, asistentul social coordonator trebuie să 
prezinte atribuţiile voluntarului şi responsabilităţile acestuia, cum ar fi, de exemplu, 
obligaţia de a păstra confidenţialitatea. Toţi voluntarii trebuie să fie conştienţi de 
importanţa confidenţialităţii. De asemenea, ei trebuie să primească informaţii în 
legătură cu importanţa colaborării strânse cu personalul unităţii (personalul de 
supraveghere şi pază şi alţi funcţionari).  

    De asemenea, voluntarii trebuie informaţi în legătură cu existenţa 
„contractului de voluntariat”.  În acelaşi context, trebuie abordate subiecte legate de 
securitatea voluntarului în relaţiile cu persoana privată de libertate. Aceste aspecte 
trebuie subliniate şi dezvoltate în reuniunile de supervizare. Voluntarul trebuie să fie 
atent la comportamentul manipulator al unor deţinuţi şi trebuie să înveţe să 
identifice semnale care să îi poată indica faptul că deţinutul încearcă să obţină 
câştiguri secundare din relaţia pe care o stabileşte cu voluntarul . 

Programele sau activităţile desfăşurate de către voluntari au ca punct de 
plecare obiective clare şi operaţionale, precum şi un set de indicatori de 
performanţă (statistici). 

Evaluarea activităţii voluntarilor se va realiza prin raportare la obiectivele 
stabilite, astfel încât, la final, să reflecte în ce măsură scopul propus a fost atins. 
Evaluarea activităţilor şi a voluntarilor, avizată de conducerea penitenciarului sau a 
centrului de reeducare, poate face parte integrantă din portofoliul de activitate al 
instituţiei de voluntariat, pentru a putea justifica activităţile întreprinse sau pentru a 
atrage suportul public pentru iniţierea, continuarea sau sprijinirea acestui tip de 
activităţi. Totodată, evaluarea justifică respectivul program şi poate demonstra 
efectele pozitive asupra beneficiarilor, dar pot constitui şi elemente de predicţie şi 
sustenabilitate a colaborării. 
 
II.3.1.3. Modele privind activitatea de practică a studenţilor şi / sau activitatea 
desfăşurată de către voluntari 

 
 

ACORD DE PRACTICĂ11 
 

Dna /dl _____________________________________________________________ 
student al ______________________________ specializarea ________________ 
anul de studiu ________ va efectua în perioada _____________________________ 
stagiul de practică la _________________________________________________ 

În această perioadă, studentul  practicant va urmări realizarea obiectivelor 
generale şi specifice ale perioadei de practică, va îndeplini activităţile oferite de 

                                                 
11 Acelaşi model – adaptat  şi denumit “CONTRACT DE VOLUNTARIAT”, se poate utiliza pentru persoanele care 

manifestă disponibilitate de a desfăşura activitate de voluntariat, conform Legii voluntariatului în România ( Legea nr.339 / 
2006 pentru modificarea şi completarea Legii voluntariatului nr.195/2001), între voluntari şi organizaţia în care aceştia 
activează se poate încheia un contract / angajament de voluntariat. Contractul de voluntariat este o convenţie cu titlu gratuit, 
încheiată între o persoană fizică, denumită voluntar, şi o persoană juridică, denumită organizaţie gazdă, în temeiul căreia 
prima persoană se obligă faţă de a doua să presteze o activitate de interes public fără a obţine o contraprestaţie materială. 
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penitenciar / centru de reeducare, corespunzător pregătirii teoretice dobândite în anii 
de studii, într-un program de _____ ore, _____ zile pe săptămână, sub 
îndrumarea unui specialist (îndrumător de practică) desemnat de conducerea 
unităţii.  

Obiectivele cuprinse în program  şi activităţile  stabilite de penitenciar / 
centru de reeducare în perioada stagiului  de practică, sunt următoarele: 

 
Obiective: _________________________________________________________ 
___________________________________________________________________ 
__________________________________________________________________ 
__________________________________________________________________ 
__________________________________________________________________ 
 
Activităţi:___________________________________________________________
___________________________________________________________________
___________________________________________________________________
___________________________________________________________________ 
___________________________________________________________________ 

 
 
 

Data: 
 
 
    Îndrumător de practică                                     Student                                                          

   ________________________                                             ___________________ 
  

 
   

Notă: Pentru studenţii (master si/sau doctorat) care efectuează cercetare / studii în 
vederea elaborării lucrărilor de licenţă, dizertaţie, doctorat se va prevedea în acest acord şi faptul 
că, la finalizarea lucrării, un exemplar va fi predat coordonatorului de practică, în vederea 
dezvoltării fondului documentar de la nivelul unităţii. 

 
 

 
 

 
FIŞĂ DE EVALUARE A STUDENTULUI12 / EI ÎN PERIOADA STAGIULUI DE 

PRACTICĂ DE SPECIALITATE13 
 

Dna/Dl ____________________________________________________________ 
student al __________________________________specializarea _____________ 
anul de studiu ______ a efectuat în perioada ______________________________ 
stagiul de practică la _________________________________________________ 
 
Îndrumător practică ________________________________ 
 

Având în vedere următoarele criterii: 
 

 Folosirea eficientă a timpului de lucru (prezenţă, punctualitate, respectarea 

                                                 
12 Acesta reprezintă un model orientativ de evaluare din punct de vedere administrativ. Evaluarea calitativă a activităţilor de 
asistenţă socială va fi elaborată de fiecare îndrumător, în funcţie de scopul stagiului de practică, durata acestuia, obiectivele 
stabilite iniţial şi anul de studiu. Ambele tipuri de evaluări (avizate de către sectorul reintegrare socială şi aprobate de către 
directorul unităţii)  vor fi înmânate studentului, în vederea prezentării acestora la instituţia de învăţământ. 
13 Acelaşi model – adaptat şi denumit “EVALUAREA ACTIVITĂŢII VOLUNTARULUI”, se poate utiliza pentru persoanele care 
manifestă disponibilitate de a desfăşura activitate de voluntariat. 



 25 

programului de lucru, rezolvarea la timp a sarcinilor repartizate spre 
rezolvare) 

 
Se acordă calificativul: 
1. Foarte bine     2. Bine   3. Satisfăcător      4. Suficient      5. Insuficient 

 

 Atitudinea faţă de instituţie (interesul manifestat faţă de cunoaşterea 
structurii de organizare şi funcţionare a sistemului penitenciar, dacă a 
demonstrat o atitudine corectă, profesională faţă de ceilalţi membri ai 
colectivului şi faţă de îndrumătorul de practică) 

 
Se acordă calificativul: 
1. Foarte bine     2. Bine   3. Satisfăcător      4. Suficient      5. Insuficient 

 

 Interesul pentru dobândirea deprinderilor şi abilităţilor necesare profesiei de 
asistent social (seriozitate şi conştiinciozitate în activitatea zilnică, implicarea 
în desfăşurarea activităţilor practice, atitudine profesională faţă de 
beneficiari, deprinderea lucrului în echipă, capacitatea de a aplica teoriile 
învăţate, dacă dovedeşte bunăvoinţă, înţelegere, spirit de iniţiativă, 
responsabilitate) 

 
Se acordă calificativul: 
1. Foarte bine     2. Bine   3. Satisfăcător      4. Suficient      5. Insuficient 

 
Recomandări pentru student: ______________________________________ 

________________________________________________________________ 
________________________________________________________________ 
________________________________________________________________ 
Alte observaţii: _____________________________________________________ 
 
 
Data: __________                                     Îndrumător de practică  
                                                                   (nume prenume, semnătură) 

                                                        ______________________________ 
 
 

 

 
EVALUAREA ACTIVITĂŢII DE ASISTENŢĂ SOCIALĂ A STUDENTULUI  

 
 
Dna/dl  ___________________________________________________________ 
 
student al ____________________________ specializarea __________________ 
 
anul de studiu ______ a efectuat în perioada _____________________________ 
 
stagiul de practică la _________________________________________________ 
 

Obiective ale perioadei de practică (aceste obiective trebuie să se 

regăsească în „Acordul de practică”): 
- realizarea unor fişe de anamneză socio-familială, în vederea identificării 

problemelor sociale ale beneficiarului; 
- schiţarea / elaborarea unui ghid de interviu semistructurat; 
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- schiţarea / elaborarea unui plan de intervenţie etc. 
 
 
 
Evaluarea activităţii: 
 

      (Exemplu) 
- a efectuat activitatea de cunoaştere iniţială a 4 persoane private de libertate / 

minori; a întocmit corect fişele de anamneză; a identificat o parte dintre problemele 
sociale ale beneficiarilor, aplicând şi adaptând, din punct de vedere practic, 
cunoştinţele teoretice dobândite, în conformitate cu nivelul de studii, pentru anul 
……; 

- evoluţie a abilităţilor de comunicare dintre student şi persoanele private de libertate 
/ minori implicaţi în demersul de practică, demonstrată de datele obţinute în urma 
aplicării unor instrumente specifice de asistenţă socială (ghidul de interviu 
semistructurat a fost elaborat şi completat cu informaţii suficiente, dobândite în 
urma relaţionării cu beneficiarii); 

- calitate a documentelor întocmite; 
- diversitate în realizarea activităţilor desfăşurate; 
- capacitate de lucru în echipă etc. 

 
 
 
 
 
Data _________                                         Îndrumător practică ________________ 
 
 
 
 
 

 
 
 
 

 
 

EVALUAREA LOCULUI DE PRACTICĂ DE CĂTRE STUDENT14 
 
 
Numele şi prenumele ________________________________________________  
 
student al _________________________________________anul de studiu _____ 
 
a efectuat în perioada ___________stagiul de practică la ___________________ 
 
 
Îndrumător practică ________________________________ 

 
CHESTIONAR 

 
În ce măsură consideraţi că stagiul de practică v-a fost util? 

1) în mare măsură; 

                                                 
14 Acelaşi model – adaptat şi denumit “EVALUAREA LOCULUI DE PRACTICĂ DE CĂTRE VOLUNTAR”, se poate 
utiliza pentru persoanele care manifestă disponibilitate de a desfăşura activitate de voluntariat 
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2) în mică măsură; 
3) prea puţin. 
 

Care au fost aspectele pozitive ale practicii? 
 
 
Care au fost aspectele negative ale perioadei de practică? 
 
 
Cum aţi colaborat cu îndrumătorul de practică? 
 
 
Cum aţi aprecia calitatea instruirii practice? 

1) foarte bună; 
2) bună; 
3) satisfăcătoare; 
4) insuficientă. 

 
 
Consideraţi că acest loc de practică poate fi recomandat şi altor colegi? 
1. DA                                                                  2. NU 
 

Vă rugăm să adăugaţi orice alt comentariu pe care consideraţi necesar să-l 
comunicaţi în legătură cu acest stagiu de practică. 
 
__________________________________________________________________
__________________________________________________________________
__________________________________________________________________
__________________________________________________________________
__________________________________________________________________ 
 
Data _______                                                   Semnătura__________________ 
 

 

 
EVALUAREA ÎNDRUMĂTORULUI DE PRACTICĂ 

DE CĂTRE STUDENT15 
 
Numele şi prenumele ________________________________________________  
 
student al _________________________________________anul de studiu _____ 
 
a efectuat în perioada ___________stagiul de practică la ___________________ 
 
Îndrumător practică __________________________________________________ 
 

 
 

CHESTIONAR 
 

1. Care a fost frecvenţa activităţilor de îndrumare planificate? 

                                                 
15 Acelaşi model – adaptat şi denumit “EVALUAREA ÎNDRUMĂTORULUI DE PRACTICĂ DE CĂTRE VOLUNTAR”, se poate 
utiliza pentru persoanele care manifestă disponibilitate de a desfăşura activitate de voluntariat 
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- lunară;                                        -  săptămânală 
- bilunară;                                      -  ……………… 

 
 

2. Apreciaţi receptivitatea îndrumătorului faţă de întrebările şi problemele 
ridicate de dvs.  
 
Foarte receptiv      Suficient de receptiv        Receptiv         Puţin receptiv           Deloc receptiv             
 
 
 

3. În ce măsură îndrumătorul de practică s-a implicat şi v-a sprijinit în activitatea 
dvs.? 
 
Foarte implicat       Suficient de implicat         Implicat         Puţin implicat           Deloc implicat  
 
 
 

4. În general, cum aţi aprecia activitatea îndrumătorului dvs. de practică? 
 

 Foarte bună          Bună          Satisfăcătoare          Destul de slabă          Slabă 
 5 4 3 2 1 
 
 
 
OBS.___________________________________________________________________________ 
_______________________________________________________________________________ 
_______________________________________________________________________________ 
______________________________________________________________________________ 
 
 
 

Semnătura___________________                                             Data: ___________ 
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ANGAJAMENT DE CONFIDENŢIALITATE16 

 

 

 

 

 

Subsemnatul / a ………………………………………………………............, 

student/ voluntar în cadrul …………………………………………………………………. 

mă oblig să păstrez confidenţialitatea tuturor informaţiilor la care am acces pe 

parcursul desfăşurării activităţilor, în cadrul programului de practică / voluntariat pe 

care îl desfăşor şi a oricăror altor informaţii care au fost considerate confidenţiale, 

conform reglementărilor legale în domeniu. 

Nerespectarea acestui angajament duce la rezilierea acordului de practică / 

voluntariat.  

 

În cazul încetării acordului de practică / voluntariat cu ………………………… 

mă voi obliga să furnizez toate informaţiile şi materialele scrise pe care le posed , 

legate de activitatea desfăşurată în cadrul programelor / activităţilor pe care le-am 

derulat în cadrul penitenciarului / centrului de reeducare. 

 

 
 
 
Data:…………………                  Semnătură student / voluntar ………………………. 
 
 

 
 

 
 
 
 

                                                 
16 Confidenţialitatea presupune nedezvăluirea informaţiilor care pot periclita în mod direct sau indirect interesele 

clienţilor sau ale organizaţiei. 

Tipuri de informaţii confidenţiale:  

 Datele personale ale beneficiarilor (nume, prenume, data naşterii, numele părinţilor, domiciliul); 

 Starea de sănătate a beneficiarilor; 

 Situaţia familială; 

 Situaţia juridică a beneficiarilor; 

 Situaţia financiară a beneficiarilor; 

 Orice altă informaţie transmisă ca fiind confidenţială. 
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II. 3.1.4. Model de bună practică privind activitatea desfăşurată cu studenţii şi 
activitatea de voluntariat, la Penitenciarul Iaşi 
 

A. Activitatea desfăşurată cu studenţii 
 

CADRUL LEGAL 
 

- Legea nr. 275/2006 privind executarea pedepselor şi a măsurilor dispuse de 
organele judiciare în cursul procesului penal, cu modificările şi completările 
ulterioare; 
- Hotărârea Guvernului nr. 1897/2006 pentru aprobarea Regulamentului de aplicare 
a Legii nr. 275/2006 privind executarea pedepselor şi a măsurilor dispuse de 
organele judiciare în cursul procesului penal, cu modificările şi completările 
ulterioare; 
- Legea nr. 293/2004 privind Statutul funcţionarilor publici din Administraţia 
Naţionala a Penitenciarelor, completată şi modificată prin Ordonanţa de Urgenţă 
47/2006 şi Ordinul Ministrului Justiţiei nr. 2794/C/2004 pentru aprobarea Codului 
deontologic al personalului din sistemul administraţiei penitenciare; 
- Regulamentul de Ordine Interioară; 
- Regulamentul de Organizare şi Funcţionare; 
- Legea nr. 466/2004 privind statutul asistentului social din România; 
- Codul deontologic al asistentului social din România; 
- Decizia Directorului general al Administraţiei Naţionale a Penitenciarelor               
nr. 418/2007 prin care se aprobă Standardele naţionale în domeniul educaţiei şi 
asistenţei psihosociale a persoanelor private de  libertate, Metodologia activităţilor 
de educaţie şi asistenţă psihosocială desfăşurate de specialiştii în domeniu şi fişele 
postului pentru membrii Serviciului Educaţie şi Asistenţă Psihosocială; 
- Decizia Directorului general al Administraţiei Naţionale a Penitenciarelor               
nr. 469/2010 privind aplicarea programelor de asistenţă socială în unităţile 
subordonate Administraţiei Naţionale a Penitenciarelor; 
- Deciziile Directorului general al Administraţiei Naţionale a Penitenciarelor              
nr. 452/2008 şi nr. 478/2009, prin  care se aprobă Manualul de proceduri al 
sistemului penitenciar; 
- Decizia Directorului general al Administraţiei Naţionale a Penitenciarelor               
nr. 541/2010 pentru aprobarea instrucţiunilor privind modalitatea de gestionare şi 
completare a  Dosarului de Educaţie şi Asistenţă Psihosocială, a Dosarului de 
Educaţie şi Asistenţă Psihosocială a Minorului şi a Dosarului de Dezvoltare a 
Minorului; 
- Decizia Directorului general al Administraţiei Naţionale a Penitenciarelor               
nr. 542/2010 pentru aprobarea părţilor componente şi a conţinutului Dosarului de 
Educaţie şi Asistenţă Psihosocială, a Dosarului de Educaţie şi Asistenţă 
Psihosocială a Minorului şi a Dosarului de Dezvoltare a Minorului; 
-  Legea nr. 84/1995  - Legea învăţământului; 
- Legea nr.268/2003 pentru modificarea şi completarea Legii învăţământului          
nr. 84 /1995. 
 

 
CADRUL INSTITUŢIONAL 

 
1. Protocol de colaborare –  Fişa nr. 1; 
2. Convenţii de practică semestriale (ce se vor constitui în anexe la protocolul de 
colaborare încheiat cu instituţia de învăţământ superior) - Fişa nr. 2 
3. Obiectivele de practică (stabilite de comun acord) – Fişa nr. 3 
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ACTIVITATEA DE PRACTICĂ – DOMENIUL ASISTENŢĂ SOCIALĂ 

 
1. Cunoaşterea specificului instituţiei penitenciare de către studenţii practicanţi: 

- prelucrarea prevederilor Regulamentului de Ordine Interioară şi a regulilor de 
bază privind desfăşurarea actului profesional (neimplicarea emoţională, 
distanţa profesională, confidenţialitatea datelor etc.); 

- prezentarea specificului unităţii de deţinere, organizarea administrativă, 
caracteristicile profesiei de  asistent social de penitenciare ; 

- cunoaşterea particularităţilor privind utilizarea instrumentelor de lucru 
(chestionare, studii de caz ş.a.m.d.) pentru realizarea lucrărilor practice, ce 
presupun date statistice sau anamnestice. 

  
 Orice instrumente de lucru pe care studenţii practicanţi intenţionează să le 
aplice persoanelor private de libertate trebuie verificate de către îndrumătorii 
desemnaţi din cadrul serviciului Asistenţă Psihosocială, pentru eliminarea 
eventualilor itemilor ce presupun încălcarea confidenţialităţii datelor personale sau 
obţinerea de informaţii ce ar periclita siguranţa locului de deţinere. 

 
2.   Repartizarea grupelor de practică (5 – max.10 studenţi) pentru un asistent 
social, cu respectarea următoarelor: 
 - fiecare asistent social are propria Mapă de practică în care are evidenţa 
tabelară a studenţilor repartizaţi şi datele de contact ale acestora;  
 - fiecare student primeşte indicaţii privind documentele pe care le va studia  
(cu precădere legislaţia din domeniul de specialitate şi cea specifică mediului 
carceral). 

 
3.  Încadrarea în orarul Serviciului Asistenţă Psihosocială: 

-  o oră/săptămână/grupă/luna I - având calitatea de observator în cadrul 
programelor structurate de asistenţă socială; 

- o oră/săptămână/grupă/luna II - având calitatea de operator interviu în cadrul 
programelor structurate de asistenţă socială; 

-  oră/săptămână/grupă/luna III - susţinerea unor teme în cadrul programelor 
structurate de asistenţă socială. 

 
4 .  Evaluarea activităţilor de  practică desfăşurate; 
 
5.  Identificarea potenţialilor voluntari şi prezentarea oportunităţii de a lucra ca şi 
voluntar; 
 
6. Punerea la dispoziţia penitenciarului a rezultatele studiilor desfăşurate cu ocazia 
activităţii de practică a studenţilor, a celor utilizate în elaborarea lucrărilor de licenţă, 
master etc. Acestea vor avea pe copertă menţiunea – Realizat în 
Penitenciarul……… . 
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FIŞA NR. 1 
 

 
         Universitatea „Petre Andrei” Iaşi                        Administraţia Naţională Penitenciarelor 
Facultatea de Sociologie şi Asistenţă Socială                             Penitenciarul Iaşi 
          Catedra de Asistenţă Socială                         Serviciul Educaţie şi Asistenţă Psihosocială                                                                                                                              
Iaşi, str ……….. nr. ………;                                                 Iaşi, str…………………… nr. ………….. 
Tel. ……………; fax ………………..                                    Tel……………fax:……………………. 
    Nr ….. din …………                                                                      Nr ….. din …………  
 
 

PROTOCOL DE COLABORARE 

 

I. PĂRŢILE 

Penitenciarul Iaşi, instituţie cu personalitate juridică, cu sediul în Iaşi, str. ……………. 
nr……., reprezentată prin  ………………………………, director 

şi 

Universitatea „Petre Andrei” Iaşi  , instituţie cu personalitate juridică, cu sediul în Iaşi, str. 
………………………. nr…………, reprezentată prin …………………….., decan. 

 

 

II. EXPUNERE DE MOTIVE 

II.1. Reintegrarea socială a persoanelor private de libertate presupune un demers 
îndelungat, în care o componentă semnificativă o reprezintă dezvoltarea colaborării cu instituţiile şi 
organizaţiile societăţii civile în realizarea unor proiecte comune. 

II.2. Cooperarea dintre cele două instituţii partenere creează cadrul de organizare şi 
colaborare care să contribuie la dezvoltarea activităţilor derulate cu persoanele private de libertate şi 
la suplimentarea resurselor umane implicate. 

 
 

III. OBIECTIVE GENERALE: 
- Asigurarea cadrului necesar organizării practicii de specialitate şi a voluntariatului în domeniul 
sociologiei şi asistenţei sociale, la nivelul celor trei cicluri de învăţământ – licenţă, masterat şi 
doctorat - în baza convenţiilor de practică semnate anual, pe fiecare ciclu de învăţământ, în 
conformitate cu strategia fiecărei părţi contractante; 
- Asigurarea cadrului necesar iniţierii şi derulării unor proiecte comune de cercetare/acţiune la nivel 
comunitar. 
 

IV.  BENEFICIARII 
- persoanele înscrise la cursuri universitare/postuniversitare/de doctorat în domeniul 

sociologiei şi asistenţei sociale, în cadrul Universităţii „……………….”; 
 - persoanele private de libertate aflate în custodia aşezământului de detenţie. 
 

V. OBLIGAŢIILE PĂRŢILOR: 
 

Universitatea „Petre Andrei” Iaşi,  prin Facultatea de Sociologie şi Asistenţă Socială,                    
Catedra de Asistenţă Socială         
                 
- Desemnarea coordonatorilor activităţilor derulate de persoanele înscrise la cursuri 
universitare/postuniversitare/de doctorat în domeniul sociologiei şi asistenţei sociale, care să 
colaboreze cu îndrumătorii de practică sau de voluntariat, desemnaţi de instituţia partenere; 
- Selectarea - în funcţie de criteriile stabilite după o prealabilă consultare cu instituţia penitenciară a 
persoanelor înscrise la cursuri universitare/postuniversitare/de doctorat în domeniul sociologiei şi 
asistenţei sociale, care vor desfăşura activităţi aplicative în cadrul practicii de specialitate, a 
programelor de voluntariat sau în cadrul proiectelor de cercetare-acţiune; 
 
 
- Înaintarea, către conducerea penitenciarului, în vederea aprobării accesului în aşezământul de 
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detenţie, a listei nominale şi a datelor de identificare ale coordonatorilor şi persoanelor înscrise la 
cursuri universitare/postuniversitare/de doctorat în domeniul sociologiei şi asistenţei sociale, 
desemnate să desfăşoare activităţi aplicative în cadrul practicii de specialitate, a programelor de 
voluntariat sau în cadrul proiectelor de cercetare-acţiune; 
- Respectarea, de către reprezentanţii instituţiei de învăţământ desemnaţi drept coordonatori ai 
activităţilor, precum şi de către persoanele înscrise la cursuri universitare/postuniversitare/de 
doctorat în domeniul sociologiei şi asistenţei sociale, în calitate de practicieni, a programului stabilit 
de comun acord cu instituţia parteneră, precum şi a standardelor de conduită impuse de normele de 
ordine interioară ale instituţiei penitenciare; 
- Păstrarea, de către coordonatorii şi persoanele înscrise la cursuri universitare/postuniversitare/de 
doctorat în domeniul sociologiei şi asistenţei sociale, desemnate să desfăşoare activităţi aplicative în 
cadrul practicii de specialitate, a programelor de voluntariat sau în cadrul proiectelor de cercetare-
acţiune, a confidenţialităţii informaţiilor privind activitatea instituţiei partenere, a situaţiei psihosociale 
şi juridice a persoanelor custodiate, liberate condiţionat sau a căror faptă este graţiată, exceptând 
datele oficiale puse la dispoziţia publicului de către aşezământul de detenţie; 
- Implicarea în formarea profesională iniţială şi continuă a sociologilor şi asistenţilor sociali, în 
conformitate cu strategia educaţională de la nivel local şi naţional; 
- Informarea si colaborarea în vederea ofertelor educaţionale din domeniu specific, pentru formarea 
profesională continuă a personalului din penitenciar; 
- Încheierea convenţiilor de practică semestriale (ce se vor constitui în anexe la prezentul protocol). 
 
 
Penitenciarul Iaşi 
 
- Asigurarea accesului în penitenciar, pe baza programului stabilit şi a normelor de funcţionare 
internă, a cadrelor didactice desemnate drept coordonatori ai activităţilor aplicative, de voluntariat şi 
de cercetare, precum şi a persoanelor înscrise la cursuri universitare/postuniversitare/de doctorat în 
domeniul sociologiei şi asistenţei sociale, selectate de conducerea instituţiei de învăţământ 
universitar să participe la aceste activităţi; 
- Desemnarea, din cadrul personalului instituţiei penitenciare, a îndrumătorilor pentru persoanele 
înscrise la cursuri universitare/postuniversitare/de doctorat în domeniul sociologiei şi asistenţei 
sociale, care desfăşoară activităţi aplicative şi de cercetare în cadrul practicii de specialitate, a 
programelor de voluntariat sau a proiectelor de cercetare-acţiune în penitenciarul Iaşi; 
- Respectarea de către personalul din unitate şi de către personalul desemnat  ca îndrumător, a 
programului de lucru stabilit de comun acord cu instituţia de învăţământ universitar parteneră şi 
sprijinirea coordonatorilor şi persoanelor înscrise la cursuri universitare/postuniversitare/de doctorat 
în domeniul sociologiei şi asistenţei sociale, desemnate să desfăşoare activităţi în cadrul practicii de 
specialitate, a programelor de voluntariat sau în cadrul proiectelor de cercetare-acţiune, în vederea 
desfăşurării în bune condiţiuni a activităţilor care le revin acestora; 
- Păstrarea, la cererea conducerii instituţiei de învăţământ superior, a confidenţialităţii unor informaţii 
privitoare la proiectele derulate de instituţia de învăţământ superior în aşezământul de detenţie, 
exceptând datele de ordin public; 
 
 
 

VI. OBLIGAŢII COMUNE 
 
- Promovarea în mass-media, în mod obiectiv, a imaginii celor două părţi semnatare ale protocolului, 
precum şi mediatizarea activităţilor desfăşurate în comun, după caz; 
- Organizarea, în colaborare, simpozioane, mese rotunde, dezbateri şi întâlniri de lucru care vizează 
aspecte de interes comun; 
- Realizarea de întâlniri de lucru anuale sau semestriale bilaterale, pentru planificarea activităţilor 
comune, în funcţie de nevoile şi resursele disponibile ale părţilor; 
- Iniţierea şi implementarea de proiecte comune de cercetare, a unor programe comunitare în 
domeniul incluziunii sociale a persoanelor care au comis infracţiuni/aflate în executarea pedepselor 
privative de libertate; 
- Furnizarea reciprocă de informaţii, date statistice şi rezultate ale proiectelor derulate în parteneriat  
- Asigurarea, în conformitate cu prevederile legale, a accesul reciproc la lucrări de specialitate, 
materiale documentare  şi date statistice; 
- Delegarea unui reprezentant care să fie direct responsabil cu derularea acestui protocol. 
 
 
 

 
 



 34 

VII.  APLICAREA PROTOCOLULUI 
             Prezentul protocol se încheie pentru o perioadă de ……… ani şi va intra în vigoare la data 
semnării lui.  

Durata sau obiectul prezentului protocol pot fi prelungite / completate  prin act adiţional. 
 

 
VIII. DENUNŢARE 
Oricare dintre cele două părţi semnatare poate notifica celeilalte părţi denunţarea 

protocolului cu 30 de zile înainte. 
 
Protocolul nu poate fi denunţat înaintea finalizării programului/proiectului comun aflat în 

derulare sau pentru cel pentru care părţile au făcut deja cheltuieli materiale sau financiare.  
 
 

IX. LITIGII 
Toate litigiile care pot apărea din aplicarea sau interpretarea prezentului protocol se vor 

rezolva pe cale amiabilă. 

 
 
 
 

Prezentul protocol s-a încheiat în două exemplare, ambele cu putere de original, câte unul 
pentru fiecare dintre părţi, astăzi ……………….. 
 
 
 
 
 
UNIVERSITATEA  „Petre Andrei” Iaşi                                        PENITENCIARUL  Iaşi 
 
 
Decan,                                                                                           Director, 
………………………..                                                                    …………………………. 
 
 
 

 
Şef de catedră,                                               Director adjunct educaţie şi asistenţă psihosocială 
…………………………                                     …………………………… 
 
 
 
 
 
Jurist,                                                                                              Jurist,        
…………………….                                                                     …………………… 
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FIŞA NR. 2  
 
     
 
 
Universitatea  „Petre Andrei” Iaşi                        Administraţia Naţională a Penitenciarelor 
Facultatea  ……………                                                                  Penitenciarul …………. 
Catedra ……………………………                           Serviciul Educaţie şi Asistenţă Psihosocială                                                                                                                               
Iaşi, str ……….. nr. ………;                                                 Iaşi, str…………………… nr. ………….. 
Tel. ……………; fax ………………..                                     Tel……………fax:……………………. 
    Nr ….. din …………                                                                      Nr ….. din …………  
 

 

C O N V E N Ţ I E  DE  COLABORARE 

- ANEXĂ LA PROTOCOLUL NR …- 

 

1. Între Universitatea  „Petre Andrei” Iaşi, cu sediul în str. …………… nr. …………., reprezentată 

prin ……………….. şi Penitenciarul Iaşi, cu sediul în str. ………….., reprezentat prin 

…………………., s-a încheiat prezenta convenţie privind desfăşurarea practicii de specialitate în 

anul universitar ……………., semestrul … . 

2. Orele de practică penitenciară se vor desfăşura pe subgrupe (constituite, fiecare, din maximum 

10 studenţi), conform programului stabilit de comun acord între conducerile celor două instituţii. 

 

 

 

        Prezenta convenţie s-a încheiat în 2 (două) exemplare, câte unul pentru fiecare dintre părţi,  
astăzi ……………….. 
  

 
 
UNIVERSITATEA  „Petre Andrei” Iaşi                                      PENITENCIARUL Iaşi 
 
 
Decan,                                                                                           Director, 
………………………..                                                                    …………………………. 

 
 
 
   Jurist,                                                                                          Jurist,    
………………….                                                                           ………………… 
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FIŞA NR. 3 
 

 
 

Universitatea „Petre Andrei” Iaşi                            Administraţia Naţională a Penitenciarelor 
Facultatea  ……………                                                                  Penitenciarul …………… 
Catedra ……………………………                           Serviciul Educaţie şi Asistenţă Psihosocială                                                                                                                              
    Iaşi, str ……….. nr. ………;                                                 Iaşi, str…………………… nr. ………….. 
Tel. ……………; fax ………………..                                     Tel……………fax:……………………. 
    Nr ….. din …………                                                                      Nr ….. din …………  
 

 
 

OBIECTIVE DE PRACTICĂ  
Anul universitar……… semestrul …………. 

 
 

 
1 Cunoaşterea specificului asistenţei sociale în mediul de deţinere (cadrul 

legal şi instituţional); 
 
2 Evaluarea nevoilor de asistenţă socială ale beneficiarilor custodiaţi, din 

perspectiva capacităţii de adaptare la mediu, relaţionare şi comunicare în 
microgrup – colegii din camera de deţinere; 

 
3 Evaluarea nevoilor de asistenţă socială ale beneficiarilor custodiaţi – 

identificarea de pattern-uri ale excluderii  sociale; 
 
4 Evaluarea nevoilor de asistenţă sociofamilială ale beneficiarilor  - factori ce 

au determinat flexibilizarea raporturilor de putere, în cuplul modern; 
 

5 Cunoaşterea conceptelor operaţionale în domeniul asistenţei sociale -  
Calitatea Vieţii (indicatori). 

      

    
 
 
 
     UNIVERSITATEA „Petre Andrei” Iaşi                                    PENITENCIARUL Iaşi 
 
 
         Decan,                                                                                             Director, 
    ………………………..                                                                    …………………………. 
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B. Activitatea desfăşurată cu voluntarii 

 
CADRUL LEGAL 

 
- Legea nr. 275/2006 privind executarea pedepselor şi a măsurilor dispuse de 
organele judiciare în cursul procesului penal, cu modificările şi completările 
ulterioare; 
- Hotărârea Guvernului nr. 1897/2006 pentru aprobarea Regulamentului de aplicare 
a Legii nr. 275/2006 privind executarea pedepselor şi a măsurilor dispuse de 
organele judiciare în cursul procesului penal, cu modificările şi completările 
ulterioare; 
- Legea nr. 293/2004 privind Statutul funcţionarilor publici din Administraţia 
Naţionala a Penitenciarelor, completată şi modificată prin Ordonanţa de Urgenţă 
nr. 47/2006 şi Ordinul Ministrului Justiţiei nr. 2794/C/2004 pentru aprobarea 
Codului deontologic al personalului din sistemul administraţiei penitenciare; 
-  Regulamentul de Ordine Interioară; 
-  Regulamentul de Organizare şi Funcţionare; 
-  Legea  nr. 466/2004 privind statutul asistentului social din România; 
-  Codul deontologic al asistentului social din România; 
- Decizia Directorului general al Administraţiei Naţionale a Penitenciarelor nr. 
418/2007 prin care se aprobă Standardele naţionale în domeniul educaţiei şi 
asistenţei psihosociale a persoanelor private de  libertate, Metodologia activităţilor 
de educaţie şi asistenţă psihosocială desfăşurate de specialiştii în domeniu şi fişele 
postului pentru membrii Serviciului de Educaţie şi Asistenţă Psihosocială; 
- Deciziile Directorului general al Administraţiei Naţionale a Penitenciarelor nr. 
452/2008 şi Decizia  nr. 478/2009 prin  care se aprobă Manualul de proceduri al 
sistemului penitenciar; 
- Decizia Directorului general al Administraţiei Naţionale a Penitenciarelor nr. 
544/2007 privind părţile componente, regulile de manipulare, consultare şi 
informare operativă ale Dosarului individual; 
- Decizia Directorului general al Administraţiei Naţionale a Penitenciarelor               
nr. 541/2010 pentru aprobarea instrucţiunilor privind modalitatea de gestionare şi 
completare a  Dosarului de Educaţie şi Asistenţă Psihosocială, a Dosarului de 
Educaţie şi Asistenţă Psihosocială a Minorului şi a Dosarului de Dezvoltare a 
Minorului; 
- Decizia Directorului general al Administraţiei Naţionale a Penitenciarelor               
nr. 542/2010 pentru aprobarea părţilor componente şi a conţinutului Dosarului de 
Educaţie şi Asistenţă Psihosocială, a Dosarului de Educaţie şi Asistenţă 
Psihosocială a Minorului şi a Dosarului de Dezvoltare a Minorului; 
-  Legea securităţii şi sănătăţii în muncă nr. 319/2006; 
- Hotărârea de Guvern nr. 1425/2006 privind Normele metodologice de aplicare a 
prevederilor Legii securităţii şi sănătăţii în muncă nr. 319/2006; 
-  Legea  voluntariatului nr. 195/2001, cu modificările şi completările ulterioare. 
 

CADRUL INSTRUMENTAL - INSTITUŢIONAL 
 

1. Voluntariatul se realizează la cererea specialistului (cu aviz de exercitare 
a profesiei eliberat de Colegiul Naţional al Asistenţilor Sociali din România), 
absolventului de studii superioare în domeniul asistenţei sociale (fără  aviz de 
exercitare a profesiei eliberat de Colegiul Naţional al Asistenţilor Sociali din 
România) sau a studentului din cadrul facultăţii de asistenţă socială. 

2.  În programul de audienţe al directorului adjunct educaţie şi asistenţă 
psihosocială, potenţialul student sau voluntar susţine un interviu de evaluare 
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iniţială. La interviu participă şeful Serviciului Asistenţă Psihosocială şi un asistent 
social (după caz, în funcţie de specializarea managerilor). Este etapa în care se 
pune la dispoziţie o listă cuprinzând legislaţia din domeniul asistenţă socială şi 
administraţie penitenciară pentru studiu individual. 

 
3.  Cererea pentru activităţi de voluntariat va fi însoţită de copii după: 

 Act identitate, 

 Act studii, 

 Alte tipuri de formări, 

 Recomandări, 
Administraţia locului de deţinere îşi rezervă dreptul de a solicita, după caz şi 

alte documente. 
4. Se desemnează un asistent social coordonator, care va întocmi Contractul 

de Voluntariat  (modelul prezentat la secţiunea II.3.1.3); 
5. Contractul de Voluntariat se întocmeşte în 2 exemplare. Acesta (însoţit de 

documentaţia prezentată la punctul 3) este avizat de consilierul juridic al unităţii, 
directorul adjunct educaţie şi asistenţă psihosocială/şeful serviciului Asistenţă 
Psihosocială şi este aprobat de către directorul unităţii. După semnare, un exemplar 
revine voluntarului, iar celălalt se opisează la Serviciul Asistenţă Psihosocială. 

 6.  Şeful Serviciului Asistenţă Psihosocială include în orarul lunar, activităţile 
susţinute de voluntar (acestea se regăsesc şi în orarul activităţilor (specialistului) al 
asistentului social coordonator).  
 

 
ACTIVITATEA DE VOLUNTARIAT – DOMENIUL ASISTENŢĂ SOCIALĂ 

 
1.  Activităţi de familiarizare a voluntarilor cu specificul aşezământului de 

detenţie: 

 Prezentarea spaţiilor destinate muncii de asistenţă socială; 

 Participarea, timp de o lună, în calitate de observator, la tipul de 
activităţi prevăzut în Contractul de Voluntariat. 

2. Sarcinile repartizate vor ţine cont de nivelul de pregătire şi limitele de 
competenţă ale voluntarilor: 

a) voluntar student din cadrul Facultăţii de Asistenţă Socială: 

 activităţi de evaluare socială – calitate de operator de interviu; 

 programe structurate de asistenţă socială;  

 activităţi şi proiecte de scurtă durată; 

 identificare sponsori (voluntarul poate avea ca şi opţiune atragerea de 
sponsorizări în baza scrisorii de intenţie emisă de unitatea de 
deţinere) – Fişa nr. 1. 

b) voluntar absolvent de studii superioare în domeniul asistenţei sociale (fără  
aviz de exercitare a profesiei eliberat de Colegiul Naţional al Asistenţilor 
Sociali din România): 

 activităţi de evaluare socială – calitate de operator de interviu; 

 programe structurate de asistenţă socială;  

 activităţi şi proiecte de scurtă durată; 

 mediere şi intervenţie în vederea soluţionării nevoilor de asistenţă 
socială ale beneficiarilor (în relaţia cu instituţii ale statului sau 
organizaţii nonguvernamentale); 

 identificare sponsori (voluntarul poate avea ca şi opţiune atragerea de 
sponsorizări în baza scrisorii de intenţie emisă de unitatea de 
deţinere) – Fişa nr. 1. 
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c) voluntar specialist (cu aviz de exercitare a profesiei eliberat de Colegiul 
Naţional al Asistenţilor Sociali din România): 

 activităţi de evaluare socială;  

 programe structurate de asistenţă socială; 

 activităţi şi proiecte de scurtă durată; 

 mediere şi intervenţie în vederea soluţionării nevoilor de asistenţă 
socială ale beneficiarilor (în relaţia cu instituţii ale statului sau 
organizaţii nonguvernamentale); 

 identificare sponsori (voluntarul poate avea ca şi opţiune atragerea de 
sponsorizări în baza scrisorii de intenţie emisă de unitatea de 
deţinere) – exemplu prezentat în continuare, în Fişa nr. 1. 
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FIŞA nr.1 
 

   
   Exemplar nr. 1  

   Nr  ................ din................... 
 

SOLICITARE * 

 
 Penitenciarul ….., prin intermediul Serviciului Educaţie şi Asistenţă Psihosocială urmăreşte 
pregătirea revenirii în comunitate a persoanelor private de libertate, prin formarea unor conduite 
acceptate social şi are ca domeniu de acţiune informarea şi evaluarea din punct de vedere 
educaţional, social şi psihologic a persoanelor custodiate, precum  şi derularea programelor de 
specialitate, adresate populaţiei carcerale. Urmărind scăderea numărului de persoane care comit 
infracţiuni şi menţinerea sentimentului de siguranţă din comunitate, voluntarii din comunitate se 
implică activ în munca cu această categorie specială de persoane. 

Pentru marcarea importanţei implicării comunităţii în rezolvarea propriilor probleme, 
serviciile publice şi private se reunesc, pentru a realiza un marş al voluntarilor pe străzile oraşului. 

Manifestarea se adresează cetăţenilor oraşului Iaşi, vizând sensibilizarea cetăţenilor 
pentru a se implica în activităţi de voluntariat. 

Penitenciarul Iaşi îşi propune ca prin implicarea mai activă a cetăţenilor în activităţi de 
voluntariat, aceştia să cunoască şi să înţeleagă mai bine problemele sociale ale persoanelor 
private de libertate / minorilor, din comunitatea în care trăiesc. 

Pentru desfăşurarea acestui eveniment, va fi necesar un anumit număr de materiale care 
vor fi folosite pentru diseminarea informaţiilor. Materialele constau în: 

- 6 tricouri imprimate cu mesaje sugestive, pentru sensibilizarea locuitorilor oraşului Iaşi, 
- 300 pliante format A4, color. 
Suma necesară costurilor materialelor mai sus menţionate este de 350 RON. 
Dacă doriţi să ne sprijiniţi prin materiale sau orice sumă de bani, Penitenciarul ……. 

asigură legalitatea prin întocmirea unui contract de sponsorizare cu dumneavoastră. 
Faţă de cele prezentate, suntem onoraţi că aţi avut timp şi răbdarea necesară de a analiza 

solicitarea noastră. 
Pentru informaţii suplimentare desemnăm, ca persoană de contact pe 

....................................., asistent social, telefon ............, fax ............, e-mail…………….  
 
 

Cu deosebită consideraţie, 
 
 
 
 
 

………………………………….. 
Director 

Penitenciarul ............... 
 

 
_______________________________________ 
* Exemplul prezentat nu are caracter obligatoriu şi reprezintă doar un model, care poate fi adaptat/completat în vederea  

aplicării  şi în cazul unor activităţi de promovare a voluntariatului în mediul penitenciar, într-un cadru organizat, activităţile de 
atragere a voluntarilor  adresându-se instituţiilor şi ONG-urilor care funcţionează în domeniul social. 
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II.3.2. Elemente privind colaborarea cu instituţii publice/ONG din cadrul 
comunităţii 
 

Beneficiile colaborării cu reprezentanţii societăţii civile, directe sau indirecte, 
imediate ori îndepărtate, economice sau spirituale constituie, de fapt, o punte de 
legătură între demersurile sistemului penitenciar de a susţine persoanele 
condamnate în efortul lor de a reveni la o viaţă prosocială, pe de o parte, şi 
disponibilitatea comunităţii de a-i prelua, revaloriza, reintegra pe cei excluşi din 
cauza comportamentului lor antisocial, pe de altă parte. 

Obiectivele principale ale programelor de reintegrare socială desfăşurate în 
comunitate şi/sau în penitenciar/centru de reeducare, cu sprijinul comunităţii, 
vizează: 

-protecţia comunităţilor locale prin acţiuni care presupun reducerea riscului 
de recidivă; 

- sensibilizarea comunităţii locale pentru creşterea şanselor de reinserţie 
socială; 

- asigurarea legăturii dintre beneficiari şi resursele acestora, într-o manieră 
care să îmbunătăţească imaginea de sine, asertivitatea, abilitatea de rezolvare a 
problemelor. 

Aceste obiective pot fi atinse prin: 
- parteneriatul cu instituţii de stat (ex: Serviciile de Probaţiune, şcoli, biserici, 

instituţii de sănătate, Direcţii Generale de Asistenţă Socială, Poliţie, Primării locale, 
Agenţii Locale/Judeţene de Ocupare a Forţei de Muncă) şi organizaţii 
nonguvernamentale, potenţiali angajatori – patronate şi sindicate, mass-media; 

- derularea unor programe de dezvoltare comunitară în scopul implicării 
partenerilor şi a membrilor comunităţii locale în: 

 identificarea soluţiilor la problemele persoanelor care urmează să  fie 
liberate şi care nu beneficiază de suport social, prezentând un risc 
criminogen crescut; 

 stimularea resurselor (colective, sociale) existente; 

 atragerea şi crearea de noi resurse; 

 dezvoltarea de noi servicii sociale; 

 identificarea dificultăţilor existente pe plan local în ceea ce priveşte 
reintegrarea socială a persoanelor care au executat o pedeapsă privativă 
de libertate sau au fost sancţionate cu măsura internării într-un centru de 
reeducare; 

 elaborarea şi actualizarea unei liste cu servicii de asistenţă şi consiliere 
care pot fi mobilizate la nivel local, pentru reintegrarea socială a 
persoanelor liberate şi a familiilor acestora; 

 analizarea unor cazuri concrete, a problemelor, identificarea soluţiilor de 
rezolvare, prezentarea succeselor obţinute. 

- prin informarea şi sensibilizarea opiniei publice atât în legătură cu nevoile şi 
problemele persoanelor care au executat o pedeapsă privativă de libertate sau au 
fost sancţionate cu măsura internării într-un centru de reeducare şi a familiilor 
acestora, cât şi cu modalităţile concrete de soluţionare a acestora (articole de 
presă, emisiuni radio, TV, conferinţe, întâlniri publice, etc.). 

Tehnici de intervenţie în comunitate: 
- medierea (între persoana liberată şi familie, comunitate, reprezentanţi ai 

instituţiilor etc.); 
- negocierea (metodele şi tehnicile folosite în programele şi activităţile de 

reintegrare socială se determină în funcţie de nevoile evaluate, de gradul de risc 
identificat, însă, în acest proces, are loc şi negocierea cu beneficiarul, în funcţie de 
interesele şi priorităţile sale); 
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- împuternicirea (ajutarea şi susţinerea beneficiarilor de a se percepe ca fiind 
agenţi activi în identificarea soluţiilor la propriile probleme); 

- advocacy (reprezentarea persoanelor private de libertate în faţa instituţiilor şi 
a reprezentanţilor autorităţilor din comunitate, precum şi exercitarea de presiuni prin 
mijloace mass-media, publicaţii etc., pentru ca acestea să sprijine procesul de 
reintegrare socială). 
 

II.3.2.1. Etapele construirii unui parteneriat 
Un pas important în construirea parteneriatului este să ne asigurăm că toţi 

cei implicaţi în parteneriat cunosc la ce anume se referă parteneriatul, care sunt 
responsabilităţile fiecărei părţi şi care sunt rezultatele aşteptate. Stabilirea şi 
implementarea unui parteneriat sau a unei colaborări este un proces dinamic. 
Procedura include mai multe etape: 

-   contactul iniţial şi  pregătirea; 

- elaborarea şi semnarea acordului de parteneriat / protocolului de 
colaborare (atunci când este necesar); 

-  stabilirea unui program de lucru / de desfăşurare a activităţilor (diagrama 
GANTT17); 

-  implementarea programului de lucru; 

-  monitorizarea şi evaluarea continuă. 

 
Pregătirea  
În această etapă se realizează: 
-   cercetarea asupra contextului în care va opera parteneriatul ; 

-  identificarea, evaluarea şi măsurarea punctelor tari şi a punctelor slabe 

(analiza SWOT) în aria în care va funcţiona colaborarea; 
-   identificarea partenerilor potriviţi; 
-   stabilirea rolurilor clare pentru fiecare partener implicat.  

 
Elaborarea acordului / protocolului de colaborare 
În elaborarea unui proiect de acord / protocol de colaborare trebuie parcurşi 

următorii paşi: 
1. Definirea scopului care rezolvă o problemă / nevoie identificată; 
2. Stabilirea echipei care va constitui relaţia de parteneriat ( cu specificarea 

obligaţiilor fiecărui partener implicat în derularea parteneriatului); 
3. Stabilirea beneficiarilor; 
4. Stabilirea obiectivelor parteneriatului; 
5. Analiza resurselor; 
6. Operaţionalizarea obiectivelor în activităţi (criterii SMART);  
7. Stabilirea duratei parteneriatului; 
8. Planificarea activităţilor; 
9. Elaborarea planului de evaluare; 
10. Definirea clară a rezultatelor aşteptate; 
11. Identificarea factorilor de risc. 

 
Semnarea acordului / protocolului de colaborare 
Partenerii îşi asumă relaţia de parteneriat, programul/activităţile stabilite  prin 

cooperare, pentru o perioadă stabilită de ambele părţi. 
 

Implementarea 

                                                 
17  A se vedea modelul de grafic  “Diagrama GANTT”, prezentat în lucrarea Cojocaru, Ş. (2006), Proiectul de intervenţie în 

asistenţă socială, Editura Polirom, Iaşi, pag. 149 
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Partenerii aplică programul/activităţile asumate în cadrul acordului. 
 
Monitorizarea si evaluarea  
Partenerii analizează rezultatele obţinute în raport cu obiectivele asumate şi, 

după caz, direcţiile de acţiune pentru îmbunătăţirea demersurilor necesare atingerii  
acestora. 
 

Rolul asistentului social, în cadrul unui parteneriat de natură socială 
presupune următoarele responsabilităţi: 

- identifică potenţiali parteneri;  
- contribuie la elaborarea proiectului de acord / protocol de colaborare; 
- implementează  activităţile stabilite în cadrul acestuia; 
- participă la monitorizarea şi evaluarea parteneriatului, din prisma instituţiei 

pe care o reprezintă. 
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II.3.2.2. Modele de acord de parteneriat / protocol de colaborare cu 
reprezentanţi ai comunităţii locale 
 

 
Exemplul nr. 1 

 
Protocol de colaborare cu Centrul Creştin de Reintegrare Socială „ONISIM” , 

realizat de Penitenciarul Bistriţa 

Ministerul Justiţiei                                                                            Centrul Creştin de Reintegrare Socială                     

Administraţia Naţională a Penitenciarelor                                                         „ONISIM”  

Penitenciarul Bistriţa  

Nr. ……… din………            Nr. ……… din ……… 

PROTOCOL     DE    COLABORARE 

 

I.  PĂRŢILE 

Penitenciarul Bistriţa, instituţie cu personalitate juridică, cu sediul în …………………………., 

reprezentată prin domnul ………………………….., în calitate de director, 

şi 

Centrul Creştin de Reintegrare Socială „ONISIM”, instituţie cu personalitate juridică, cu sediul în 

……………. , reprezentată prin domnul ………………………… în calitate de vicepreşedinte; 

Având în vedere faptul că modul în care o societate se preocupă de problematica persoanelor care 

intră în conflict cu legea este un indicator al progresului social; 

Fiind conştienţi că numai prin colaborarea dintre aşezămintele penitenciare, instituţiile de stat şi 

societatea civilă se poate acţiona cu eficienţă pentru resocializarea persoanelor private de libertate; 

Ştiut fiind faptul că menţinerea legăturii cu mediul de suport reprezintă unul dintre elementele 

fundamentale de creştere a şanselor de recuperare a persoanelor private de libertate; 

Penitenciarul Bistriţa şi Centrul Creştin de Reintegrare Sociala Bistriţa îşi propun să colaboreze în 

vederea realizării unor activităţi care să ajute persoanele private de libertate să se reintegreze în societate şi 

să-i determine să adopte modele de viaţă care să se conformeze legii şi regulilor de convieţuire socială şi 

încheie prezentul PROTOCOL. 

 

II. BENEFICIARII 

Beneficiarii protocolului sunt persoanele private de libertate din Penitenciarul Bistriţa lipsite de 

suport moral şi social, necesar incluziunii sociale. 

 

III. OBIECTUL PROTOCULULUI 

Protocolul se încheie în scopul asigurării cadrului de colaborare între cele 2 părţi în vederea 

desfăşurării de programe şi de acţiuni comune, care să contribuie la facilitarea reintegrării sociale a 

persoanelor private de libertate din Penitenciarul Bistriţa lipsite de suport moral şi social, necesar 

incluziunii sociale. 
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IV. OBLIGAŢIILE PĂRŢILOR 
 

Centrul Creştin de Reintegrare Socială  “ONISIM”: 
a) asigură   personal  care  să   susţină   programul „O Mâna Întinsă” şi activităţile moral - religioase de 
duminică; 

b) asigură ajutor material şi moral persoanelor private de libertate / minorilor din penitenciarul Bistriţa; 

c) asigură integrarea acestora în societate după liberare prin: 

- oferirea unei locuinţe pe o perioadă determinată; 

- căutarea unor locuri de muncă; 

- acordarea de sprijin moral în vederea  integrării lor în societate. 

 

Penitenciarul Bistriţa: 

a) permite accesul reprezentanţilor desemnaţi de preşedintele Centrului Creştin de Reintegrare Socială 

„Onisim” în aşezămintele de detenţie; 

b) asigură   spaţiul   pentru  desfăşurarea  în  condiţii   optime   a activităţilor reprezentanţilor Centrul Creştin 

de  Reintegrare Socială „Onisim” ; 

c) întocmeşte   programele   şi   orarele   de   desfăşurare   a   programului „O Mâna Întinsă” şi a activităţilor 

moral religioase de duminică; 

c) întocmeşte la cerere, caracterizări şi recomandări pentru persoanele custodiate care urmează să fie 

preluate de Centrul Creştin de  Reintegrare Socială „Onisim” ; 

 

V.  OBLIGAŢII COMUNE 
 

a) Asigurarea  accesul la lucrări de specialitate, materiale documentare şi date statistice în vederea 
realizării unei baze de date comune; 
b) Asigurarea mediatizării activităţilor întreprinse; 
c) Organizarea şi participarea la simpozioane, mese rotunde, întâlniri de lucru, care vizează aspecte de 
interes comun.  

VI. APLICAREA PROTOCOLULUI 

 

          Prezentul protocol se încheie pentru o perioadă de 1 an şi va intra în vigoare la data semnării lui.  

          Durata prezentului protocol pot fi prelungită prin act adiţional. 

 

VII.  LITIGII 
Toate litigiile care pot apărea din aplicarea sau interpretarea prezentului protocol se vor rezolva pe 

cale amiabilă. 

 
 
 

Prezentul protocol s-a încheiat în două exemplare, ambele cu putere de original, câte unul pentru 
fiecare dintre părţi, astăzi ……………….. 
 
 
PENITENCIARUL BISTRIŢA                             CENTRUL „ONISIM” 

             DIRECTOR,                                                                              PREŞEDINTE, 

                  

            Jurist,                                                                                               Jurist,        
     …………………….                                                                          …………………… 
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Exemplul nr. 2 
 

Protocol de cooperare cu Serviciul Public de Asistenţă Socială Baia Mare,   
realizat de către Penitenciarul Baia Mare 

 
Ministerul Justiţiei                                                                               ………………………………… 

Administraţia Naţională a Penitenciarelor                                           ………………………………… 

Penitenciarul Baia Mare                                                       Serviciul Public de Asistenţa Socială Baia Mare 

Nr…….din……                                                                                                    Nr…….din…… 

     

 
P R O T O C O L   D E   C O L A B O R A R E 

 

Între următoarele părţi semnatare 
 
PENITENCIARUL BAIA MARE, instituţie cu personalitate juridică, cu sediul în ……………………………, 
reprezentat prin ………………………., în calitate de director 
 
şi 
 
SERVICIUL PUBLIC DE ASISTENŢĂ SOCIALĂ BAIA MARE, instituţie cu personalitate juridică, cu sediul 
în ………………………………, reprezentat prin ………………………….,  
În calitate de director 
 

 
I. CADRUL LEGAL 

 
 
          În condiţiile prevederilor: 

- H.G. nr. 1849/2004 privind organizarea, funcţionarea şi atribuţiile Administraţiei Naţionale a 
Penitenciarelor şi ale Legii nr. 275/2006 privind executarea pedepselor şi a măsurilor dispuse de 
organele judiciare în cursul procesului penal, cu modificările şi completările ulterioare; 

- Deciziei directorului general al Administraţiei Naţionale a Penitenciarelor  nr. 418/2007 referitoare 
la Standardelor naţionale în domeniul educaţiei şi asistenţei psihosociale a persoanelor private de 
libertate; 

- Planului de măsuri pentru eficientizarea sistemului penitenciar 2010; 
- O.G. nr. 68/2003, ordonanţa privind serviciile sociale; 
- Legii nr. 47/2006, privind sistemul naţional de asistenţă socială; 
- Legii nr. 116/2002 privind prevenirea şi combaterea marginalizării sociale. 
 

 

II. BENEFICIARII 

 

Persoanele private de libertate din Penitenciarul Baia Mare, cu domiciliul legal sau reşedinţa pe 

raza municipiului Baia Mare. 

 
 

III. SCOPUL  PROTOCOLULUI 
            Colaborarea părţilor în vederea sprijinirii incluziunii sociale a persoanelor private de libertate care se 
liberează din penitenciar.  
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IV. OBIECTUL PROTOCOLULUI 

 
- pregătirea persoanelor private de libertate pentru punerea în libertate şi oferirea de sprijin celor fără 

posibilităţi materiale: asigurarea venitului minim garantat, oferirea unei mese la cantina socială (după caz) şi 
sprijin pentru minori prin intermediul Consiliul Consultativ al Copilului; 

- asigurarea transferului de bune practici între cele două instituţii în domeniul incluziunii grupurilor 
vulnerabile; 

- derularea unor programe care să faciliteze reinserţia socială, organizate pe baza nevoilor 
identificate la nivelul beneficiarilor fiecărui partener, concretizate prin acte adiţionale la prezentul protocol. 
 
 

V. OBLIGAŢIILE PĂRŢILOR 
PENITENCIARUL BAIA MARE: 

- aduce la cunoştinţa Serviciului Public de Asistenţă Socială Baia Mare cazurile persoanelor care au 
executat o pedeapsă privativă de libertate, au domiciliul legal sau reşedinţa pe raza municipiului 
Baia Mare şi necesită sprijin social;  

- permite, la cererea conducerii Serviciul Public de Asistenţă Socială Baia Mare, accesul specialiştilor 
acestei instituţii în penitenciar, pentru documentarea specifică în privinţa cazurilor sociale 
gestionate sau pentru informarea persoanelor private de libertate cu privire la serviciile de asistenţă 
socială oferite; 

- prezentă serviciile oferite de Serviciul Public de Asistenţă Socială Baia Mare persoanelor private de 
libertate care vor fi discutate în comisia de liberare condiţionată, în cadrul programului de pregătire 
pentru liberare; 

- informează angajaţii Serviciul Public de Asistenţă Socială Baia Mare cu privire la prevederile 
Regulamentului de Ordine Interioară al penitenciarului; 

- desemnează o persoană de contact pentru relaţia permanentă cu Serviciul Public de Asistenţă 
Socială Baia Mare, care să asigure desfăşurarea activităţilor specifice colaborării. 

 
 
SERVICIUL PUBLIC ASISTENŢĂ SOCIALĂ BAIA MARE: 

- oferă servicii specializate, conform prevederilor legale, persoanelor care au executat o pedeapsă 
privativă de libertate şi care s-au prezentat la sediul Serviciul Public de Asistenţă Socială Baia Mare 
pentru a solicita sprijin social; 

- pune la dispoziţia persoanelor private de libertate care vor fi discutate în comisia de liberare 
condiţionată, în cadrul programului de pregătire pentru liberare, prin intermediul personalului 
propriu sau al pliantelor informative, informaţii despre serviciile oferite de Serviciul Public de 
Asistenţă Socială Baia Mare; 

- asigură personal calificat în vederea desfăşurării în bune condiţii a activităţilor şi atingerii 
obiectivelor protocolului; 

- desemnează o persoană de contact pentru relaţia permanentă cu Penitenciarul Baia Mare, care să 
asigure desfăşurarea activităţilor specifice colaborării; 

- se asigură de respectarea, de către specialiştii desemnaţi sa desfăşoare activităţi în penitenciar, a 
Regulamentului de Ordine Interioară a Penitenciarului Baia Mare. 

 

VI. OBLIGAŢII COMUNE 
- asigură accesul la lucrări de specialitate, materiale documentare şi date statistice în vederea 

realizării unei baze de date comune; 
- promovează, în mod obiectiv, imaginea celor două părţi semnatare ale protocolului, şi mediatizarea 

activităţilor desfăşurate în comun 
- organizează/ participă la simpozioane, mese rotunde, întâlniri de lucru care vizează aspecte de 

interes comun. 
 
 

VII.  PROTECŢIA INFORMAŢIILOR 
Fiecare parte va asigura confidenţialitatea informaţiilor transmise şi a provenienţei lor, dacă 

partea care le-a furnizat precizează că acestea au un asemenea caracter. Informaţiile şi suportul material 
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primite în conformitate cu prevederile prezentului protocol, vor putea fi transmise unei terţe părţi numai cu 
aprobarea prealabilă a părţii furnizoare. 

 
VIII.  DURATA PROTOCOLULUI 

Protocolul se încheie pe durată de 1 an de la data semnării, cu posibilitatea de prelungire, cu 
acordul scris al ambelor părţi.  

Durata prezentului protocol poate fi prelungită prin act adiţional. 
 
 

VIII. DENUNŢARE 
Oricare din părţi poate notifica celeilalte denunţarea protocolului cu cel puţin 90 de zile înainte.  

 
IX. LITIGII 

          Toate litigiile care pot apărea din aplicarea sau interpretarea prezentului protocol se vor rezolva pe 
cale amiabilă. 

 
X. CLAUZE FINALE 

Prezentul protocol intră în vigoare la data semnării acestuia de către părţi. Modificarea şi/sau 

completarea prezentului protocol, pot fi făcute numai în scris, cu acordul părţilor, prin act adiţional semnat 

de ambele părţi.  

 În cazul în care părţile semnatare consideră că pot derula şi alte activităţi identificate, în comun, în 
afara activităţilor prevăzute, obiectul protocolului se poate completa prin  act adiţional. 

Prezentul protocol a fost încheiat astăzi ___________, în două exemplare originale, câte unul 

pentru fiecare parte.  

 
 
PENITENCIARUL BAIA MARE                                    SERVICIUL PUBLIC DE ASISTENŢĂ SOCIALĂ 

              Director,                 Director,  

     

                 Jurist,                                                                                     Jurist,  
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II.3.2.3. Exemple de bună practică privind colaborarea cu parteneri din 
comunitate 

 
A. CENTRUL CREŞTIN DE REINTEGRARE SOCIALĂ A FOŞTILOR DEŢINUŢI 

ONISIM - Bistriţa 
 

1. Descrierea generală a serviciilor oferite de Centrul creştin de reintegrare socială a foştilor 
deţinuţi ONISIM - Bistriţa 

Serviciul de reintegrare socială a persoanelor care au suferit condamnări privative de libertate este o 
componentă importantă a activităţii Centrului “Onisim”. Intervenţiile asupra persoanelor private de libertate - 
pregătirea pentru reintegrarea în mediul social - sunt benefice atât pentru persoana custodiată, cât şi pentru 
mediul din care face parte, prin reintegrare realizându-se uniunea elementelor de stabilitate necesare unui 
comportament social adecvat. 

Persoanele private de libertate care urmează să fie liberate constituie o  categorie vulnerabilă, expusă 
riscului excluderii sociale şi marginalizării, întâmpinând dificultăţi la angajare datorită cazierului şi reticenţei 
angajatorilor. De asemenea, foarte multe persoane private de libertate nu au studiile şi calificarea necesare 
accesării unui loc de muncă, nu beneficiază de sprijinul familiei, motiv pentru care nu se pot întreţine şi nu au 
unde să locuiască.  

Furnizarea serviciilor sociale de către Centrul “Onisim” se realizează la solicitarea şi cu participarea 
beneficiarului, cu acordul scris al acestuia.  Beneficiarii participă, atât în penitenciar, cât şi după liberare, la 
programele de consiliere, fiind implicaţi direct în consiliere prin realizarea de teme şi exerciţii care contribuie 
la dezvoltarea autonomiei, dezvoltarea personalităţii şi întărirea caracterului, trezirea conştiinţei civice, 
intensificarea dorinţei de a se reintegra în societate.  

Obiectivele activităţilor desfăşurate de Centrul „Onisim” vizează trei planuri, iar atingerea lor poate să 
ducă la ruperea cercului vicios „închisoare – libertate – închisoare”. 

- Rezolvarea problemelor asociate comportamentului infracţional/ prevenirea recidivei; 
- Rezolvarea problemelor de tip profesional, prin identificarea unui loc de muncă şi  obţinerea unei 

calificări profesionale (dacă este cazul); 
- Rezolvarea problemelor sociale – integrare în societate, refacerea relaţiei cu familia. 

Un alt obiectiv important este însuşirea unor valori moral-spirituale creştine, care să devină un 
puternic factor de stabilitate pentru reintegrarea acestor persoane prin consiliere şi educaţie moral-spirituală 
creştină. 
 
2. Grupurile ţintă 

Persoanele vizate sunt cele liberate din Penitenciarele Bistriţa, Târgu-Mureş, Aiud şi Gherla, care, 
după executarea pedepsei privative de libertate nu dispun de sprijin moral şi afectiv din partea familiei sau a 
mediului de suport. Beneficiarii Centrului „Onisim” sunt  persoane de sex masculin. 
 
3. Aria de acoperire 
Regiunea Nord-Vest şi Centru 
 
4. Servicii oferite au ca scop reintegrarea socială a foştilor deţinuţi, prin: 

- identificare şi evaluare; 
- informare în domeniu; 
- consiliere socială; 
- consiliere psihologică; 
- mediere socială; 
- cazare pe perioadă determinată. 
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5. Activităţi derulate: 

Activitatea Centrului „Onisim” se desfăşoară în două etape: prima etapă, în „interiorul” penitenciarului 
(pe perioada executării detenţiei de către persoanele private de libertate) şi a doua etapă, în „exteriorul” 
penitenciarului, după liberarea persoanelor private de libertate (care sunt preluate în cadrul Centrului 
„Onisim”). 

 
Principalele activităţii desfăşurate în penitenciare şi în spaţiile centrului sunt: 
 Informare:  

- informarea grupului ţintă din penitenciare, cu privire la serviciile oferite de Centrul “Onisim”;  
- informarea comunităţii, a opiniei publice privind activitatea organizaţiei. 

Activitatea de informare se realizează în cadrul unui program denumit generic „O mână întinsă spre 
tine” în Penitenciarele Bistriţa, Gherla, Târgu-Mureş şi Aiud.  

După stabilirea, de comun acord cu penitenciarele, a tematicii şi orarul programului, informarea 
iniţială cu privire la ofertele Centrului se realizează prin intermediul unui pliant de informare, discuţii libere sau 
prin mijloace media (televiziunea cu circuit închis din penitenciar). 

Informarea opiniei publice se realizează prin broşuri, apariţii mass-media, pagină web, întâlniri cu 
sponsorii şi instituţiile partenere etc. 

 
 Identificare şi evaluarea: 

- identificarea, evaluarea şi luarea în evidenţă a persoanelor private de libertate care doresc să 
beneficieze de sprijinul Centrului „Onisim”; 

- analiza veridicităţii informaţiilor primite de la beneficiari. 
În urma informării, persoanele private de libertate care îşi exprimă în mod liber dorinţa de a participa 

la şedinţele de consiliere şi pregătire pentru liberare, vor completa şi semna, o cerere de luare în evidenţă.  
Se vor stabili, la prima întâlnire, regulile de grup şi se va completa o fişă de evaluare iniţială pentru 
identificarea nevoilor individuale şi de grup. Verificarea veridicităţii informaţiilor primite de la  persoanele 
private de libertate va fi realizată, cu acordul scris al acestora,  prin accesul la informaţiile din dosarul 
individual.  

Beneficiarii care intră în programul centrului semnează o cerere prin care sunt luaţi în evidenţă şi 
înregistraţi  într-un registru de evidenţă. Se va completa, de asemenea, o evaluarea iniţială a beneficiarilor 
pentru  identificarea nevoilor sociale individuale. 

 
 Consiliere socială: 

- şedinţe de consiliere individuală şi de grup cu persoanele custodiate de penitenciare; 
- şedinţe de consiliere individuală şi de grup cu persoanele cazate în spaţiile Centrului “Onisim”; 
- program de grup dezvoltare a  abilităţilor şi deprinderilor de viaţă; 
- sprijin şi îndrumare în relaţia cu instituţiile publice pentru obţinerea documentelor (ex: de identitate) 

necesare; 
- obţinerea drepturilor sociale.  

În penitenciar -  Consilierea individuală şi de grup se realizează în cadrul programului „O mână 
întinsă spre tine” prin parcurgerea tematicii stabilite şi discuţii individuale.  

În Centrul „Onisim” - Consilierea individuală şi de grup se realizează prin programe (Programul 
“Prevenirea consumului de substanţe toxico-dependente”, programul de dezvoltare a abilităţilor de viaţă, 
programul de consiliere şi educaţie socială ), întâlniri planificate periodic şi la solicitarea beneficiarilor. 
Întâlnirile sunt consemnate într-un raport/raport de întrevedere, întocmit de cel responsabil cu derularea 
programelor.  

 Consiliere psihologică: 
- optimizare personală şi intervenţie  psihologică; 
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- program “Consiliere Vocaţională şi Orientare în Carieră”; 
În penitenciar - În cadrul programului „O mână întinsă spre tine” se asigură, la cererea persoanelor 

private de libertate, consiliere psihologică individuală. Consilierea individuală, intervenţia psihologică şi, dacă 
este cazul, programul „Consiliere Vocaţională şi Orientare în Carieră” şi optimizare personală continuă şi 
după ce persoanele private de libertate se liberează şi vor fi cazate în spaţiile Centrului „Onisim”. 

În Centrul “Onisim - Fiecare beneficiar al centrului beneficiază de evaluare psihologică, îndrumare 
psihologică. Acestea sunt acordate la nevoie sau la solicitarea persoanei/beneficiarului.  

 
 Consiliere religioasă 
Prin programele religioase se urmăreşte creşterea nivelului de dezvoltare morală şi implicarea 

efectivă a lui Dumnezeu în vieţile persoanelor private de libertate, care să aducă vindecare spirituală, dat 
fiind faptul că sentimentul vinovăţiei este foarte puternic la acest tip de persoane. Fiecare beneficiar este liber 
să aleagă o confesiune potrivit cu convingerile sale religioase, deoarece, filosofia Centrului “Onisim” este că 
biserica are un rol important în reintegrarea socială a foştilor deţinuţi.  

Programul de dezvoltare moral-religioasă derulat în două penitenciare (Bistriţa şi Tg. Mureş) şi în 
spaţiile Centrului “Onisim” urmăreşte să atingă două scopuri majore:  

-  dezvoltarea conştiinţei morale şi a comportamentelor prosociale; 
-  dezvoltarea şi exersarea abilităţilor de raţionament moral. 
 

 Cazare pe perioadă determinată 
Beneficiarii sunt cazaţi în Centrul “Onisim” în baza unui contract de acordare de servicii sociale în 

care sunt menţionate drepturi, obligaţiile şi perioada de cazare. Aceştia dispun de o cameră tip garsonieră cu 
două locuri. Fiecare garsonieră este dotată cu 2 paturi, 2 dulapuri, masă, o mini bucătărie şi baie. Pentru 
bunurile aflate în proprietatea fundaţiei sunt întocmite fişe de inventar care sunt aduse la cunoştinţa 
beneficiarilor.  Accesul în clădire se face până la ora 23,00, iar pentru cazurile în care se constată lipsa unei 
persoane pentru mai mult de 24 ore, este utilizat un caiet de consemnări.  
 

Identificarea beneficiarilor: 
În cadrul programelor derulate în fiecare penitenciar, cu colaborarea serviciului Educaţie şi Asistenţă 

Psihosocială, sunt selectaţi potenţialii beneficiari după următoarele criterii: 
a. să fie persoane de sex masculin; 
b. să participe la programul desfăşurat de Centrul „Onisim” în  cadrul penitenciarului; 
c. să fie foşti deţinuţi care nu mai au familii sau alte mijloace de subzistenţă; 
d. să nu sufere de boli transmisibile sau boli psihice; 
e. să fie apţi medical pentru a munci; 
f. să dea dovadă de seriozitate, interes şi să nu fie sancţionaţi disciplinar, pe perioada programului 

desfăşurat.  
 

   Parteneri: 
Pe întreg parcursul derulării proiectului, Centrul „Onisim” are în vedere colaborarea cu alte instituţii sau 

organizaţii neguvernamentale, astfel încât serviciile sociale acordate să răspundă nevoilor identificate ale 
beneficiarilor. 

În acest sens, organizaţia a încheiat contracte de parteneriat şi protocoale de colaborare cu 
D.G.A.S.P.C. Bistriţa-Năsăud – Centrul ”Sf. Pavel”, Asociaţia „Moralia”, Asociaţia „Benita”, Agenţia Judeţeană 
pentru Ocuparea Forţei de Muncă Bistriţa-Năsăud, Penitenciarul Bistriţa, Penitenciarul Gherla, Penitenciarul 
Aiud şi Penitenciarul Tg. Mureş.  
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De ce este un exemplu de bună practică? 

Utilitate 

Un număr însemnat de persoane care au executat o pedeapsă privativă de 
libertate, nu au unde să locuiască şi întâmpină dificultăţi în identificarea unui loc de 
muncă, se confruntă cu vechile anturaje şi probleme. Potrivit rapoartelor sectorului 
educaţie şi asistenţă psihosocială din penitenciarele Bistriţa, Târgu-Mureş şi Gherla, un 
mare procent dintre persoanele care au executat o pedeapsă privativă de libertate 
recidivează pe fondul acestor probleme. Din punctul de vedere al organizaţiei, foştii 
deţinuţi, prin specificul profilului pe care-l au, reprezintă o problemă socială care trebuie 
tratată cu responsabilitate şi obiectivitate. 

Intervenţia pe acest segment de populaţie conduce la efecte benefice, pe termen 
lung, asupra comunităţii şi regiunii în care aceştia se întorc prin creşterea nivelului de trai, 
reducerea sărăciei, reducerea discriminării pe piaţa muncii, creşterea egalităţii de şanse, 
creşterea incluziunii sociale, prevenirea marginalizării sociale şi reducerea riscului de 
recidivă.  

Acordarea de servicii sociale de către Centrul „Onisim” pentru fostele persoane 
private de libertate care nu mai au locuinţă sau nu se mai pot întoarce în cadrul familial 
conduce la reintegrarea reală în comunitate inclusiv prin identificarea  unui loc de muncă.  

 
Model de parteneriat al autorităţilor locale 

Activitatea Centrului „Onisim” nu s-a bazat pe un model de parteneriat cu 
autorităţile locale, contactul cu aceste instituţii realizându-se în mod tangenţial în funcţie 
de nevoile procesului de reintegrare. Pe parcurs însă, s-a conturat necesitatea unui 
parteneriat concret care, împreună cu Penitenciarul Bistriţa, este promovat la nivel local. 
Parteneriatul constă în stabilirea unei colaborări articulate între cele patru categorii 
principale de actori sociali implicaţi în reintegrarea foştilor deţinuţi (ONG-uri, culte 
religioase, patronate şi instituţii publice). 
 
Rezultate foarte bune 

- Asistarea unui număr de aproximativ 150 beneficiari cazaţi şi mediaţi pe piaţa 
muncii; 

- Activitate neîntreruptă în penitenciarele menţionate, constând în programe  sociale 
şi moral-religioase începând din anul 2000, la care au participat un număr de 
aproximativ 700 de persoane private de libertate; 

- Participarea la elaborarea Strategiei Naţionale de Reintegrare Socială a 
persoanelor private de libertate iniţiată de Administraţia Naţională a Penitenciarelor 
- 2010; 

- Dezvoltarea instituţiei voluntariatului, prin recrutarea unui număr de 30 de  
voluntari, specialişti în diverse domenii. 
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II. 4.  Managementul activităţilor de asistenţă socială 
 

Activităţile de asistenţă socială fac parte din rândul activităţilor specifice destinate 
facilitării reinserţiei sociale, desfăşurate în cadrul serviciului asistenţă psihosocială.  
            Activităţile de asistenţă socială desfăşurate în aşezămintele de detenţie cuprind: 

 activităţi directe, desfăşurate cu persoanele custodiate: 
- evaluare; 
- consiliere; 
- programe / activităţi. 

 activităţi cu caracter indirect: 
- evaluarea rezultatelor demersurilor de specialitate întreprinse; 
- stabilirea priorităţilor intervenţiilor specifice, în raport cu obiectivele stabilite; 
- interpretarea rezultatelor în urma aplicării instrumentelor de lucru; 
- completarea documentaţiei activităţii de asistenţă socială, a documentelor cu 

caracter multidisciplinar sau administrativ; 
- colaborarea cu personalul din sectorul educaţie şi asistenţă psihosocială, din 

celelalte sectoare de activitate din unitate, cu reprezentanţi ai instituţiilor din 
comunitate; 

- contactarea mediului de suport în scopul soluţionării problemelor sociale ale 
persoanelor private de libertate. 

 
            Activităţile de asistenţă socială, desfăşurate în mod direct cu persoanele 
custodiate, sunt incluse în planurile de muncă semestriale şi anuale ale sectorului 
reintegrare socială şi trebuie să fie adecvate cerinţelor metodologice ale profesiei, 
specificului unităţii şi nevoilor identificate la nivelul populaţiei carcerale. 

Activităţile individuale de asistenţă socială sunt constituite din activităţile curente 
desfăşurate în mod individual de către fiecare asistent social, în concordanţă cu atribuţiile 
stabilite în fişa postului. 
            Planificarea şi organizarea activităţilor individuale de asistenţă socială este 
realizată de către fiecare asistent social, sub forma orarului de activităţi (al specialistului). 
Este indicat să se aloce cel puţin jumătate din timpul unei zile de lucru, pentru activităţile 
directe, desfăşurate cu persoanele private de libertate sau minorii, iar restul timpului să fie 
folosit pentru activităţile indirecte.   
 În cazul apariţiei unor situaţii neprevăzute, care pot perturba desfăşurarea 
activităţilor planificate în orarul individual (ex: întâlnire de lucru neanunţată / neplanificată 
cu un reprezentant al comunităţii locale, cu un membru din cadrul mediului de suport al 
persoanei private de libertate etc.), se va proceda la replanificarea, în cel mai scurt timp, 
a  activităţilor care nu au fost realizate. 
 Managementul activităţilor de asistenţă socială, la nivelul sectorului reintegrare 
socială, presupune stabilirea scopurilor, a  obiectivelor spre care va fi orientată activitatea, 
precum şi acţiunile, resursele necesare şi alocarea acestora, în vederea îndeplinirii lor. 
 Managementul activităţilor se centrează pe coordonarea, organizarea şi 
direcţionarea tuturor intervenţiilor destinate asigurării de servicii specializate în domeniul 
asistenţei sociale. 
 Metodologia de organizare şi funcţionare privind activităţile de management 
vizează: 
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- proceduri de lucru cu persoanele custodiate; 
- proceduri de transmitere a informaţiilor; 
- proceduri de lucru în echipa multidisciplinară de la nivelul unităţilor penitenciare / 

centrelor de reeducare; 
- proceduri de asigurare a confidenţialităţii informaţiilor; 
- proceduri legate de accesul personalului la baza de date şi informaţii a fiecărui 

penitenciar sau centru de reeducare. 
Acestea se regăsesc în: 

 Manualul de proceduri al sistemului penitenciar, aprobat prin Decizia Directorului 
general al Administraţiei Naţionale a Penitenciarelor nr. 452/2008 (A003 Domeniul: 
Educaţie şi Asistenţă Psihosocială cod 03); 

 Decizia Directorului general al Administraţiei Naţionale a Penitenciarelor               
nr. 478 /2009, anexă la Manualul de proceduri al sistemului penitenciar – subdomeniul 
Proceduri de lucru pentru specialiştii care îşi desfăşoară activitatea în domeniul educaţiei 
şi asistenţei psihosociale din centrele de reeducare cod – 04. 
 Managementul activităţilor de asistenţă socială, din perspectiva profesionistului 
implicat direct în procesul de recuperare, se bazează pe următoarele funcţii: planificarea, 
organizarea, coordonarea, monitorizarea, evaluarea.  
 Prin planificare asistentul social stabileşte scopul activităţilor şi decide asupra 
metodelor de aplicat în vederea realizării acestora. Activităţile de educaţie şi asistenţă 
psihosocială sunt planificate în baza legii de executare a pedepselor şi sancţiunilor 
privative de libertate. În programele de asistenţă socială şi în  activităţile de asistare şi 
consiliere, în cadrul planificării, sunt colectate datele în vederea evaluării nevoilor, a 
situaţiilor problematice care reclamă soluţionare. Sunt stabilite scopurile specifice şi se 
trece la fixarea şi dezvoltarea obiectivelor, în conformitate cu reglementările normative în 
vigoare şi cu termenele specificate de lege, în concordanţă cu planul cadru de activităţi, 
fişa postului fiecărui specialist, calendarul activităţilor etc., cu stabilirea priorităţilor şi 
determinarea procedurilor de urmat pentru îndeplinirea obiectivelor.  
 Prin organizarea activităţilor se urmăreşte atât crearea acelor mecanisme care să 
conducă la punerea în practică a activităţilor planificate, cât şi deţinerea/dezvoltarea unor 
abilităţi de colectare a resurselor, formarea echipei şi managementul timpului. 
 Procesul de coordonare porneşte de la analiza evaluării iniţiale a situaţiei şi 
urmăreşte să măsoare ceea ce s-a modificat în ceea ce priveşte: datele obiective 
referitoare la situaţia beneficiarului, gradul de dependenţă actual şi strategiile utilizate de 
beneficiar pentru diminuarea acestora, resursele necesare pentru care se menţine starea 
de dependenţă, evaluarea reducerii vulnerabilităţii sociale, evaluarea disponibilităţii şi a 
ataşamentului beneficiarului faţă de acţiunile întreprinse cu scopul schimbării propriei 
situaţii, evaluarea succeselor şi a eşecurilor înregistrate, la un moment dat, pe parcursul 
derulării intervenţiei etc. Acest moment, al coordonării, este perceput ca o oportunitate de 
a păstra intervenţiile eficiente şi de a renunţa la acţiunile care nu produc efecte aşteptate, 
de a organiza acţiunile viitoare, pentru redirecţionarea intervenţiei şi ajustarea rezultatelor 
dorite, în funcţie de progresul înregistrat, la un moment dat.  
 Monitorizarea18 reprezintă un proces de înregistrare şi documentare a intervenţiei 
realizate şi a rezultatelor obţinute. Astfel, prin monitorizare poate fi creată o imagine de 
ansamblu a întregului demers realizat de asistentul social şi de beneficiar. Toate 
instrumentele utilizate în cadrul unei intervenţii (ex: fişele de lucru, rapoartele de evaluare 
iniţială, intermediară, finală, ghidul de interviu, planul de intervenţie, raportul după o 

                                                 
18 Cojocaru Ş., (2002), Proiectul de intervenţie în asistenţa socială, Editura Polirom, Iaşi, pag. 181 
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convorbire telefonică, o întrevedere etc.), pot fi considerate instrumente de monitorizare, 
întrucât, ele înregistrează în detaliu activităţile desfăşurate în cadrul lucrului pe caz şi 
rezultatele obţinute de la o intervenţie la alta. Continuitatea şi coerenţa intervenţiei sunt 
consolidate de instrumentele utilizate, pentru că, de fiecare dată, fişa de lucru respectivă 
prezintă şi paşii următori stabiliţi împreună cu beneficiarul, precum şi rezultatele aşteptate. 
 Activitatea de evaluare a activităţii de asistenţă socială este esenţială pentru 
asigurarea standardelor de calitate şi a practicilor competente de lucru, cu persoanele 
custodiate. Evaluarea rezultatelor finale ale intervenţiei19 este un proces de măsurare a 
efectelor asupra beneficiarului şi a rezultatelor intervenţiei asistentului social. Procesul de 
evaluare ia în considerare nu numai impactul intervenţiei asupra beneficiarului, ci şi 
modalitatea de implementare a intervenţiei, fiind un argument pentru continuarea sau 
finalizarea intervenţiei. 
 

 
 
 
 
 

Aplicaţii practice: 

 
1. Identificaţi valorile codului deontologic ale profesiei de asistent social. 
2. Enumeraţi principalele roluri şi responsabilităţi ale studentului practicant sau ale 

voluntarului. 
3. Definiţi principalele caracteristici ale activităţii desfăşurate de către îndrumătorul 

activităţii de practică sau activităţii de voluntariat. 
4. Argumentaţi rolul colaborării asistentului social din penitenciar cu membrii 

comunităţii. 
5. Enumeraţi principalele etape ale construirii unui parteneriat.  
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

Ca p i t o l  u l    III 
Procesualitatea muncii de asistenţă socială penitenciară 

                                                 
19  Cojocaru Ş., (2002), op.cit. pag. 183 
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Procesul  de asistenţă socială20, descris din perspectiva teoriei rezolvării de 
probleme,  este construit din faze succesive, care avansează de la stabilirea legăturii 
dintre specialist şi asistat, către rezolvarea problemei acestuia din urmă.  

Etapele modelului de rezolvare de probleme, conform Compton şi Galaway (1989), 
sunt: 

 

 

I. Faza de angajare sau de contactare, în cadrul căreia se disting următorii paşi: 
a. Identificare şi definirea problemei: 

 problema văzută de client; 

 problema văzută de celelalte sisteme de bază, precum: membrii familiei, 
persoanele semnificative din anturajul proxim al clientului etc.; 

 problema văzută de specialist; 

 problema definită în urma acordului dintre participanţi. 
b. Identificarea scopului 

 formularea scopului clientului - scopul poate fi stabilit pe termen lung sau pe 
termen scurt; 

 identificarea resurselor necesare realizării scopului; 

 identificarea resurselor şi limitelor instituţiei; 

 identificarea scopurilor şi aşteptărilor instituţiei; 

 identificarea scopurilor şi aşteptările asistentului social. 
c. Stabilirea unui acord între actorii procesului de asistenţă socială (contractul) - se vor 
discuta condiţiile unui contract şi aspecte privind realizarea acordului. 
d. Explorarea preliminară care include: 

 explorarea motivaţiei beneficiarului pentru participarea în procesul de asistenţă 
socială (speranţa, confortul); 

 explorarea oportunităţii intervenţiei sociale; 

 explorarea gradului de pregătire a beneficiarului pentru participarea activă în 
procesul de asistenţă socială. 

 

II. Faza de planificare a intervenţiei, care implică parcurgerea următorilor paşi: 
a. Explorarea aprofundată a resurselor şi a rezistenţelor la schimbare (evaluarea şi 
diagnosticul social): 

 identificarea progresivă a problemei; 

 identificarea resurselor disponibile; 

 luarea în considerare a barierelor, obstacolelor; 

 selectarea modelului teoretic adecvat rezolvării cazului, de către specialist; 

 selectarea metodelor adecvate de intervenţie; 

 clarificarea valorilor implicate în procesul de intervenţie, cu beneficiarul în cauză. 
 
b. Întocmirea şi dezvoltarea planului de acţiune urmăreşte: 

 stabilirea unor sarcini măsurabile, realizabile; 

                                                 
20 Roth, M.,  Rebeleanu, A., Poledna S.,  Introducere în asistenţa socială, sursa: http://facultate.regielive.ro, pag. 78 
 

http://facultate.regielive.ro/
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 evaluarea posibilelor costuri şi justificarea necesităţii lor; 

 realizarea unor relaţii cu alte instituţii, în folosul clientului; 

 determinarea rolului specialistului; 

 estimarea timpului necesar pentru inducerea schimbării; 

 planificarea modalităţilor de oferire a serviciilor. 
  
c. Prognoza 

 
III.  Trecerea la acţiune se referă la: 

 implementarea planului şi corijarea sa, în funcţie de derularea efectivă a procesului 
de asistenţă; 

 evaluarea rezultatelor - pentru acest demers acţional, asistentul social trebuie să 
răspundă la următoarele întrebări: 

- scopul propus a fost atins? 
- teoriile, metodele şi tehnicile utilizate au fost folositoare? 
- este acţiunea viitoare garantată? 

 
IV. Faza de finalizare: 

 se pregăteşte şi se realizează despărţirea de client; 

 se întocmeşte un plan de sprijin ulterior, ce urmează a fi aplicat la întreruperea 
relaţiei, pentru ca clientul să ştie că nu este singur şi că poate fi sprijinit în 
demersurile sale, în menţinerea progreselor dobândite; 

 se vor evalua succesele şi eventualele dezacorduri. 
 
 

 
Precizare:  

În cadrul intervenţiei, asistentul social poate utiliza modelele de fişe de lucru 
prezentate în lucrările următoare: 

 Durnescu, I. (2009),  Asistenţa Socială în penitenciar, Editura Polirom, Iaşi: 
- „Paradigma intervenţiei”, 
-  „Plan de intervenţie”,  
- „Inventarul de probleme”, 
- „Istoria locuirii”,  
- „Posibile locuinţe după liberare”,  
- „Costurile corespunzătoare fiecărei variante de locuire”,  
- „Competenţe practice”,  
- „A fi şomer”,  
- „Lista locurilor de muncă”,  
- „Interesele mele”,  
- „Aşteptările mele”, 
- „Plan de acţiune”,  
- „Cum mi-am pierdut locul de muncă”,  
- „Chestionar de evaluare a abilităţilor sociale”,  
- „Wood inventory”,  
- „Consumul de alcool şi infracţiunea”, 
-  „Consumul meu de alcool”, 
- „Scala Rosenberg”, 
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- „Condamnările mele”,  
- „Cei 4 H-W, Who, Where, When, What, How”,  
- „Ce am pierdut şi ce am câştigat prin comiterea faptei?”,  
- „Tehnica ABC (Antecedents, Behavior, Consequences”). 

 
 Cojocaru, Ş. (2006), Proiectul de Intervenţie în asistenţa socială, Editura Polirom, 

Iaşi: 
- „Model al unei fişe iniţiale a cazului”, 
- „Model al unui raport de intervenţie”, 
- „Model al unui plan personalizat de consiliere”,  
- „Model al unui raport de reevaluare a planului personalizat de 

consiliere”, 
- „Model al unui raport al şedinţei de consiliere”, 
- „Model al unui referat de închidere a cazului”. 

 

 
III.1. Evaluarea persoanelor custodiate 

 
Evaluarea persoanelor custodiate se desfăşoară în trei mari etape, în funcţie de 

traseul execuţional-penal/execuţional al acestora, astfel: 
 
Evaluarea iniţială se realizează în perioada de carantină şi observare, în cadrul 

programului de adaptare la condiţiile privării de libertate şi urmăreşte identificarea 
principalelor riscuri şi nevoi sociale ale persoanelor private de libertate în vederea stabilirii 
demersurilor specifice, în perioada executării pedepsei. 
 

Evaluarea periodică se realizează pe parcursul executării pedepsei şi are rolul de a 
evidenţia evoluţia înregistrată de persoanele private de libertate din perspectiva abilităţilor 
sociale, precum şi, după caz, de a identifica alte riscuri şi nevoi sociale. 

Se realizează obligatoriu în săptămâna premergătoare analizării în comisia de 
individualizare a pedepsei privative de libertate, în condiţiile prevăzute de Lege. 

Pentru persoanele private de libertate repartizate în regimurile deschis şi 
semideschis evaluarea periodică se realizează cel puţin o dată la şase luni, dar nu mai 
târziu de termenele stabilite de Lege. 

Pentru persoanele private de libertate repartizate în regimurile închis şi maximă 
siguranţă evaluarea periodică se realizează cel puţin o dată la 12 luni, dar nu mai târziu 
de termenele stabilite de Lege. 
 

Evaluarea finală se realizează la sfârşitul executării pedepsei şi analizează evoluţia 
persoanelor private de libertate ca urmare a parcurgerii demersurilor de asistenţă socială. 
 
 
 
 
 
 
III.1.1. Evaluarea iniţială 
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Evaluarea iniţială a persoanei custodiate se efectuează în perioada de carantină 
şi observare. Ea are două scopuri21: de a culege informaţii relevante despre situaţia 
socio-familială a persoanei private de libertate/minorului şi de a orienta intervenţia de 
resocializare şi reabilitare. 

Faza de întâlnire este prima interacţiune dintre asistentul social şi persoana 
custodiată, moment care marchează iniţierea procesului de ajutorare şi care pune bazele 
relaţiei de încredere. Această relaţie este elementul esenţial şi suportul intervenţiei 
profesionale.  

Evaluarea iniţială este etapa cunoaşterii persoanei sau/şi a grupului familial, a 
situaţiilor-problemă şi a interacţiunii acestora. Evaluarea constă în aprecierea potenţialului 
(afectiv, intelectual, fizic) de care dispune persoana custodiată.  Aceste  capacităţi  
formează  resursele  interne  ale  persoanei.  De asemenea, sunt identificate şi evaluate 
resursele din reţeaua socială a acesteia: relaţia cu familia, cu grupul de apartenenţă,  
accesul  la  servicii  şi  la  forme  de  dezvoltare  personală  şi  profesională.  

  
Evaluarea iniţială constituie primul pas în vederea identificării riscurilor şi nevoilor 

de natură socială şi proiectării intervenţiei specifice şi presupune parcurgerea următorilor 
paşi:  

a) Colectarea datelor şi a informaţiilor necesare din mai multe surse (de la 
persoana privată de libertate/minor, din dosarul individual, din ancheta socială, 
rechizitoriu etc.).  

Asistentul social are o întrevedere cu persoana privată de libertate sau minorul, 
după depunerea acesteia/acestuia în penitenciar sau centru de reeducare şi identifică 
potenţialii factori de risc. Totodată, se informează asupra situaţiei socio-familiale a 
persoanei custodiate, în scopul diminuării efectelor negative ale privării de libertate, precum 
şi pentru a acorda sprijinul oportun.  

Dacă situaţia o impune, specialistul poate solicita informaţii despre situaţia socială 
a persoanei private de libertate de la membrii familiei, în cadrul unei întrevederi la 
sectorul „Vizită”, cu acceptul acestora şi, în prealabil, cu acordul persoanei private de 
libertate. De asemenea, familiile minorilor privaţi de libertate, pot fi contactate în cadrul 
sectorului „Vizită”, indiferent de opţiunea exprimată în acest sens de către minorii în 
cauză. 

În cazul minorilor sancţionaţi cu măsura internării într-un centru de reeducare, 
contactarea de către asistentul social a familiilor acestora este obligatorie. 
  De asemenea, în situaţia în care membrii familiei persoanei private de libertate/ 
minorului doresc, din proprie iniţiativă, să aibă o întrevedere cu asistentul social, aceasta se 
poate realiza, în cadrul sectorului „Vizită” al aşezământului de detenţie. 

 
b) Asigurarea circuitului datelor obţinute  
Pe baza informaţiilor culese, asistentul social începe completarea fişei sociale din 

Dosarul de Educaţie şi Asistenţă Psihosocială, Dosarul de Educaţie şi Asistenţă 
Psihosocială a Minorului şi Dosarul de Dezvoltare a Minorului, iar la prima întrevedere cu 
membrii echipei multidisciplinare (psihologul şi educatorul) analizează toate informaţiile 
colectate. Este analizată situaţia şi carenţele identificate pe care le prezintă persoana privată 
de libertate în plan social, psihologic şi educaţional. 

 
c) Analizarea informaţiilor colectate 

                                                 
21 Neamţu, G., Stan, D., (coord), (2005), Asistenţa Socială – studii şi aplicaţii, Editura Polirom, Iaşi, pag. 325 
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Reprezintă, de fapt, evaluarea situaţiei, care presupune sintetizarea, organizarea şi 
interpretarea datelor, cu scopul de a formula corect (realist) problema socială, obiectivele 
intervenţiei şi mijloacele adecvate pentru soluţionarea lor.  

În acest context, se poate afirma că evaluarea iniţială vizează22: 
- locul de muncă şi calificarea într-o meserie; 
- locuinţa; 
- atitudinea faţă de victimă şi infracţiune, responsabilitatea faţă de faptele comise; 
- stima de sine; 
- abilităţile sociale; 
- abilităţile cognitive; 
- comportamentul; 
- sănătatea mentală etc. 
 
Etape ale evaluării iniţiale:  
a) explorarea şi evaluarea problemei;  
b) acordul clientului asupra scopului intervenţiei şi stabilirea obiectivelor schimbării 

formulate în termeni comportamentali (contract scris);  
c) planul de lucru (calendarul activităţilor; frecvenţa întâlnirilor; specificarea, 

planificarea şi distribuirea sarcinilor; limitarea sarcinilor în funcţie de complexitatea lor; 
identificarea obstacolelor reale şi potenţiale – analiza contextuală);  

Cele mai importante şi mai eficiente tehnici de evaluare sunt interviul, observaţia, 
testul şi chestionarul.   

 

III.1.2. Evaluarea periodică 

 
Evaluarea periodică23 are scopul de a actualiza informaţiile sociale despre 

fiecare persoană custodiată, precum şi de a  asigura  regimul  progresiv  de  executare  
a pedepsei/optimizarea procesul recuperativ. 

Elementele de noutate sunt consemnate în fişele de specialitate din cadrul 
Dosarului de Educaţie şi Asistenţă Psihosocială / Dosarul de Educaţie şi Asistenţă 
Psihosocială a Minorului / Dosarul de Dezvoltare a Minorului. Asistentul social  
reactualizează lista de priorităţi, în funcţie de intervenţiile deja realizate şi de elementele 
nou identificate, formulându-se, după caz, noi recomandări şi priorităţi din perspectiva 
includerii în programe şi activităţi specifice.  

 
Ca subcategorie a evaluării poate fi amintită şi evaluarea detaliată, ca modalitate 

de soluţionare a unui caz social. 
Elementele principale ale unei evaluări detaliate (fără a fi limitate, însă, la acestea) 

sunt :  

 identificarea şi detalierea problemei în cauză şi a datelor relevante;  

 starea de fapt a persoanei custodiate, elemente ajutătoare, factori de risc şi 
impactul mediului;  

 planul de intervenţie, care include obiectivele şi metodele de acţiune 
(necesităţile persoanei custodiate, problema, starea de fapt şi elemente 

                                                 
22 Neamţu, G., Stan, D., (coord), op. cit. pag. 325 
23 În scopul realizării evaluării periodice, dacă situaţia o impune, asistentul social poate contacta membrii familiei persoanei  

custodiate, în aceleaşi condiţii prezentate la paragraful  III.2.1.Evaluarea iniţială 
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sistemice relevante); datele culese pentru o astfel de evaluare pot proveni 
de la persoana custodiată, familia sa, reprezentantul legal sau de la alţi 
asistenţi sociali/specialişti implicaţi în cazul respectiv.  

Etapa evaluării detaliate este bazată pe explorare şi este similară metodelor 
utilizate de toate ştiinţele, ţinând cont de următorii paşi:  

1. culegerea şi organizarea de date relevante pentru caz, majoritatea 
asistenţilor sociali bazându-se pe instrumente de culegere şi prezentare 
sistematizată a informaţiilor (ex: fişe de caz, rapoarte etc.); 

2. conectarea şi interpretarea datelor (înţelegerea interacţiunilor dintre relaţii, 
fapte, evenimente, sentimente, comportamente, influenţe ale mediului social 
etc.). Principalele abilităţi ale asistentului social vizează identificarea 
aspectelor esenţiale din viaţa persoanei custodiate, care au determinat 
situaţia respectivă. Profesionistul trebuie să privească persoana custodiată 
din perspectiva holistică a problemelor şi a circumstanţelor sale; 

3. evaluarea modului în care persoana custodiată funcţionează, care sunt 
capacităţile, punctele tari şi slabe, resursele disponibile. Această parte a 
procesului reprezintă partea de individualizare, deoarece fiecare persoană 
este unică, în felul său; 

4. definirea problemei sau problemelor cărora ne vom adresa. În această 
parte, persoana custodiată  şi asistentul social stabilesc lista şi priorităţile de 
abordare a problemelor, ţinând seama de resursele disponibile; 

5. planificarea intervenţiei, în care se stabilesc obiectivelor intervenţiei. În ceea 
ce priveşte definirea obiectivelor, trebuie să se ţină cont de următoarele 
criterii:Cine face?, Ce face (sarcini) ?, Când (încadrarea într-o limită de 
timp)?, În ce condiţii ?, La ce nivel minim de performanţă ?, Cum se 
măsoară rezultatul?.  

Obiectivele formează fundamentul responsabilizării părţilor implicate 
şi sunt subiect de negociere, după caz, cu persoana privată de libertate sau 
minorul / familia.  Acestea trebuie să fie:  
- specifice; 
- măsurabile; 
- realiste; 
- flexibile; 
- încadrate într-o limită de timp.  

 
Totodată, evaluarea detaliată a situaţiei persoanei custodiate / familiei trebuie să 

răspundă la următoarele întrebări şi să urmeze paşii propuşi de răspunsuri: 

 Ce evaluăm? 

 Pentru ce evaluăm? 

 Pe ce bază evaluăm? 

 Cum şi cu ce evaluăm? 

 Obiectul evaluării? 
 

 
 
 

Arii de evaluare  
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În momentul în care un asistent social se află în situaţia de a evalua complex o 
persoană custodiată şi familia acesteia, trebuie să accepte de la început că, demersul 
său nu poate fi unul singular, ci complementar cu al altor specialişti şi corelat cu acţiuni 
de pe alte nivele de evaluare.  

Astfel, evaluarea complexă are în vedere patru mari arii de interes:  
1.  aria socială,  
2.  aria medicală,  
3.  aria psihologică,  
4.  aria educaţională. 
Evaluarea socială presupune analiza, cu precădere, a calităţii mediului de 

dezvoltare al persoanei private de libertate sau  minorului (ex: locuinţă, hrană, 
îmbrăcăminte, igienă, asigurarea securităţii fizice şi psihice etc.), a factorilor de mediu 
(ex: bariere şi facilitatori) şi factorilor personali. Acest tip de evaluare este coordonat de 
către asistentul social.  

Evaluarea medicală presupune examinarea clinică şi paraclinică, în vederea 
stabilirii unui diagnostic complet (ex: starea de sănătate sau de boală şi, după caz, 
complicaţiile bolii; evaluarea medicală este coordonată de către medicii de specialitate).  

Evaluarea psihologică se realizează prin raportare la standardele existente, prin 
teste specifice validate, în vederea stabilirii unei diagnoze care indică depărtarea sau 
distanţa faţă de normele statistice stabilite. Acest tip de evaluare este coordonat de către 
psihologi.  

Evaluarea educaţională se referă la stabilirea nivelului de cunoştinţe, gradul de  
asimilare şi corelarea acestora cu posibilităţile şi nivelul intelectual al persoanei 
custodiate, precum şi identificarea problemelor şi cerinţelor educative speciale. Acest tip 
de evaluare este coordonată de către educatori sau profesori.  

 
III.1.3. Evaluarea finală 
 

Evaluarea finală are scopul de a prefigura perspectivele de reintegrare socială a 
persoanelor custodiate. 

Concluziile de specialitate sunt consemnate în fişele de specialitate din cadrul 
Dosarului de Educaţie şi Asistenţă Psihosocială / Dosarul de Educaţie şi Asistenţă 
Psihosocială a Minorului / Dosarul de Dezvoltare a Minorului, precum şi în documentaţia 
înaintată comisiei de propuneri pentru liberare condiţionată sau consiliului profesoral. 

În acest context, menţionăm, ca exemplu de bună practică, demersurile întreprinse 
de asistenţii sociali din cadrul Penitenciarului Codlea, care, înaintea liberării unei 
persoane private de libertate ce necesită suport social după liberare, completează FIŞA 
DE EVALUARE SOCIALĂ (înaintea liberării), prezentată la paragraful. III.2.3.1. Aplicaţii 
practice, punctul B. 

Scopul acestor demersuri este transmiterea informaţiilor către instituţiile din 
comunitate, ce au în competenţă domeniul asistării şi al asistenţei sociale, astfel: Direcţiei 
de Servicii Sociale, pentru persoanele care domiciliază în municipiul Braşov; Direcţiei 
Generale de Asistenţă Socială şi Protecţia Copilului Braşov,  pentru cei care domiciliază 
în judeţul Braşov (uneori se colaborează şi cu asistentul social din cadrul Primăriei din 
comuna/localitatea de domiciliu a persoanei care urmează să se libereze); asistentului 
social/referentului din cadrul Primăriei din raza localităţii unde are domiciliul persoana ce 
urmează să se libereze (pentru persoanele care nu domiciliază în judeţul Braşov). 
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Pregătirea persoanelor private de libertate sau minorilor pentru revenirea în 
comunitate, după finalizarea sancţiunilor penale, este un proces ce începe din prima zi de 
detenţie, se derulează pe toată perioada executorie şi se intensifică la finalul acesteia prin 
parcurgerea unui program recuperativ special conceput, în scopul creşterii şanselor de 
incluziune socială. 

Această etapă premergătoare liberării are rolul de adaptare a individului la 
specificul vieţii comunităţii şi de internalizare a drepturilor şi responsabilităţilor sociale. 
Revenirea în societate după liberarea din detenţie reprezintă un moment important din 
viaţa oricărei persoane care, pentru o anumită perioadă de timp, a fost privată de 
libertate. 

Momentul liberării include şi aspecte negative determinate de fenomenul etichetării 
sociale, provocând persoanei revenite în societate sentimente contradictorii faţă de 
familie şi comunitate. După executarea pedepsei privative de libertate, unele persoane 
constată că nu mai au familie, locuinţă, loc de muncă, posibilităţi financiare pentru a se 
întreţine. Aceste cauze cresc şansele ca odată întorşi în comunitate, să încalce din nou 
normele sociale, să comită infracţiuni şi să revină în închisoare. În consecinţă, activităţile 
derulate trebuie să aibă o tematică specifică acestei etape a traseului execuţional, oferind 
informaţii concrete despre serviciile sociale puse la dispoziţie de organizaţii 
nonguvernamentale şi instituţii ale statului, precum şi despre modalităţile de accesare a 
acestora, în conformitate cu legislaţia în vigoare. 

Pregătirea pentru “libertate” este, aşadar, un proces de durată. În cadrul acestui 
proces, o atenţie deosebită se acordă dezvoltării deprinderilor de viaţă independentă. 
Dezvoltarea optimă a acestor deprinderi va asigura o mai bună inserţie socială şi implicit, 
scăderea riscului de recidivă. 

 
 Când doriţi să vă mutaţi într-o casă, vreţi să vedeţi mai mult decât o singură 
încăpere. Indiferent cât de impresionat aţi fi de o cameră anume, tot aţi dori să exploraţi 
întreaga locuinţă – celelalte încăperi, podul, pivniţa, curtea. Aţi dori, poate, să faceţi şi o 
plimbare prin împrejurimi. Ştiţi că ambianţa unei singure încăperi nu este definitorie 
pentru întreaga casă şi cereţi să vedeţi totul. Viaţa într-o singură încăpere este influenţată 
şi afectează, la rândul său, întreaga casă, curte şi vecinătate, aşa cum traiul în întreaga 
casă, curte şi vecinătate este influenţat şi afectează viaţa într-o singură încăpere. 

Iată că, dacă asistenţii sociali nu cer un „tur complet”, clienţii nu îi vor conduce prin 
„celelalte încăperi sau proximităţi” ale vieţii lor. O evaluare generală nu se limitează doar 
la simpla comunicare a situaţiilor clienţilor şi la identificarea punctelor tari ale acestora. 
Indiferent de nivelul educaţional şi material al clientului, o evaluare a resurselor la toate 
nivelurile sistemului lărgeşte gama soluţiilor posibile. Când asistenţii sociali îndrumă 
clienţii să privească dincolo de situaţiile lor imediate pentru a cerceta în profunzime 
sistemele contextuale, descoperă noi informaţii, resurse şi oportunităţi. Descoperirile 
permit asistenţilor sociali şi clienţilor să descifreze relaţiile dintre evenimente şi să 
identifice resurse încă neabordate, dar totuşi accesibile.  

  
        În România nu există o instituţie, organizaţie care să se ocupe în mod exclusiv de 
asistenţa post penală a persoanelor private de libertate, prin urmare rolul asistentului 
social din penitenciar devine foarte important în procesul de recuperare a persoanei. 
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III.2. Intervenţia socială 
 

Termenul “intervenţie”  trimite, în principal, la o acţiune de schimbare planificată, 
destinată să modifice cursul unor evenimente, să modeleze comportamente şi atitudini, 
să refacă sistemul relaţiilor interpersonale, să gestioneze crize şi conflicte de ordin 
individuale, să impună o altă ordine valorică şi normativă. 

Formele de intervenţie ale asistentului social sunt: 
- informare; 
- elaborare de strategii de îmbunătăţire a situaţiei individuale; 
- consiliere; 
- management de caz; 
- implementare şi monitorizare; 
- supervizare.                             
 În sistemul penitenciar, asistentul social trebuie să răspundă la cele cinci 

întrebări care indică traseul procesului de intervenţie  socială şi anume : 
- Care este problema? :  Identificarea problemei; 
- Ce se întâmplă?:  Evaluarea iniţială -  dinamica nevoi-probleme-resurse; 
- Ce este de făcut?: Planificarea intervenţiei; stabilirea obiectivelor şi 

activităţilor ; 
- Cum trebuie procedat? : Strategia şi modalităţile de intervenţie; 
- S-a făcut tot ceea ce trebuia? : Monitorizarea constantă şi evaluarea finală. 
Intervenţia propriu-zisă reprezintă aplicarea în practică a planului de intervenţie, ce 

a fost elaborat, urmărind obţinerea rezultatelor stabilite şi măsurabile, prin desfăşurarea 
activităţilor de către asistentul social, precum şi de către persoana custodiată, pentru care 
au fost iniţiate demersurile recuperative. 

Această etapă este cea de implementare, prin care toate prevederile planului de 
intervenţie devin imperative ale acţiunii destinate obţinerii răspunsurilor la următoarele 
întrebări: 

-     Ce rezultate sunt aşteptate? 
-     Ce trebuie să facă specialistul implicat? 
-     Ce trebuie să facă beneficiarul?  
-     Cine mai poate fi implicat? 
-     Care sunt responsabilităţile fiecărei părţi implicate?  
-     Cum pot fi obţinute rezultatele aşteptate? 

 
Paradigma Intervenţiei sociale :(aspecte ce sunt stabilite detaliat şi consemnate în fişele 
sociale din dosarele de educaţie şi asistenţă psihosocială întocmite persoanelor 
custodiate) : 
 

Problema 
Perioada de carantină şi 

observare 

Perioada de executare 

a pedepsei 

Perioada 

premergătoare 

liberării condiţionate 

Locuinţă 
evaluarea situaţiei locuirii, a 

mediului de provenienţă; 

consilierea persoanei 

custodiate,  cu privire la 

opţiunile viabile după 

liberare, dacă nu are 

depunerea unei cereri 

pentru obţinerea unei 

locuinţe sociale ;  

contactarea instituţiilor 
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locuinţă; de stat / O.N.G.-uri ce 

oferă adăpost 

temporar ; 

contactarea 

D.G.A.S.P.C.–uri / 

O.N.G. - uri, în situaţia 

minorilor, fără sprijin din 

partea familiei; 

Familie 

evaluarea situaţiei familiale, a 

veniturilor şi a relaţiilor în familie; 

restabilirea / menţinerea / 

dezvoltarea  legăturii cu familia; 

implicarea familiei în 

procesul de reabilitare 

comportamentală; 

contactarea familiei 

pentru menţinerea 

legăturilor; 

informarea familiei cu 

privire la situaţia 

persoanei custodiate în 

unitate; 

implicarea instituţiilor, a 

factorilor locali, dacă e 

necesar, pentru 

sprijinirea familiilor 

persoanelor custodiate; 

Loc de muncă 

explorarea posibilităţilor de a 

munci, cunoştinţe şi abilităţi 

vocaţionale; 

calificare profesională;  

consiliere vocaţională; 

participare la interviuri 

de angajare; 

contactare A.J.O.F.M.-

uri; cursuri de calificare; 

contactarea Primărie de 

domiciliu; 

Educaţie 

informare asupra nivelului de 

educaţie şcolară şi stabilirea 

intenţiilor privind începerea / 

continuarea studiilor. 

alfabetizare; 

continuarea studiilor; 

continuarea studiilor 

începute / urmate în 

penitenciar; 

Consum de 

alcool şi 

droguri 

evaluarea iniţială şi stabilirea 

unui tratament, dacă este 

necesar; 

participarea la programe 

de tratament, de 

educare a persoanelor 

custodiate cu privire la 

efectele nocive ale 

consumului de alcool, 

tutun şi drog; 

continuarea 

tratamentului şi a 

programelor, după 

liberare, în colaborare 

cu A.N.A., O.N.G.-uri; 

Tulburări 

psihice             

(sănătate 

mentală) 

evaluarea iniţială, internarea 

într-un spital cu profil, dacă e 

necesar, pentru tratament; 

programe de educaţie şi 

asistenţă psihosocială 

pentru cei cu probleme 

psihice; 

tratament 

continuarea 

tratamentului, 

implicarea familiei şi a 

instituţiilor abilitate în 

rezolvarea situaţiei; 
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medicamentos. 

Comportament 

infracţional 

 

 

 

evaluarea iniţială; 

conştientizarea consecinţelor 

faptelor sale asupra victimei. 

programe de educaţie; 

de reducere a riscului 

de recidivă. 

continuarea 

programelor; 

contactarea instituţiilor 

care pot ajuta persoana 

custodiată în procesul 

de reintegrare socială. 

  

Ţinând cont că una din atribuţiile asistentului social din sistemul penitenciar este 
furnizarea de asistenţă şi intervenţie specializată pentru persoanele custodiate (ex: 
consiliere socială, mediere a relaţiilor cu mediul de suport, negociere de conflicte), 
consideram că modelul intervenţiei poate fi aplicat în mediul carceral. 

Conform acestui model, asistentul social este un „agent al schimbării” care trebuie 
să definească obiectivele precise ale schimbării ce trebuie realizată, precum şi mijloacele 
necesare în acest sens. Definirea obiectivelor şi a mijloacelor reprezintă proiectul de 
intervenţie, rezultat al confruntării proiectelor diferiţilor parteneri (ex: clientul, familia, 
comunitatea, instituţia, asistentul social), negocierea ducând spre un proiect comun. 

Modelul intervenţiei relevă complexitatea proceselor de schimbare socială, 
conştientizând dificultatea acţiunii într-o sferă în care aspectele obiective şi cele 
subiective nu pot fi disociate. Acest model subliniază voinţa şi capacitatea clientului de   
a-şi canaliza resursele spre un proces adaptiv menit să-i restaureze normalitatea în 
planul funcţionării sociale, nu doar voinţa de a acţiona şi interveni a asistentului social. 

Etapele acţiunii asistenţiale, conform modelului intervenţiei, sunt următoarele: 
1. Reperarea problemei sociale sau a cererii este momentul iniţial al activităţii de 
asistenţă când trebuie să se răspundă la întrebări de genul: Cine şi ce solicită? Pentru 
cine este formulată cererea? Cui se adresează cererea? Cine are competenţa rezolvării 
problemei sociale? 
2. Analiza situaţiei constă în culegerea informaţiilor utile despre client, ca şi despre 
mediul în care acesta evoluează. În acest moment sunt necesare metodele de culegere a 
datelor empirice: observaţia, documentarea, interviul şi povestirea autobiografică. 
3. Etapa evaluării preliminare şi operaţionale constă în construirea unui model 
explicativ al realităţii în care urmează să se deruleze intervenţia. Este necesară definirea 
şi operaţionalizarea conceptelor cheie, formularea şi corectarea ipotezelor şi surprinderea 
dinamicii problemei de rezolvat. Tehnici utilizate: descriere, clasificare, analiză comparată 
şi teoretizare. 
4. Elaborarea proiectului de intervenţie cuprinde: 

- definirea riguroasă a clientului şi a nivelului la care se intervine (ex: individ, grup, 
comunitate restrânsă); 

- determinarea obiectivelor specifice ale intervenţiei, în ordinea importanţei şi/sau 
în ordinea cronologică a realizării; 

- alegerea strategiilor, metodelor şi tehnicilor de lucru cu clientul pentru a putea 
provoca şi susţine mecanismele schimbării sociale. Proiectul este rezultatul negocierii 
între asistentul social, client şi instituţia asistenţială (penitenciar). 
5. Punerea în aplicare a proiectului este etapa de realizare propriu–zisă a 
obiectivelor schimbării, pe baza diverselor metode şi tehnici de intervenţie. 
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6. Evaluarea rezultatelor constă în măsurarea efectelor produse de punerea în 
aplicare a planului de intervenţie. Evaluarea combină 3 perspective de măsurare a 
performanţelor: cea proprie asistentului social, cea proprie clientului şi perspectiva 
instituţiei. Din evaluare pot deriva două situaţii: fie continuarea intervenţiei pe baza unui 
plan renegociat şi mai bine adaptat situaţiei, fie renunţarea definitivă la intervenţie, în 
virtutea reuşitei sau a eşecului total. 
7. Încheierea intervenţiei este momentul în care unul dintre actorii implicaţi sau toţi 
consideră că obiectivele au fost atinse sau că, dimpotrivă, acţiunea asistenţială a eşuat.  

Modelul intervenţiei se sprijină pe cunoştinţe din domeniul sociologiei, psihologiei 
sociale, managementului şi legislaţiei sociale, pe responsabilizarea clientului şi pe 
tendinţa de a da actului asistenţial o dimensiune comunitară. 
 

Intervenţia personalizată – are drept obiectiv modificarea situaţiei clientului prin 
acţiuni exterioare la nivelul individului. Aceste acţiuni sunt concepute astfel încât să se 
obţină cel mai mare grad de participare la propria sa schimbare. Depăşirea stării de 
vulnerabilitate presupune: 

 identificarea tipului dominant de vulnerabilitate a persoanei; 
 stabilirea contractului între specialist şi client; 
 stimularea clientului pentru clarificarea propriului interes şi motivarea acţiunii 

pentru urmărirea acestui interes; 
 acordarea sprijinului pentru evaluarea realistă a mijloacelor disponibile ale 

clientului şi pentru trasarea unui traiect în atingerea obiectivelor propuse şi 
asumate de acesta; 

 sprijinirea clientului pentru adaptarea propriului principiu normativ la cele 
recunoscute social; 

 acompanierea clientului în a depăşi propriile obişnuinţe ineficiente social; 
 stimularea clientului pentru realizarea unei definiri proprii a situaţiei într-o 

manieră care să diminueze poziţionarea sa defavorizată. 
 
 

III. 3. Monitorizarea şi evaluarea intervenţiei 
 

Monitorizarea reprezintă un proces continuu de evaluare a eficienţei intervenţiei.  
Este funcţia folosită în permanenţă pentru a verifica dacă activităţile propuse în 

demersul recuperativ se realizează conform planificării anterioare şi, care totodată,  oferă 
informaţiile necesare pentru orientarea şi evaluarea acestor activităţi.  

Monitorizarea poate fi definită, de asemenea, ca o serie de activităţi de suport şi de 
consultanţă, care fac posibilă îmbunătăţirea implementării demersului recuperativ. Prin 
urmare, monitorizarea serveşte ca suport pentru implementare şi, prin datele obţinute, ca 
bază pentru evaluare. 

Din această perspectivă, monitorizarea este un instrument în serviciul evaluării. 
Evaluarea se alimentează cu datele rezultate în urma monitorizării. Deşi monitorizarea 
este utilă şi pentru managementul activităţilor realizate, se poate afirma că metodele de 
monitorizare sunt, în fapt, versiuni similare, dar simplificate ale metodelor de evaluare. 
Majoritatea aspectelor subliniate sunt, prin urmare, aplicabile ambelor funcţii, care sunt 
luate în considerare separat numai în contextul în care trebuie tratate diferit. 
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Metodele de monitorizare vizează modul în care nivelul performanţei poate fi 
apreciat (măsurat). Metodologia folosită pentru a evalua nivelul performanţei este diversă: 
chestionare, observare, verificări etc.  

Cel mai utilizat mod de monitorizare constă în analiza comparată a stadiului de 
implementare al demersurilor întreprinse în vederea soluţionării unor cazuri sociale din 
penitenciar cu obiectivele prestabilite şi cu aprecierea performanţelor. Această analiză 
apreciativă determină dacă planul ar trebui modificat sau nu, pentru a satisface 
standardele prestabilite, dacă obiectivele propuse au fost realiste şi răspund nevoilor 
persoanei private de libertate; eficienţa şi eficacitatea demersurilor; calitatea pregătirii 
profesionale a asistentului social şi, nu în ultimul rând, calitatea serviciilor. 

Monitorizarea, de cele mai multe ori, este asimilată evaluării continue a propriei 
activităţi de asistenţă socială (dar şi a celorlalţi membri ai echipei), nefiind o funcţie 
specifică numai managerului serviciului, ci o obligaţie a fiecărui specialist în parte, care 
permite revizuirea permanentă a demersurilor întreprinse în cadrul unei intervenţii. 

 
Cum se realizează  monitorizarea? 

- prin interpretarea datelor şi a informaţiilor cuprinse în fişele de lucru / fişele de 
activitate / fişele de monitorizare; 

- prin analizarea, în ansamblu, a desfăşurării unei activităţi (puncte tari şi puncte 
slabe, progresele obţinute, reevaluarea măsurilor întreprinse şi aprecierea 
impactului / efectului intervenţiei asupra persoanelor custodiate); 

- prin organizarea şi desfăşurarea întâlnirilor de lucru, între membrii echipei 
multidisciplinare, în vederea realizării unei evaluări, ca un mijloc de formare a unei 
perspective, asupra evenimentelor trecute şi prezente, pentru a susţine 
implementarea şi managementul activităţilor şi a facilita deciziile asupra acţiunilor 
viitoare. 
În concluzie, o definiţie simplă a monitorizării sau evaluării continue ar fi: procesul 

prin care se obţin informaţii asupra calităţii unui demers de  asistenţă socială, prin 
măsurarea rezultatelor în raport cu obiectivele stabilite, în vederea luării deciziilor 
potrivite.  
 
 
 

Evaluarea - deseori se folosesc termenii ,,sumativă’’ şi ,,formativă’’, cu referire la 
două tipuri de evaluare. Cea sumativă se referă la studierea urmărilor programului / 
activităţii şi a eficienţei acestora. Evaluările formative se referă la studierea procesului – 
demersului recuperativ, în desfăşurarea lui. 

Ambele tipuri de evaluare au loc la două niveluri: 
a) la nivelul programului / activităţii – profesionistul măsoară impactul şi natura 

programelor / activităţilor de asistenţă socială (implementarea unui program de asistenţă 
socială, un anumit tip de intervenţie, în vederea rezolvării unei probleme concrete, 
activitatea de consiliere, de menţinere a legăturii cu mediul de suport etc.); 

b) la nivelul relaţiei asistent social – beneficiar al serviciilor de asistenţă socială (la 
acest nivel se pot analiza: natura intervenţiei individuale, care sunt rezultatele preconizate 
şi dacă intervenţia a condus la atingerea obiectivelor fixate la începutul procesului de 
intervenţie). 
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Fiecare asistent social trebuie să analizeze permanent, dacă activităţile 
desfăşurate care duc la realizarea scopurilor convenite (astfel, ne testăm competenţa şi 
contribuim la dezvoltarea profesiei). 

Echilibrarea evaluărilor sumativă şi formativă 
 Evaluarea formativă permite analizarea modului în care sunt îndeplinite obiectivele, 
însă, trebuie urmărit în acelaşi timp şi dacă acestea sunt realizate pe parcursul 
intervenţiei.  

Din păcate, progresele realizate într-o intervenţie de asistenţă socială sunt puţin 
conceptualizate, de aceea, măsurarea este uneori precară, daca nu se face efortul de 
evaluare formativă şi de conceptualizare a iniţiativei folosite. 

Înainte de evaluarea sumativă (evaluarea întregii intervenţii) este necesar să 
putem răspunde la următoarele întrebări: 

- ce urmărim să realizăm?  
- care sunt obiectivele asumate prin contractul stabilit între asistentul social şi 

beneficiarul serviciilor de asistenţă socială? (claritatea obiectivelor este esenţială 
pentru orice evaluare) 

- care este populaţia pentru care aceste obiective sunt realizate? (uneori este vorba 
de un individ  şi / sau un grup de beneficiari, alteori este vorba despre o 
comunitate sau chiar o populaţie mai largă) 

- care sunt părţile componente ale programului de intervenţie (sau ale planului)?  
- sunt ele necesare  pentru realizarea obiectivelor? 
- cum se potrivesc părţile componente? Care preced şi care urmează? Care sunt 

simultane? Cum se organizează ele pentru realizarea scopurilor propuse? (la 
acest punct, se poate realiza o schemă pentru a ilustra legăturile dintre diferitele 
strategii ale intervenţiei)  

- care sunt motivele care te fac să crezi că, dacă strategiile intervenţiei sunt 
realizate, obiectivele vor fi îndeplinite? (în această situaţie, asistentul social este pe 
teren teoretic:  are unele ipoteze pentru realizarea obiectivelor, iar evaluarea se 
leagă de testarea acestor ipoteze şi dezvoltarea, în acelaşi timp, a bazelor 
teoretice ale profesiei). 

 
 

III. 4. Încheierea intervenţiei 
Încheierea este sfârşitul relaţiei de colaborare profesională între asistentul social şi 

client. Toate relaţiile de colaborare între asistenţi sociali şi clienţi iau sfârşit inevitabil. 
Încheierea poate fi programată sau spontană, de succes sau nu. Indiferent de condiţiile de 
încheiere, asistentul social trebuie să fie pregătit să gestioneze această fază a procesului 
de transformare planificat.   

Comportamentul etic şi gândirea critică în contextul încheierii 

Relaţia asistent social-client se încheie atunci când serviciile nu mai sunt necesare 
sau nu mai servesc intereselor clientului. Încheierea trebuie să se bazeze pe dovezi clare 
ale îndeplinirii obiectivelor şi scopurilor. Instinctele sau opiniile asistentului social nu pot 
constitui o bază solidă în evaluarea situaţiei. Specialistul este, de asemenea, obligat să 
recurgă la abilităţi de gândire critică în acest stadiu al procesului de transformare 
planificată.  

Asistarea clientului în această fază presupune luarea în considerare a unei 
încheieri doar în cazul unui progres real demonstrat. De exemplu, un client se poate simţi 
imediat mai bine în fazele incipiente ale colaborării şi poate aprecia că îşi poate controla 
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şi soluţiona problemele. Asistentul social îl poate ajuta să-şi analizeze reacţiile şi să 
dezvăluie posibile decizii pripite.  

 
Încheierea relaţiilor profesionale 

Încheierea fazei de finalizare a procesului de schimbare planificat implică un număr 
concret de paşi.  

Hepworth24, Brill (1998) şi Toseland şi Rivas 25 identifică seturi similare de sarcini 
pe care trebuie să le parcurgă în sistem asistentul social şi clientul pe parcursul 
procesului de încheiere. Aceste sarcini includ următoarele: 

1. Stabilirea momentului de încheiere a relaţiei dintre asistentul profesionist şi 
client. Uneori, identificăm cu exactitate momentul de încheiere a colaborării asistent-
client. De exemplu, în cazul desfăşurării unui program specific cu un grup ţintă, proiectat 
să dureze şase sesiuni, se cunoaşte cu precizie când se va organiza ultima şedinţă. În 
alte situaţii, momentul de încheiere va fi însă determinat în funcţie de îndeplinirea 
obiectivelor propuse. Uneori, încheierea poate fi anticipată, alteori nu. 

2. Evaluarea îndeplinirii obiectivelor. O sarcină cheie a intervenţiei este evaluarea 
îndeplinirii obiectivelor propuse. Încheierea poate avea loc dacă rezultatele dorite au 
apărut sau dacă nu mai este vreun progres ulterior. O activitate care se impune 
asistentului social este aceea de a rezuma realizările şi de a ajuta pe client să aprecieze 
singur progresul. 

3. Menţinerea şi continuarea progresului. Progresele pe care sistemul        
asistent-client le-a realizat trebuie menţinute ulterior încheierii colaborării.  

4. Rezolvarea reacţiilor emoţionale ale asistentului social şi clientului. Reacţiile, 
la încheierea colaborării, pot fi de la tristeţe până la uşurare sau de regret al unei pierderi. 
Atât specialistul, cât şi clientul pot avea reacţii emoţionale, care trebuie recunoscute, 
discutate şi rezolvate. 

5. Întocmirea unor solicitări adecvate. Atunci când procesul de încheiere arată că 
beneficiarul demersurilor de asistenţă socială are nevoie de ajutor suplimentar, 
specialistul trebuie să facă solicitările adecvate. Aceste solicitări pot fi formulate către o 
persoană anume sau către o organizaţie care pune la dispoziţie tipul de ajutor de care 
clientul are nevoie. 

În cele din urmă, scopul încheierii colaborării este de a fortifica/ întări sistemul 
clientului. Această fortificare/ întărire presupune învăţarea clientului să folosească propriile 
resurse (în locul celor ale asistentului social), pentru a depăşi dificultăţile pe care le va 
întâlni pe viitor şi este de reală importanţă în stabilirea efortului de a schimba lucrurile. 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

                                                 
24 Hepworth, D., H., Rooney, R., H., Larsen, J., A., (2002), Direct social work practice: Theory and Skills, Pacific Grove, C.A: 

Brooks/Cole 
25 Toseland, R.W., Rivas, R., F., (1998), An Introduction to Group Work Practice, Allyn and Bacon, United States 
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III.5. Aplicaţii practice 

 
A. Ghid practic de evaluare finală 

Datele obţinute în urma completării schiţei istoricului social sunt necesare în 
stabilirea priorităţilor pe care persoana privată de libertate are după liberare. 
 

1. Informaţii de identificare: nume, prenume, data naşterii, adresa, fapta, 
condamnarea; 

2. Funcţionalitatea individuală: stadiul de dezvoltare, abilităţi fizice, cognitive, 
emoţionale, interpersonale; domeniile în care este necesar ajutorul; 

3. Funcţionalitatea culturală: experienţe legate de discriminare; 
4. Informaţii despre familie: nume, legătura cu persoana; 
5. Interacţiuni familiale: relaţia actuală, relaţia la arestare, gradul de sprijinire, 

perspectiva familiei asupra clientului, perspectiva clientului asupra familiei şi problemele 
familiale relevante; 

6. Reţeaua naturală de sprijin: relaţii importante – numele şi natura legăturii; 
7. Mediul fizic: situaţia locativă, stabilitatea financiară, resurse existente, 

vecinătatea; 
8. Evenimente centrale: pierderi grave sau traume, realizări semnificative în 

viaţă, alte evenimente; 
9. Educaţie: număr clase; 
10. Ocupaţie: calificare, locuri de muncă anterioare, existenţa carnetului de 

muncă, durata angajărilor, abilităţi şi pregătiri speciale; 
11. Istoric medical: informaţii referitoare la boli, accidente, operaţii, limitări fizice, 

consumul de alcool şi droguri; 
12. Religie: apartenenţa la un cult religios – Acolo unde este cazul; 
13. Activităţi sociale: interese, activităţi preferate în timpul liber; 
14. Planuri de viitor: perspectiva clientului asupra situaţiei actuale, scopuri, 

resurse personale şi de mediu pentru atingerea scopurilor, obstacole în calea atingerii 
scopurilor.  
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B. Exemplu de bună practică – Fişa socială de evaluare finală ( Penitenciarul 
Codlea) 
 
 

 FIŞĂ DE EVALUARE SOCIALĂ (înaintea liberării)26 

 

1. DATE DE IDENTIFICARE 
Nume şi prenume:  S.N. 
Data naşterii:…………. 
Părinţii: C./N. 
CNP:…………………… 
Adresa: Braşov, str………… nr. …. 
 
2. SITUAŢIA FAMILIALĂ 

Este implicat într-o relaţie de concubinaj, are 5 copii (unul este instituţionalizat şi nu intenţionează 
să revină în familie). Concubina este bolnavă (epilepsie); fiul cel mare are cazier pentru furt; sunt susţinuţi  
ocazional de mama numitului. 
 
3. SITUAŢIA ŞCOLARĂ ŞI PROFESIONALĂ 

Are 7 clase, nu este calificat profesional. Nu are carte de muncă. A muncit ca zilier (înainte de 
arestare a muncit la un om înstărit din zonă, susţine că se va întoarce acolo şi după liberare). 

 
4. SITUAŢIE MATERIALĂ 

Precară, se confruntă cu serioase probleme materiale. Se întreţin din pensia de handicap a soţiei   
(264 RON)  şi din alocaţia de stat a copiilor (165 RON). Casa se află în stare avansată de degradare – nu 
are ţiglă, geamuri la ferestre, nu este mobilată şi nici utilată corespunzător.  

 
5. FACTORI DE RISC: 
 - situaţia materială precară; 
 - antecedentele penale. 

6. ASISTARE SOCIALĂ ÎN PENITENCIAR: 
A fost consiliat în vederea întocmirii planului de priorităţi post liberare: 

- întocmirea dosarului de ajutor social (conform legislaţiei în vigoare); 
- îmbunătăţirea relaţionării cu fiul cel mare, pentru a oferi acestuia suportul moral în prevenţia secundară a  
comportamentului deviant; 
- reluarea activităţilor zilnice (munca); 
- repararea casei. 

Informaţiile prezentate au fost confirmate de asistentul social din cadrul Primăriei. 

 
7. RECOMANDĂRI: 
- respectarea planului întocmit; 
- pentru refacerea casei, este necesară o sumă importantă de bani, sumă pe care nu o deţine fiind şanse 
reduse ca în viitorul apropiat această situaţie să se schimbe; prin urmare, i-au  fost oferite informaţii despre 
modalitatea de împrumut PROVIDENT.  
 
Data: __________                                                                          Asistent social, 
                                                                                                  (semnătura şi parafa) 

                                                               ___________________________                  
                                                                       Penitenciarul _____________________ 
 

                                                 
26 Se includ  informaţiile relevante din punct de vedere social, referitoare la situaţia persoanei private de libertate/minorului, 

inclusiv cele referitoare la intervenţiile de specialitate de care a beneficiat in penitenciar 
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C. Fazele şi conţinutul acordării ajutorului / suportului 

   

Activitatea asistentului social Activitatea beneficiarului 

Faza 1 – Descrierea 

* Fiind prima întâlnire, au fost adresate întrebări de 
genul: 

- Este o iniţiativă proprie de a apela la un asistent 
social  sau este  la recomandarea cuiva? 

- Ce crede că ar putea obţine de la asistentul 
social? 

* Asigură condiţii facilitatoare prezentării de către 
client a problemelor cu care se confruntă, 
respectiv: empatie, respect, autenticitate. 

* Urmăreşte surprinderea „agendei ascunse” prin 
dirijarea discuţiei, solicitând detalii şi acumulând 
informaţii. 

* Încurajează exprimarea propriilor nevoi a 
beneficiarului, formulând întrebări de genul: 

- Tu te simţi mai puţin aprobat sau luat în seamă 
de către ceilalţi membri ai familiei tale ? 

- Tu te străduieşti, însă,  găseşti mai greu calea 
pentru a te face înţeles şi plăcut, în vederea 
depăşirii obstacolelor ? 

* Identifică factorii care menţin problema, respectiv: 
deficienţele de comunicare şi relaţionare. 

* Sintetizează elementele comune ale problemelor, 
aparent dispersate şi stabileşte prioritatea, pornind de 
la întrebarea: Care dintre probleme trebuie rezolvată 
mai întâi ? 

* Se prezintă la asistent social în urma recomandării  unei alte 
persoane sau din iniţiativă proprie. 

* Participă activ la discuţie prin formularea răspunsurilor. 

* Pentru început solicită o recomandare referitoare la îmbunătăţirea 
relaţiei cu familia. 

 

* Descrie situaţia cu multe amănunte însoţite de un comportament 
emoţional şi motric evident, dar şi multe justificări sau disculpări. 

* Răspunde la întrebări şi îşi formează încrederea în asistentul 
social. 

  

* Dezvoltă diferite explicaţii din care rezultă că ceilalţi sunt vinovaţi. 

  

  

 

  

* Nu reuşeşte să înţeleagă şi nu identifică problemele sale, se află 
prins într-o capcană a punctelor sale de vedere neproductive şi nu 
găseşte soluţia de rezolvare. 

Faza a II-a -Definirea operaţională a problemei 

* Formulează împreună cu beneficiarul, pe baza 
celor relatate, problema de fond care menţine 
climatul şi starea de conflict: „comportament 
deficitar, care menţine starea de conflict şi 
generează, în plan subiectiv, frustrare, nedreptate, 
manifestări agresive”. 

* Se evidenţiază deficitele de abilităţi care creează şi 

menţin problema: 

- comunicarea – Întrebare: Cum ai vorbit cu soţia ta 
despre sarcinile pe care le aveţi de făcut şi de faptul 

* Nu este de acord că o mare parte a conflictului îi aparţine şi 

dezvoltă acuzaţii asupra celorlalţi. 

  

* Formulează răspunsuri la întrebările adresate. De exemplu: 

„... nu i-am spus,  deoarece nu trebuie să mă implic eu în toate 

treburile casei şi i-am cerut ei să facă şi altceva”. 

* Recunoaşte că şi-a asumat prea multe roluri care nu sunt în acord 
cu structura sa de personalitate. 
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că acestea nu ţi se par distribuite echitabil ? 

- relaţionarea - Întrebare: Cum ai reacţionat când 

părinţii au refuzat ori s-au amuzat când tu le-ai 
cerut astfel de... ? 

- agresivitatea - Întrebare: Crezi că uneori trebuie 

folosită forţa pentru a impune o regulă sau un 
punct de vedere ? 

* Se ţine cont de fiecare ezitare sau nemulţumire a 

beneficiarului faţă de concluziile enunţate. 

  

  

* Verbalizează nemulţumirile sau ezitările privind acceptarea 

deficienţelor de abilităţi menţionate. 

Faza a III-a - Stabilirea scopurilor 

* Iniţiază: 

- Învăţarea comunicării pe relaţia soţ – soţie - 

părinţi, în vederea obţinerii informaţiilor adaptate la 

nivelul de înţelegere şi, eventual, a nevoilor 

suplimentare privind desfăşurarea acţiunii şi a 

repartiţiei echitabile a sarcinilor în cadrul familiei; 

- Învăţarea prin imitaţie a modului de organizare a 
vieţii de familie de la ceilalţi membri şi, la nevoie, 
solicitarea de ajutor; 

- Învăţarea modului de relaţionare privind 

distribuirea sarcinilor şi acceptarea/negocierea celor 

care sunt în acord cu abilităţile şi deprinderile 
motrice ale beneficiarului, cu consum mare de 
energie. 

* Acceptă şi îşi însuşeşte scopurile, dar solicită ajutor pentru 
aplicarea acestora. 

  

  

  

  

  

* Comunică cu soţia şi părinţii după planurile, acţiunile stabilite de 
comun acord cu asistentul social. 

Faza a IV-a Intervenţia 

* Construieşte şi aplică bazele acordării ajutorului / 

suportului, mergând pe „orientarea către 
rezolvarea de probleme” prin: 

- Pregătirea sistematică cu privire la adevăratele 

probleme care menţin conflictul; 

- Învăţarea unor tehnici adaptative: îmbunătăţirea 
abilităţilor sociale; administrarea situaţiilor de criză,  

utilizarea relaxării; 

- Învăţarea modelului de acţiune: încercare şi 
eroare. 

* Se propun soluţii de tipul: realism – şanse de 

succes; preferinţă manifestată de client (în urma 

celor negociate); fără presiuni din partea 
asistentului social; 

* Se ajunge la metoda contractului cu sancţiuni şi 
recompense; 

* Devine factor activ în deblocarea procesului de îndrumare, în 

vederea trecerii şi acceptării rolului de la „conflictual” la „responsabil”. 

* Schimbă brusc subiectul discuţiei. 

  

* A răspuns foarte bine la administrarea situaţiei de criză prin 

renunţarea la agresivitate. A folosit cu succes relaxarea, după 

învăţarea unor proceduri. 

* Nu a obţinut rezultate, modelul nu se potriveşte pentru această 

etapă sau chiar pentru acest tip de personalitate a beneficiarului. 

* Acceptarea dificilă a atitudinii şi gândirii raţionale. 
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* Împărtăşeşte informaţii pentru schimbarea 

concepţiei despre situaţie, sugerând acceptarea 

sau solicitarea unor sarcini de execuţie cu solicitări 
fizice mari (pentru consumul energetic); 

* Împreună cu clientul stabileşte soluţii pentru 

negocierea cu ceilalţi a rolurilor şi sarcinilor. 

* Pentru gândirea negativă foloseşte următoarele 
metode: 

- transmite încurajări: sunt alături de tine; te ascult; 

bine; excelent; este important; eşti puternic; am 

încredere în tine; 

- acordarea puterii – asistentul social este doar 

consultantul, tu eşti motorul transformării ! 

- stimularea imaginaţiei: cum ar trebui să se 
comporte membrii familiei pentru a fi mai bine 

pentru ei şi pentru tine ? 

* Neîncrezător în forţele sale şi afirmă de multe ori că, nu se poate 

face nimic (gândire negativă). 

* Acceptă cu multă uşurinţă sugestia şi învaţă modul de negociere. 

  

  

  

* Acceptă şi are rezultate. 

  

  

* Întăreşte comportamentul, însă lupta motivelor persistă. Persistă 

în a-şi adresa întrebări şi are urme de îndoială şi neîncredere în 
forţele proprii. 

Faza a V-a - Consolidarea abilităţilor de autoajutor 

* Răsplăteşte prin aprecieri, micile succese sau 
schimbări produse. 

* Repetă şi întăreşte aprecierea. 

*Învaţă să analizeze problemele vieţii şi se bucură pentru 
succesele obţinute. 

* Împărtăşeşte succesele şi solicită păreri şi colegilor de cameră / 
prietenilor. 

 

Faza a VI-a - Încheierea asistenţei de suport 

* Activitatea a durat două săptămâni, cu întâlniri la 
2 zile. 

* A fost informată şi soţia, în legătură cu intervenţia 
dezvoltată. S-a solicitat cooperarea în vederea 
urmăririi comportamentului şi a distribuirii sarcinilor. 

* Soţia a confirmat ameliorarea, dar a dovedit şi ea 
mai multă disponibilitate şi înţelegere. 

* Au fost întărite conduitele pozitive şi cele care au 
dat rezultate. 

  

* S-a concluzionat: “Ai învăţat foarte repede să te 
descurci singur, ai deja realizări, părinţii au 
observat şi apreciază, este timpul să întrerupem 
programul nostru, la nevoie poţi să soliciţi ajutorul”. 

  

* A acceptat, încercat şi probat: 

-  Gândire de tip pozitiv; 

- Implicare în distribuirea rolurilor; 

- Comunicarea deschisă şi pozitivă cu soţia şi părinţii. 

* Este mulţumit de rezultate şi apreciază efortul depus de ambele 
părţi. 

* Recunoaşte că are mai multă încredere în forţele proprii şi se 
valorizează mai bine. 

 
 
 
 



 76 

Aplicaţii practice: 

 
1. Enumeraţi tipurile de roluri profesionale,în asistenţa socială. 
2. Analizaţi modelul de rezolvare de probleme (conform Compton şi Galaway) 

sintetizat anterior şi identificaţi posibilităţi concrete de intervenţie recuperativă în cazul 
delincvenţilor minori. 

3. Efectuaţi o analiză comparativă a procesului de evaluare şi a formelor de 
intervenţie ale asistenţei sociale 

4. Definiţi principalele caracteristici ale procesului de monitorizare. 
5. Descrieţi, pe scurt, fazele şi conţinutul acordării ajutorului / suportului acordat în 

cadrul unei intervenţii de asistenţă socială. 
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Ca p i t o l u l     IV 

Modalităţi de aplicare practică a metodelor, tehnicilor şi instrumentelor 
utilizate în cadrul intervenţiei adresate persoanelor private de libertate27 

 
Prin ansamblul de metode, tehnici de intervenţie, instrumente, strategii de acţiune, 

programe şi măsuri specializate, asistenţa socială oferă un sprijin direct, eficient, pentru 
acele persoane şi grupuri, care, din anumite motive, nu pot dispune, aşa cum prevede 
legislaţia, de venituri, de resurse economice şi bunuri suficiente, de îngrijire medicală, de 
pensie socială, de suport fizic sau moral etc. sau acestea nu sunt în raport cu necesităţile 
vitale ale acestora.  

Mai mult decât, în alte domenii, teoria asistenţei sociale trebuie să se afle într-un 
permanent contact cu practica şi, mai mult, sub controlul acesteia. Chiar şi cea mai bună 
teorie nu poate înlocui „înţelepciunea practicii”.  

Aşa cum învăţătorul cunoaşte cea mai bună cale pentru a ajuta copilul să înveţe 
carte, la fel, asistentul social ştie când este mai bine să ţii pe cineva de mână, decât să-i 
vorbeşti. O asemenea ştiinţă, de origine evident empirică, se obţine mai ales prin 
practică, printr-o serie îndelungată de exerciţii experimentale. Un experimentat lucrător 
social a învăţat, de exemplu, că nu trebuie să bombardeze cu zeci de întrebări un client 
necomunicativ, întrucât, interviul ar deveni pur şi simplu un interogatoriu de care nimeni 
nu poate fi satisfăcut şi, din care nimeni nu învaţă nimic! Dimpotrivă, convorbirile libere şi 
relaţiile bazate pe încredere reciprocă sau pe activităţi comune, au dat deja bune 
rezultate în activitatea serviciilor sociale acordate persoanelor dezavantajate. Însă, 
asistenţa socială nu poate fi înţeleasă doar ca o simplă activitate practică de ajutorare ci, 
este o ştiinţă, o totalitate de cunoştinţe despre anumite legităţi şi fenomene sociale. Orice 
acţiune întreprinsă de asistentul social, în contextul activităţilor sale profesioniste, este de 
neconceput fără cunoaşterea teoriei. Aceasta îl ajută să definească problema, cazul pe 
care îl are de soluţionat, să-i atribuie sens şi explicaţie, fie, să confere o semnificaţie 
faptelor şi „situaţiilor sociale”. Teoria îl ajută să reducă cât mai mult posibil imprecizia, 
starea de nesiguranţă şi, prin aceasta, dependenţa în raport cu ceilalţi factori sociali. 

Ca în orice alt demers şi în asistenţa socială este nevoie de o construcţie 
epistemologică a propriului statut şi proiect de „acţiune conştientă”, prin adecvarea 
faptelor sau informaţiilor şi prin transformare, în acest fel, a faptului social brut în 
probleme şi fapte ştiinţifice (sociologice, de protecţie şi asistenţă socială), cu alte cuvinte, 
prin îmbinarea şi aplicarea cunoştinţelor teoretice în activitatea practică. 

Sistematizarea şi codificarea observaţiilor şi cunoştinţelor constituie singura cale 
de elaborare a problemelor de interes ştiinţific (şi, desigur, de interes şi eficienţă practică), 
fiind, în acelaşi timp, singura formă de legitimare a statutului unei profesii, inclusiv a celei 
de asistent social. Există cunoştinţe ce trebuie ştiute! Şi cunoştinţele pe care le posedă 
un specialist practician fac mai eficace rezultatele muncii sale. Ceea ce face un 
profesionist diferă de ceea ce ar putea face un simplu lucrător social care, nu prea ştie să 
observe, să evalueze şi, în ultimă instanţă, să intervină, să acţioneze şi să rezolve 
problema dată28. 

Asistentul social achiziţionează în decursul formării sale o bază de cunoştinţe 
teoretice şi practice pentru a-şi desfăşura activitatea profesională. Însă, în fiecare 

                                                 
27 Metodele, tehnicile şi instrumentele prezentate în cadrul acestui capitol au fost considerate ca fiind reprezentative pentru practica 
asistenţei sociale a persoanelor care au comis fapte sancţionate penal. Fiecare specialist are însă libertatea să utilizeze sau să 
adapteze, în funcţie de stilul de lucru personal, metodele şi instrumentele specifice de asistenţă socială 
28 Miftode, V., (1999), Fundamente ale asistenţei sociale, Editura Eminescu, Bucureşti  
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intervenţie de asistenţă socială el îşi aduce propria experienţă de viaţă şi calităţile sale 
umane. Modul de a gândi al asistentului social, atributele personale, modul său de viaţă, 
influenţează inevitabil funcţionarea sa ca şi profesionist. 

Fiecare caz în parte prezintă aspecte inedite, iar asistentul social se confruntă 
permanent cu necesitatea de a lua decizii corecte atât din punct de vedere moral, cât şi 
legal. În procesul de luare a deciziilor se au în vedere sistemul de valori personal şi cel 
profesional. 
 Este extrem de importantă transpunerea în practică a valorilor profesionale. 
Întrebarea care se ridică este care sunt metodele cele mai eficiente pentru ca valorile să 
fie transpuse în practică. Referindu-se la această necesitate, Biestek (1957) menţionează 
următoarele aspecte: 
- clientul trebuie privit ca şi persoană în sine şi nu judecat din punctul de vedere al 
problemelor pentru care solicită sprijin; 
- dacă asistentul social are această capacitate, nu se va confrunta cu idei preconcepute 
negative, deoarece nu generalizează; 
- clientul se poate manifesta în mod deschis (îşi poate manifesta sentimentele, părerile, 
indiferent de caracterul acestora fără nici o reţinere), nu trebuie să se ferească de faptul 
că va fi etichetat sau relaţia de ajutor va dobândi o tentă negativă; 
- asistentul social acceptă clientul indiferent de problema pe care o prezintă; 
- clientul poate alege liber dintre alternativele de rezolvare a problemelor proprii; 
- clientul poate fi sigur - cunoaşte garanţiile pentru acest fapt - că secretul profesional îi 
apără informaţiile furnizate de el29. 

 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

                                                 
29 Roth, M.,  Rebeleanu, A., Poledna S., op. cit., pag. 73 
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Metode şi tehnici Instrumente 

                                          IV. 1. Etapele instrumentării cazului30 
 
 
 

1. perioada de carantină şi observare 
 
 
 
 
 
 
         

                  
 

2. perioada de executare a pedepsei privative de libertate / a măsurii internării într-un centru de 
reeducare 

 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
     
 
 
                                   

 
 

 

 
 
 

 
3. perioada de pregătire pentru liberare 

 

 
     
 
 
 
 
 
     4. închiderea cazului 
 
 

                                                 
30 Material elaborat de către World Vision România - Biroul Iaşi, în cadrul proiectului “ Formarea lucrătorilor sociali din mediul rural “, 

titlul lucrării – Manual de bune practici în asistenţa socială comunitară, Iaşi, 2003 - adaptare 

Documentarea 
 
 
Observaţia  
 
Întrevederea 
 
 

Interviul de explorare 

Dosarul individual, anchetă socială, referatul de evaluare întocmit de 
către Serviciul de Probaţiune, etc. 
  
Ghidul de observaţie 
 
 Fişa socială din Dosarul de Educaţie şi Asistenţă Psihosocială /  
Dosarul de Educaţie şi Asistenţă Psihosocială a Minorului / Dosarul 
de Dezvoltare a Minorului 
 

Ghid de interviu 

E
ta

p
a

 d
e
 e

v
a
lu

a
re

 

in
iţ

ia
lă

 

      Documentarea 
       
 
 
      Observaţia 

 
      Întrevederea 

 
     Interviul de explorare 

 
     Genograma 
 

     Ecomapa 

 Dosarul individual, anchetă socială, referatul de evaluare întocmit 
de către Serviciul de Probaţiune, Dosarul de Educaţie şi Asistenţă 
Psihosocială / Dosarul de Educaţie şi Asistenţă Psihosocială a 
Minorului/ Dosarul de Dezvoltare a Minorului 
Ghidul de observaţie 
 
 Raportul de întrevedere 
 
Ghidul de interviu 
   
Genograma 
   
Ecomapa 

     E
ta

p
a

 d
e
 e

v
a
lu

a
re

 p
e

ri
o

d
ic

ă
  

Observaţia 
 
 Interviul diagnostic 
 
  Interviul terapeutic 
 
 Analiza câmpului de forţe 

 
 
 Consilierea 
 
 
Convorbirea telefonică 

         

 Ghidul de observaţie 
 
 Contractul cu clientul, Ghid de interviu 
 
 Ghidul de interviu 
 
Dosarul de Educaţie şi Asistenţă Psihosocială / Dosarul de Educaţie 
şi Asistenţă Psihosocială a Minorului/ Dosarul de Dezvoltare a 
Minorului (fişele şi planul individualizat) 
 
Fişe de lucru necesare în procesul de consiliere (ex: scala resurselor 
familiale, grila reţelei sociale, scala de sprijin familial, chestionare, 
etc.) 
 

Raport asupra convorbirii telefonice    
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 Interviul de explorare  
 
 Întrevederea 
 

Convorbirea telefonică 

 Ghidul de interviu evaluare finală, fişă de închidere  pentru 
consiliere 
   
 Raport de întrevedere 
 
Raport asupra convorbirii telefonice    
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a
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IV. 2. Metode şi tehnici utilizate în asistenţa socială.31 
 
 
IV. 2. 1. Documentarea 
 
 
IV. 2. 2. Observaţia 
 
 
IV. 2. 3. Întrevederea 
 
 
IV. 2. 4. Interviul 
 
 
IV. 2. 5. Convorbirea telefonică 
 
 
IV. 2. 6. Genograma 
 
 
IV. 2. 7. Ecomapa 
 
 
IV. 2. 8. Analiza câmpului de forţe 
 
 
IV. 2. 9. Consilierea 
 
 
IV. 2. 10. Grupurile de lucru 
 
 
IV. 2. 11. Studiul de caz 
 

  
 

 

 

 

 

 

 

                                                 
31 Definiţiile au fost preluate din materialul elaborat de către World Vision România - Biroul Iaşi, în cadrul proiectului “ Formarea 
lucrătorilor sociali din mediul rural “, titlul lucrării – Manual de bune practici în asistenţa socială comunitară, Iaşi, 2003 
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IV. 2. 1. DOCUMENTAREA 
În asistenţa socială, documentarea este atât o metodă distinctă de evaluare a 

clientului, cât şi un proces care se desfăşoară pe toată perioada de instrumentare a 
cazului. Spre deosebire de celelalte metode de evaluare şi intervenţie, documentarea se 
realizează numai de către asistentul social. Acesta  stabileşte un plan de documentare  
ce vizează resursele cheie din sistemul client care poate oferi informaţii relevante despre 
acesta.  
 Documentele la care se recurge pentru colectarea informaţiilor referitoare la 
sistemul client se regăsesc, de cele mai multe ori, în dosarul individual. 
 Din dosarul individual sunt verificate / studiate: 

- ancheta socială, adresa de domiciliul a persoanei custodiate, date despre 
starea civilă, număr copii etc., în vederea confruntării cu ceea ce va declara aceasta în 
momentul întrevederii, la completarea fişei sociale din Dosarul de Educaţie şi Asistenţă 
Psihosocială/ Dosarul de Educaţie şi Asistenţă Psihosocială a Minorului/ Dosarul de 
Dezvoltare a Minorului; 

- infracţiunea comisă şi durata pedepsei sau sancţiunii, data propusă pentru 
liberarea condiţionată sau împlinirea vârstei de 18 ani pentru minorii sancţionaţi cu o 
măsură educativă, rapoartele de recompensare, de incident ale persoanei private de 
libertate/minori delincvenţi (majoritatea acestor informaţii  se regăsesc şi în aplicaţia 
informatică PMSweb); 

- ocupaţia, calificarea în vederea informării în legătură cu identificarea şi 
accesarea  unui loc de muncă după liberare, în cadrul programului de pregătire pentru 
liberare, integrării în activităţi lucrative sau participării la cursuri de formare şi calificare 
profesională; 

- sentinţa penală sau rechizitoriul - în vederea cunoaşterii pattern-ului 
infracţional. 
 Documentarea se realizează şi prin solicitarea de acte diverse de la instituţii publice 
sau organizaţii neguvernamentale la care a apelat anterior persoana privată de libertate. 
Informaţii relevante pot fi furnizate şi de către membrii familiei persoanei private de 
libertate. Asistentul social care lucrează în sistemul penitenciar colectează numai datele 
despre client necesare şi relevante în soluţionarea problemelor identificate împreună cu 
clientul. 
 
 

IV. 2. 2. OBSERVAŢIA 
Observaţia este o tehnică de investigaţie utilizată şi în domeniul asistenţei sociale, 

care are ca scop culegerea de informaţii cu valoare de fapte, necesare pentru a le 
completa sau confirma pe cele rezultate în urma utilizării altor tehnici (ex: documentarea, 
interviul sau întrevederea). 

Observaţia are o mare importanţă, în mod deosebit, în primele etape ale 
instrumentării cazului (după sesizare/referire, evaluare iniţială), dar se aplică pe tot 
parcursul lucrului la caz. Pentru o abordare organizată, coerentă şi logică a acestei 
tehnici se utilizează şi se recomandă construirea unui ghid de observaţie. 
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Exemplificare – model ghid de observaţie (se poate utiliza, cu preponderenţă, în 
timpul interviului) 
 

 
Întrebare 

 
 

Oftează 

 
 

Lăcrimează 

 
 

Pleacă 
ochii 

 
 

Râde 

 
 

Întârzie 
răspunsul 

 
Are o 

atitudine 
nervoasă 

 
 

Resemnat 

 
 

Indiferent 

 
 

Altceva 

Întrebarea 1          
Întrebarea 2          
……..          
Întrebarea x…etc.          

 
 
IV. 2. 3. ÎNTREVEDEREA 

Pe parcursul instrumentării unui caz social, din momentul înregistrării unei solicitări 
şi până la închiderea cazului, profesionistul realizează continuu un proces de evaluare. 
Pentru realizarea acestei evaluări, atât a problemei clientului, cât şi a rezultatelor obţinute 
în urma intervenţiei, asistentul social utilizează o serie de metode şi tehnici specifice,  
printre care regăsim ca tehnică şi întrevederea. 

În demersul de intervenţie, întrevederea reprezintă modalitatea prin care, în cursul 
unei întâlniri între asistentul social şi client, se stabilesc relaţii care vizează obţinerea de 
informaţii primare necesare explorării problemei şi, ulterior, stabilirii modalităţilor de 
rezolvare. 

În literatura de specialitate32 întrevederea (fact-gathering-interview) reprezintă o 
formă de interviu, în care asistentul social urmăreşte obţinerea anumitor informaţii 
specifice şi predeterminate. Asistentul social adresează întrebări specifice şi înregistrează 
doar răspunsurile relevante pentru scopul său, adesea folosind o fişă de 
evaluare/înregistrare. Scopul acestei tehnici nu este unul cu precădere terapeutic:   
prioritatea este acordarea oportunităţilor clientului de a-şi exprima anumite emoţii, 
sentimente în legătură cu problema. 

Întrevederea reprezintă tehnica prin intermediul căreia se investighează situaţia 
clientului pentru a strânge cât mai multe informaţii despre problema acestuia, iar pe baza 
acestor informaţii primare se vor contura direcţiile viitoare de acţiune. Astfel, asistentul 
social va susţine o investigaţie verbală, în care comunicarea este orientată către 
realizarea unei evaluări complexe, care va fi baza întocmirii planului de intervenţie. 

În funcţie de complexitatea cazului, întrevederea va lua forma unei convorbiri - 
cercetare în care se manifestă repetiţia, fiind nevoie de clarificări, completări realizate prin 
conversaţia dintre specialist şi beneficiarul serviciului de asistenţă socială. 

Întrevederea constituie o tehnică complexă, care se apropie prin specificul său de 
observaţie. Prin aplicarea acestei tehnici, asistentul social obţine informaţii cu valoare de 
fapte, întrucât au aceeaşi importanţă atât informaţiile verbale, cât şi informaţiile cu privire 
la conduite, fapte, stări afective, credinţe etc. ale clientului.   

De asemenea, întrevederea conţine elemente similare consilierii, deoarece prin 
intermediul acestei tehnici de investigaţie se va dezvolta o conversaţie în cadrul căreia, 
pe parcursul identificării problemei, se va urmări şi o conştientizare şi responsabilizare a 
clientului cu privire la implicaţiile rezolvării situaţiei.  
 
 

                                                 
32 Barker, Robert L  (1999), The Social Work Dictionary, NASW Press 
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IV. 2. 4. INTERVIUL 
Este o tehnică ce presupune, prin intermediul comunicării directe, culegerea 

datelor, diagnosticarea situaţiei clientului şi sprijinirea acestuia în vederea rezolvării 
problemei. 
 În literatura de specialitate sunt cunoscute trei forme de interviu: 

 interviul de explorare – are scopul de a culege informaţii structurate şi complexe 
despre situaţia deja cunoscută a clientului ( informaţiile de bază au fost obţinute 
deja prin tehnica întrevederii ); 

 interviul diagnostic – are scopul de a stabili, prin intermediul unor întrebări 
specifice, clar direcţionate, natura problemei şi a resurselor sistemului client           
(ex:  familie, comunitate, prieteni etc.); 

 interviul terapeutic – are scopul de a sprijini clientul în procesul de schimbare şi de 
rezolvare a problemei diagnosticate. Această formă a interviului este utilizată, cu 
precădere, de către psihoterapeuţi. 
Pentru a realiza un interviu bine direcţionat,  se construieşte un ghid de interviu, 

care include mai multe tipuri de întrebări. În structura oricărui tip de interviu există o serie 
de întrebări specifice, utilizate pentru deschiderea interviului, pe parcursul şi la încheierea 
acestuia. 

      Structura ghidului de interviu cuprinde elemente referitoare la: 
a) aspectele predelincvenţionale (ex: cadrul familial, instruire şcolară şi 

profesională, anturaj, consum de alcool / droguri etc.); 
b) numărul şi tipul antecedentelor în ceea ce priveşte comportamentul infracţional; 
c) circumstanţele săvârşirii faptei, ale conflictelor / tensiunilor care au condus la 

destructurarea relaţionării cu mediul de suport etc.; 
d) frecvenţa contactelor cu mediul de suport; 
e) nivelul de aşteptare / perspectivele de rezolvare a problemelor. 
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 Ghid de interviu pentru  EVALUARE INIŢIALĂ 

 
Exemplu 

 

I. DATE PRIVIND PERSOANA PRIVATĂ DE LIBERTATE / MINORUL: 

 nume şi prenume;  

 data naşterii; 

 adresă; 

 telefon (familie sau persoană de contact în situaţii deosebite); 

 stare civilă. 
 
II. SITUAŢIA FAMILIALĂ, SOCIALĂ, ECONOMICĂ ŞI ATITUDINEA FAŢĂ DE 
ACESTEA: 
Date despre familia de origine / familia constituită 

 membrii familiei (vârsta, ocupaţia, observaţii); 

 situaţia locativă; 

  relaţia persoanei supravegheate cu: 
              -  comunitatea; 

                       -  autorităţile (ex: reacţia la autoritate); 
                       - grupul de prieteni (poziţia ocupată în grup, valorile promovate de 
grupul de prieteni) 

 situaţia materială: surse de venit, modul în care îşi percepe clientul situaţia 
materială; 

 relaţiile în cadrul familiei (ex: conflicte afective, deces al unui membru al 
familiei, divorţ, abandon, acţiuni violente etc.); 

 persoanele cu care clientul are relaţii pozitive şi datele acestora de contact 
ale acestora; 

 membri ai familiei cu probleme de sănătate (ex: boli, dependenţe); 

 modul în care influenţează aceste afecţiuni relaţiile dintre membrii familiei; 

 modul de raportare la autoritatea părinţilor (în cazul minorilor). 
 

Pregătirea şcolară şi profesională: 

 performanţa şcolară; 

 integrarea în grupul şcolar; 

 performanţa profesională; 

 integrarea în colectiv. 
 
Probleme de sănătate:   
           ●    afecţiuni psihice; 
 ●    afecţiuni fizice; 
 ●    tratamente urmate; 

 date de contact ale medicului în a cărui evidenţă se află persoana     
supravegheată (medic de  familie, medic psihiatru). 
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  Modalităţi de petrecere a timpului liber -  
 

  Istoricul consumului de substanţe (legale / ilegale) - debutul, evoluţia 
consumului până în prezent, perioade de abstinenţă, supradoze, dacă a beneficiat de 
tratament postcură, atitudinea clientului faţă de consum, atitudinea familiei faţă de client şi 
problema consumului etc. 
 
III. ANALIZA COMPORTAMENTULUI INFRACŢIONAL 
 
IV. PLANURILE DE VIITOR (PE TERMEN SCURT / MEDIU) ALE PERSOANEI 
PRIVATE DE LIBERTATE ŞI INDICAREA MODALITĂŢILOR CONCRETE PRIN CARE 
INTENŢIONEAZĂ SĂ LE PUNĂ ÎN PRACTICĂ: 

 obiective; 

 paşi de urmat – modalităţi concrete de realizare a planurilor şi obiectivelor 
propuse; 

 obstacole / piedici identificate de către client. 
 
 

OBSERVAŢII 

 informaţii pe baza observaţiei din timpul interviului, despre: ţinuta 
vestimentară, mimică, gestică, privire, limbaj, tonalitatea vocii etc. 

 
Aceste informaţii pe care asistentul social le obţine în timpul interviului sunt 

consemnate şi corelate cu afirmaţiile beneficiarului. Pot fi sintetizate şi analizate ulterior, 
deoarece oferă posibilitatea de a completa tabloul persoanei respective (ex: este foarte 
important să existe o concordanţă între ceea ce declară şi ceea ce manifestă persoana 
respectivă). 
 

CONCLUZII  

 sunt sintetizate informaţiile din cadrul interviului şi sunt prezentate, pe scurt, 
concluziile rezultate. 
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IV. 2. 5. CONVORBIREA TELEFONICĂ 
Convorbirea telefonică nu este localizată într-o anumită etapă în instrumentarea 

cazului, ci se poate realiza când specialistul consideră că este necesar. Având în vedere 
specificul instituţiilor de tip custodial, utilizarea acestei tehnici de informare este supusă, 
însă, unor condiţionări, care nu se regăsesc în activitatea asistenţilor sociali care îşi 
desfăşoară munca în cadrul comunităţii. 

Astfel, convorbirea telefonică reprezintă una dintre tehnicile auxiliare pe care 
asistentul social care lucrează în sistemul penitenciar le poate utiliza, în principal, pentru 
colectarea, prin comunicare exclusiv verbală, a informaţiilor, fie de la reprezentanţi ai 
instituţiilor, organizaţiilor abilitate să ofere date sau să intervină pentru soluţionarea 
problemelor sociale, fie de la membrii familiei persoanei custodiate, însă, în cel din urmă 
caz, numai în situaţii temeinic justificate, care reclamă intervenţie imediată din partea 
specialistului. 

Convorbirea telefonică este utilizată, în mod frecvent, pentru categoria 
beneficiarilor minori, de către asistenţii sociali din centrele de reeducare, însă specialiştii 
care îşi desfăşoară activitatea în penitenciare recurg doar într-un număr foarte limitat de 
cazuri la acest mijloc de informare în relaţia cu membrii familiilor persoanelor private de 
libertate. Acest aspect se explică, pe de o parte, prin faptul că specialiştii în asistenţă 
socială reprezintă o categorie profesională relativ nou încadrată în sistemul penitenciar, 
iar, pe de altă parte, prevederile în vigoare nu fac referiri explicite la problematica, 
contextul, modalitatea de contactare telefonică a membrilor familiilor deţinuţilor de către 
personalul menţionat. 

Ca urmare, un asemenea demers - firesc din punctul de vedere al profesiei de 
asistent social - păstrează un caracter de excepţie în contextul mediului penitenciar, fiind 
desfăşurat doar în situaţii temeinic justificate, care reclamă intervenţie imediată. 
Asistentului social îi revine ca responsabilitate să informeze în mod obligatoriu şeful 
ierarhic, cu privire la necesitatea unui astfel de demers. 
 

 
 
IV. 2. 6. GENOGRAMA 

Genograma este o tehnică utilizată în domeniul psihosocial, care presupune 
culegerea de informaţii prin crearea unei reprezentări grafice a structurii familiei, 
asemănătoare unui “arbore genealogic”.  

Structura familiei şi relaţiile dintre membrii acesteia pot fi reprezentate pentru două 
sau trei generaţii (ex: părinţii şi copiii, respectiv bunicii, părinţii şi copiii). 

 
 

IV. 2. 7. ECOMAPA 
Ecomapa (ecoharta sau harta-eco) este o reprezentare grafică, schematică a 

relaţiilor individului cu mediul social (persoane şi instituţii cu care interacţionează).  
 

La ce este folosită?33 
 Pentru a identifica membrii unei familii (nucleare sau extinse), natura relaţiilor 

dintre aceştia, resursele pe care le schimbă cu clientul; 
 Pentru a identifica alte persoane şi sisteme din mediul social al clientului/familiei şi 

resursele pe care le schimbă cu ele; 

                                                 
33 M. Roth, M.,  Rebeleanu, A., Poledna S., op. cit., pag. 52 
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 Pentru a identifica relaţiile clientului/familiei cu sistemele comunităţii; 
 Pentru a identifica contribuţiile prezente şi trecute ale clientului în favoarea altor 

persoane; 
 Pentru a identifica sistemele prin care resursele adiţionale ar putea fi folosite. 

Este un instrument util pentru că:   

 Organizează o mulţime de informaţii ale trecutului clientului; 

 Persoana privată de libertate/familia sunt angajate într-un proces de evaluare a 
relaţiilor pe care le au cu mediul social; 

 Ajută la identificarea contribuţiilor pozitive ale clientului aduse mediului şi lipsa 
suportului din partea mediului, identifică şi evaluează posibile resurse de ajutor; 

 Harta-eco poate fi modificată pe parcurs, astfel ca familia şi asistentul pot urmări şi 
observa schimbările înregistrate; 

 Poate fi adaptată la orice tip de situaţie socială. 
 

Cum se construieşte o hartă-eco? 
 Spuneţi clientului că transpuneţi pe hârtie, împreună, o imagine a celor mai 

importante relaţii ale acestuia: cu familia, comunitatea, grupul de prieteni, mediul 
său de viaţă.  

 Începeţi cu căminul clientului; membrii casei trebuie notaţi pe hartă ca şi într-un 
arbore genealogic, folosind pătrate pentru a indica bărbaţii şi cercuri pentru a 
indica femeile din familie, membrii decedaţi se notează cu un X şi pot fi înscrişi pe 
hartă la marginea cercului familiei. 

 În continuare sunt identificate acele sisteme ale mediului care afectează, 
influenţează viaţa clientului /familiei. După ce natura tranzacţiei client/sistem a fost 
determinată, se trasează o linie pentru a exprima atât legătura, cât şi calitatea ei 
(indicată în partea de jos a foii ). 

 

În timp ce construiţi harta-eco poate fi mai uşor şi, totodată, indicat să exploraţi: 
 cum percepe clientul/familia schimbările cu alte sisteme; ce face sau a făcut 

fiecare şi pentru cine ; 
 ce simte clientul/familia în legătură cu schimbările cu alte sisteme, în particular ce 

simte clientul în legătură cu ajutorul primit, cum se simt membrii familiei în legătură 
cu ajutorul dat; 

 cât de adecvat se simte clientul/familia în legătură cu schimbările care vor urma 
datorită nevoilor identificate; 

 percepe clientul/familia sau chiar şi alte sisteme noi sau alte sisteme care ar merita 
să fie cercetate, ca fiind surse de ajutor pentru a-şi satisface/rezolva nevoile 
identificate. 

 Harta-eco permite identificarea punctelor forte ale clientului, precum şi a nevoilor 
lui. Această hartă poate fi construită şi fără ajutorul clientului, cu ajutorul lui sau al familiei, 
împreună sau separat. 
Legenda hărţii: se folosesc cuvinte descriptive sau se desenează diferite linii: 
 __________  pentru legături puternice; 
  - - - - - - - -     pentru legături slabe, tranzitorii; 
                                 pentru legături stresante, tensionate; 
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                       pentru legături întrerupte sau încetate definitiv (nu se  foloseşte nici 
un semn grafic). 
 
 
IV. 2. 8. ANALIZA CÂMPULUI DE FORŢE 

Analiza câmpului de forţe este o tehnică de culegere şi prelucrare a  informaţiilor 
privind  factorii şi forţele  care contribuie  la rezolvarea problemei clientului. 

Clientul, împreună cu asistentul social, identifică atât  punctele puternice, cât şi 
cele slabe, care caracterizează situaţia problemă, astfel încât acestea să fie mobilizate în 
vederea rezolvării problemei. 

 
Tabelul câmpului de forţe 

(+) Forţe pozitive 

 

(-) Forţe negative 

1.Relaţie de ataşament puternic dintre soţi 1.Relaţii tensionate cu familia lărgită  

2. Existenţa unui venit sigur în familie  2. Lipsa unei locuinţe proprii 

Tabelul câmpului de forţe se poate modifica în timp, pe măsură ce se înregistrează 
progrese/schimbări  în rezolvarea cazului. 

 
 

IV. 2. 9. CONSILIEREA 
 În asistenţa socială, consilierea reprezintă cea mai importantă metodă de 
intervenţie utilizată de profesionist în procesul de ajutorare a clientului (ex: individ, familie, 
grup).  

Prin consiliere, asistentul social are posibilitatea să exploreze, să descopere şi să 
clarifice care sunt resursele clientului şi împreună cu acesta să stabilească care sunt 
soluţiile pentru rezolvarea problemei cu care se confruntă. 

Complexitatea acestei metode de intervenţie este dată de faptul că procesul de 
ajutorare a individului se desfăşoară pe parcursul mai multor şedinţe (numărul îl stabileşte 
asistentul social în funcţie de dificultatea cazului), în cadrul cărora, împreună cu clientul, 
profesionistul parcurge sistematic mai multe etape.  

În cadrul acestui demers, asistentul social, împreună cu clientul, va analiza mai 
întâi care este natura problemei, iar, ulterior vor fi explorate resursele individului/ familiei/ 
comunităţii (calităţi, credinţe sau valori ale individului, persoane din familia lărgită care îi 
pot oferi suport, serviciile unei instituţii). Clientul va alege o soluţie pentru rezolvarea 
situaţiei sale şi va realiza schimbarea dorită cu sprijinul profesionistului. 

Pentru a atinge scopul vizat de metoda consilierii, de ajutorare a clientului în 
procesul de schimbare şi de dezvoltare personală în concordanţă cu valorile şi aşteptările 
individului, asistentul social trebuie să uzeze de întreaga gamă a calităţilor unui bun 
profesionist, alături de tehnici specifice ale consilierii. 
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 Aplicaţie practică privind consilierea 
 
Precizare: în această secţiune este prezentat un studiu de caz, pe baza căruia s-a 
realizat un instrument - Fişa individuală de consiliere - ce poate fi utilizată de către 
asistentul social în demersurile recuperative destinate persoanelor custodiate.      

Astfel, în situaţiile în care asistentul social consideră că aplicarea metodei de 
consiliere este cea mai potrivită pentru soluţionarea unei probleme sociale cu care se 
confruntă, la un moment dat, o persoană custodiată, poate utiliza ca model (orientativ şi 
opţional), fişa de consiliere prezentată în cadrul acestui studiu de caz. 
 
Metode de evaluare folosite: interviul semi-structurat,  observaţia sistematică. 
 
Prezentarea problemei 

În prezent, M.A. se simte copleşit de situaţia prezentă şi consideră că sosirea mamei în ţară ar 
rezolva toate problemele lui şi ale fratelui său (părinţii nu îi sunt alături, bunicii au probleme financiare şi de 
sănătate deosebite, iar el şi fratele său  execută o pedeapsă privativă de libertate  pentru infracţiunea de 
furt). 

La întâlniri, M.A. a manifestat o atitudine deschisă în relaţia cu asistentul social. Atent la întrebări, 
răspunde clar, dezvoltând subiectul întrebării şi fiind cooperant.  

Pe parcursul întâlnirilor s-a prezentat într-o ţinută îngrijită, curată, adecvată vârstei şi anotimpului. Se 
constată preocuparea acestuia pentru propria înfăţişare (îmbrăcăminte la modă, cercel în ureche, tatuaje 
etc.). 

La nivel de limbaj, M.A. vorbeşte clar, articulat, se exprimă fluent, logic, elocvent. Manifestă 
spontaneitate în exprimare, însă prezintă un vocabular sărăcăcios şi insuficient dezvoltat pentru vârsta sa. Pe 
parcursul interviurilor, limbajul verbal şi cel nonverbal au fost congruente, evidenţiindu-se atitudinea de 
sinceritate manifestată de acesta. 

Ceea ce contează prioritar, pentru M.A., este ceea ce grupul de referinţă (ex: prieteni, familie, şcoală 
etc.) valorizează. M.A. resimte nevoia concordanţei cu normele grupului de apartenenţă imediată (ex: familie, 
grup de prieteni). Pentru el, este bun comportamentul care place celorlalţi şi care îl ajută să fie acceptat de 
aceştia. Dorinţa de conformare la normele grupului se manifestă prin îmbrăcăminte, jargon verbal şi gestual, 
comportamente valorizate de grupul de prieteni (ex: consum de tutun, consum de băuturi alcoolice, jocuri pe 
computer, ieşiri la petreceri, terase, comitere de infracţiuni). 

M.A. face diferenţa între adevăr şi minciună, consideră că este mai bine să spui adevărul, 
conştientizează consecinţele negative ale minciunilor şi apreciază că preferă să spună adevărul. 

În relaţiile cu cei din mediul apropiat (ex: familie, prieteni). M.A. manifestă prudenţă, reţinere, tendinţa 
de a se retrage în sine şi are o atitudine detaşată faţă de problemele din viaţa sa. În acelaşi timp, din dorinţa 
de a fi acceptat, M.A. este uşor influenţabil de grupul la care aderă, pe care îl valorizează. În situaţii dificile, 
M.A. manifestă toleranţă scăzută la stres, incapacitate de luare a deciziilor, fugă de responsabilitate, iar 
reacţiile sale variază de la afişarea unei atitudini de superioritate, agresivitate verbală până la indiferenţă, 
apatie, amânarea rezolvării problemelor şi chiar abandonarea proiectelor sau sarcinilor iniţiale. 
 
Aspecte ale profilului psihologic 

Ca urmare a examinării psihologice, au fost puse în evidenţă următoarele aspecte legate de profilul 
psihologic: 
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• Datele psihometrice indică o inteligenţă generală sub nivelul mediu. Abandonul şcolar după absolvirea celor 
patru clase primare a determinat insuficienta  stimulare intelectuală şi, astfel, posibilităţile unei dezvoltări 
cognitive adecvate au fost reduse. 
• Persoană predominant introvertită, calmă în aparenţă, fără accese explozive de furie sau agresivitate; 
prezintă o anumită apatie, lipsă de energie, oboseală. Deşi la nivel emoţional se constată sensibilitate, 
delicateţe şi prezenţa trăirilor afective diverse, M.A. prezintă o anumită inhibiţie emoţională, îşi reprimă 
emoţiile şi exprimă detaşare, indiferenţă în relaţiile cu persoanele de aceeaşi vârstă şi cu alţi adulţii. 
• Stima de sine oscilează între nevoia de autovalorizare, dorinţa de afirmare socială şi lipsa de încredere în 
sine, trăirea sentimentului eşecului, incapacitatea de a găsi soluţii pentru aplicarea dorinţelor. 
• M.A. este o persoană sociabilă, dar manifestă neîncredere, circumspecţie şi prudenţă în relaţiile cu cei din 
jur. 
• Manifestă interese spre concret, material, aspiraţii intense de autorealizare dar resimte nevoia de sprijin din 
exterior şi are tendinţa ca în situaţiile dificile de eşec, să trăiască sentimente de inferioritate, de culpabilitate, 
retrăgându-se în sine. Este orientat spre scop şi este prezentă ambiţia, voinţa de a depăşi obstacolele, însă 
îşi doreşte ajutorul de la cei din jurul său. 
• Se constată prezenţa unor conflicte afective trecute legate de mamă, tristeţe, trăirea unor sentimente de 
frustrare, de abandon afectiv, prezenţa sentimentelor de culpabilitate, de inferioritate şi nesiguranţă, 
anxietate. 
• Tendinţe ambivalente faţă de mamă – valorizare, investirea mamei cu afecţiune, prezenţa nevoii de a 
beneficia de afecţiune, de protecţie şi de îngrijire din partea mamei, dar şi neîncredere, anxietate faţă de 
dorinţa şi capacitatea mamei de a răspunde acestor nevoi. 
• Prezintă dorinţa de a prelua rolurile parentale ale tatălui absent. 
 
Relaţionare în cadrul familiei 

În absenţa ambilor părinţi, bunicii au preluat rolurile parentale, însă M.A. consideră că mama ar fi 
avut mai multă autoritate asupra lor. Relaţia cu tatăl este una disfuncţională, legăturile cu tatăl său fiind 
întrerupte, M.A. nu se aşteaptă la nici un fel de sprijin (ex: financiar, educativ, afectiv) din partea tatălui. 

Prietena lui M.A. este o persoană importantă, faţă de care acesta a dezvoltat sentimente de 
afecţiune. În prezent, aceasta reprezintă pentru M.A. principala persoană de suport, faţă de care îşi exprimă 
gândurile, emoţiile, sentimentele. 
 
Modalitatea de raportare la problemă 

M.A. îşi manifestă dezacordul cu privire la faptul că mama a plecat la muncă în străinătate, deşi 
afirmă că aceasta a plecat pentru binele familiei. 

Prima plecare a mamei a avut loc în urmă cu 6 ani.  M.A. afirmă că îşi aminteşte foarte puţine lucruri 
despre aceasta. Până acum 4 ani, mama venea acasă mai des (o dată la 6 luni), însă de acum 4 ani, 
aceasta nu s-a mai întors. 

În prezent, relaţia dintre  M.A. şi mama sa se limitează doar la convorbiri telefonice (o dată la 2 sau 3 
luni) şi la trimiterea unor pachete sau sume de bani (o dată sau de 2 ori pe an). 

M.A. consideră că situaţia familiei lor nu s-a îmbunătăţit, ci dimpotrivă: el şi fratele lui au abandonat 
şcoala, încă din clasa a treia (imediat după prima plecare a mamei) ei au intrat într-un grup de prieteni cu 
vârste mai mari şi cu preocupări delincvente, au comis mai multe infracţiuni mărunte (furturi de roţi de la 
maşini, de telefoane mobile). În prezent, M.A. şi fratele său execută o pedeapsă privativă de libertate,  pentru 
infracţiunea de furt. M.A. este de părere că, dacă mama lor ar fi rămas în ţară, lucrurile acestea nu s-ar fi 
întâmplat („mama ne ţinea din scurt”). 

În prezent, M.A. se simte trist, singur, obosit, temător faţă de ce se poate întâmpla în viitor. Îşi 
doreşte să acţioneze într-un fel pentru a schimba situaţia, este confuz, nehotărât şi nu are capacitatea de a 
identifica singur soluţii, de a lua singur decizii şi pare să se simtă depăşit de situaţia prezentă. 
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Recomandări: 
• Sprijin pentru reintegrare şcolară / profesională, în vederea asigurării unui mediu stabil de viaţă; 
• Consiliere individuală centrată pe: 

- exprimarea emoţiilor şi sentimentelor faţă membrii familiei; 
- autocunoaştere şi dezvoltarea încrederii în sine; 
- formarea abilităţilor de luare a deciziilor; 
- orientare în carieră. 

• Medierea relaţiilor dintre persoana privată de libertate şi familie; 
• Prevenirea recidivei; 
• Evitarea anturajelor cu comportamente predelincvente şi delincvente. 
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FIŞĂ INDIVIDUALĂ DE CONSILIERE 

 
Numele şi prenumele persoanei private de libertate …………………………………  
Data naşterii ………………………… Părinţii …………………………………………… 
 

Obiectiv / Tema 
de consiliere 

abordată 
 

Tehnici şi 
metode 
utilizate 

 

Observaţii Data 
 

Identificarea şi 
conştientizarea 

emoţiilor şi 
sentimentelor 

faţă de membrii 
familiei 

- expunerea liberă, 
- interviul, 

- observaţia. 
 

- conştientizează sentimentele 
ambivalente faţă de membrii familiei: 

dragoste, dor, nevoia de a primi şi de a oferi 
afecţiune, dar şi furie că aceştia nu sunt 

alături de el, dezamăgire că nu reacţionează 
mai prompt la cererile lui; 

- exprimă cu greu sentimentul de furie; 
- încă nu conştientizează 

determinismul dintre emoţiile 
şi sentimentele trăite şi 
comportamentele sale. 

………….. 

Comunicarea 
cu membrii familiei 

şi falsele 
promisiuni 

 

- fişe de lucru, 
- problematizare 

 

- realizează că îndeplinirea 
promisiunilor de către membrii familiei (de a 

suna, de a trimite bani etc.) depinde de câţiva 
factori (sănătatea membrilor familiei, 

veniturile acestora, costurile legate de 
transferul sumelor financiare etc.); 

- conştientizează că venirea la vizită a 
membrilor familiei nu ar rezolva toate 

problemele sale ci doar ar ajuta la rezolvarea 
lor; 

- prezintă dorinţa de a-şi asuma 
responsabilitatea pentru câteva din 

problemele sale dar recunoaşte că are nevoie 
de sprijin. 

…………… 

Autocunoaştere 
şi creşterea 

stimei de sine 
 

- fişe de lucru ; 
- exerciţii de 

autocunoaştere 

- deschis şi receptiv; 
- necesită exerciţii suplimentare pentru 

creşterea stimei de sine. 

………….. 
 
 
 

- îşi identifică abilităţi şi deprinderi personale; 
- conştientizează efectele pe 

care le-a avut renunţare la şcoală asupra 
dezvoltării sale cognitive. 

………….. 
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- îşi doreşte reintegrarea şcolară şi 
profesională 

şi sprijin pentru aceasta; 
- se va propune colaborarea cu un serviciu 
din comunitate, pentru oferirea de sprijin 

pentru reintegrare şcolară şi profesională. 

………….. 

Influenţele grupului de 
prieteni 

- interviul; 
- fişe de lucru; 
- observaţia. 

 
 

- listează avantajele şi 
dezavantajele prezentului grup 

de prieteni în comparaţie cu 
grupul de prieteni cu care a comis infracţiuni 
(cei din prezent merg la şcoală / serviciu, nu 

mai au probleme cu poliţia etc.); 
- cunoaşte principalele infracţiuni şi 

conştientizează consecinţele comiterii de 
infracţiuni; 

- conştientizează importanţa 
susţinerii grupului pentru decizia sa de a-şi 

continua studiile şi pentru a traversa perioada 
de detenţie (3 ani); 

- alcătuieşte o listă cu activităţi 
de petrecere a timpului liber care să nu 

conducă spre comiterea de noi infracţiuni. 

………….. 

Orientare în carieră 
 

- fişe de lucru; 
- exerciţiul; 

- problematizarea. 
 

- conştientizează importanţa 
studiilor în formarea unei cariere; 

- şi-a reafirmat hotărârea de a 
continua studiile; 

- conştientizează nevoia de 
a - şi administra mai bine timpul; 

- alcătuieşte planul său personal de carieră. 
 

………… 

 
 
 
 
 
 
 
Asistent social (semnătură şi parafă)________________ 
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IV. 2. 10. GRUPURILE DE LUCRU 
 

În asistenţa socială, se recurge la grup pentru o varietate de scopuri. Asistentul 
social poate folosi grupul pentru a obţine informaţii despre client şi pentru a sprijini planul 
de intervenţie. În multe situaţii, asistentul social participă la grupuri conduse de colegii de 
alte specialităţi, doar pentru a furniza informaţii despre clienţi. 

Categorii de grupuri 
Există diferite modalităţi de clasificare a categoriilor de grupuri cu care asistenţii 

sociali interacţionează frecvent. Cea mai cunoscută abordare în literatura de specialitate 
este aceea în care grupurile sunt divizate în grupuri centrate pe sarcină, respectiv, grupuri 
de tratament. Aceste categorii de bază pot fi clasificate la rândul lor în subcategorii. 

 Grupuri centrate pe sarcină 
Se constituie în scopul îndeplinirii unui set corespunzător de obiective sau sarcini. 

Acestor sarcini li se alocă o atenţie convergentă, accentul punându-se pe atingerea 
finalităţilor stabilite anterior. Stabilirea obiectivelor ajută la determinarea modului de 
operare a grupului, precum şi a rolurilor îndeplinite de membrii acestuia.  

În aşezămintele de detenţie, asistentul social poate face parte din grupuri centrate 
pe sarcină, precum: comisii de specialitate constituite în baza legislaţiei privind executarea 
pedepselor cu închisoarea/măsura internării într-un centru de reeducare, echipe 
multidisciplinare.   

 Grupurile de tratament  
Sunt grupurile care au ca prioritate principală nevoile emoţionale şi sociale ale 

membrilor lor. Acestea pot fi clasificate în cinci tipuri de grupuri de tratament: grupul de 
progres, de terapie, educaţional, de socializare şi de sprijin (Toseland & Rivas, 1998). 
Toate grupurile pornesc de la premisa că fiecare membru al acestuia va beneficia direct 
de existenţa grupului. De regulă, schimbarea individuală apare doar prin integrarea 
membrilor în grup astfel că această schimbare este, de cele mai multe ori, motivul creării 
grupului. 

 Grupurile de progres/ creştere/ dezvoltare 
 Sunt destinate să încurajeze şi să sprijine progresul individual al membrilor 
grupului. Progresul porneşte de la premisa de a ajuta membrii grupului să realizeze 
autocunoaşterea şi autoînţelegerea. Experienţa din cadrul grupului constă în organizarea 
de diferite activităţi proiectate să-i ajute pe participanţi să-şi atingă scopurile. Grupurile de 
progres se concentrează pe sprijinirea fiecărui membru în parte în încercarea de a-şi 
îmbunătăţi potenţialul şi de a-şi mobiliza forţele. Nu se porneşte de la presupunerea că 
membrii au, în mod necesar, o “problemă”.  

În grupurile de progres, asistentul social este un mediator, ajutându-i pe membrii 
grupului să-şi atingă scopurile. Ca în toate grupurile, rolul asistentului presupune un grad 
ridicat de implicare în faza incipientă şi un grad din ce în ce mai redus de implicare pe 
măsură ce grupul se dezvoltă. 

 Grupurile de terapie 
Îşi ajută clienţii care şi-au identificat un obiectiv de schimbare într-unul din 

aspectele comportamentului lor. Termenul include grupuri în care obiectivul este 
recuperarea după o experienţă problematică de viaţă. Accentul se pune pe corectarea 
unei probleme intrapersonale sau interpersonale deja percepute şi de a învăţa să o 
corecteze şi să copieze stiluri comportamentale.  
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Rolul asistentului social presupune o mai mare implicare în acest tip de grup. El 
poate începe ca şi coordonator, expert sau lider, în funcţie de necesităţile grupului, dar va 
deveni probabil un moderator pe măsură ce grupul progresează.  

 Grupurile educaţionale 
 Furnizează membrilor informaţii despre ei înşişi sau despre cei din jurul lor. Aşa 
cum sugerează şi denumirea, scopul acestor grupuri este de a educa sau de a pregăti 
membrii grupului într-o anumită problematică sau pe o anumită temă. Această educaţie se 
poate face prin prezentări cu caracter didactic, jocuri de rol, activităţi şi dezbateri. 
Grupurile educaţionale sunt similare celor de progres deoarece nu pleacă de la prezumţia 
că membrii ar putea avea o “problemă”. Grupurile educaţionale tind să cultive mai puţin 
interacţiunea între membri, comparativ cu cele de progres şi terapie.  

Similar grupurilor de terapie, asistentul social este, de cele mai multe, ori liderul 
grupului care furnizează prezentările şi informările, fiind expert al grupului. 

 Grupurile de socializare  
Oferă participanţilor asistenţă în formarea unor deprinderi necesare pentru 

“socializare” în comunitate. Se porneşte de la prezumţia că membrii grupului au un anume 
deficit în deprinderile de socializare. Grupurile de socializare fac cel mai des uz de 
experienţe şi activităţi structurate pentru a crea un mediu alternativ şi recurg mai puţin la 
discuţiile între membrii.   

Rolul asistentului social în grupurile de socializare este unul de prezenţă 
nemijlocită. Această prezenţă poate include rolul de lider sau de expert: asistentul social  
proiectează programul şi îşi ghidează membrii pe tot parcursul procesului şi al exerciţiilor. 
La fel ca şi în situaţia celorlalte grupuri, implicarea rolului se poate estompa pe măsură ce 
grupul trece în stadiile avansate ale programului.  

 
Grupurile de suport 
Presupune participarea benevolă şi structurată a unor persoane la dezbaterea şi 

identificarea unor soluţii la anumite probleme comune. Scopul utilizării acestei tehnici este 
de a oferi reciproc informaţii, sfaturi, încurajare şi suport emoţional. Cel mai frecvent, 
aceste întâlniri au scop terapeutic şi sunt coordonate de către un specialist în domeniul 
psihosocial, care, împreună cu membrii grupului, reglementează regulile şi normele 
interne de funcţionare.  
 

 
IV. 2. 11. STUDIUL DE CAZ 
 Cazul, ca modalitate de exemplificare a unor situaţii manageriale, reprezintă o 
situaţie concretă, puternic contextualizată, un fenomen, un proces, o activitate, un individ 
– manager34 sau executant, un grup de persoane, o organizaţie sau orice altceva care 
poate interesa la un moment dat, din perspectivă pragmatică.  
 Dacă interviul de grup şi observaţia sunt metode ce pot fi incluse atât în categoria 
celor de tip cantitativ, cât şi în categoria metodelor calitative, studiul de caz este prin 
excelenţă o metodă calitativă. 
 Studiul de caz este o investigaţie empirică, ce constă în analiza detaliată a unui 
individ, grup sau situaţie dată. 
 
 
 

                                                 
34 Bromley, D. B., (1986), The Case-Study, Method in Psychology and Related Disciplines, U.K., Chicester, pag. 177-178 
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IV. 3. Aplicaţii practice - exemplificarea instrumentelor de lucru prin studiu de caz 

 
 
 

Grafic privind paşii care pot facilita reintegrarea 
unei persoane private de liberare / minor 

 
 
       Sarcinile Beneficiarului                                                                              Sarcinile asistentului social 
               
 
 
 
               
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

Cunoaşterea abilităţilor proprii 

Răspunde invitaţiei de a 
participa, se implică 

Debutul intervenţiei 

Defineşte sarcinile Participă la activităţi 

Este motivat să participe 
la acţiuni viitoare 

Oferă sprijin gradual, 
secvenţializând sarcinile 

Găseşte satisfacţie în 
activităţi 

Întăreşte comportamentul 
pozitiv 

SUCCES 

 

 
Dezvoltarea unei relaţii 

bazată pe: 
 
 

ÎNCREDERE 
SATISFACŢIE 
PARTENERIAT 
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STUDIU DE CAZ  

 
 

 
Prin acest studiu de caz s-a urmărit identificarea percepţiei lui P.A. cu privire la 

situaţia în care se regăseşte (relaţionare deficitară cu membrii familiei), precum şi 
surprinderea elementelor de noutate referitoare la acesta şi la familia sa. 

Studiu de caz a fost întocmit în baza unor întrevederi cu P.A. şi bunica acestuia, 
care au avut loc în datele …, precum şi prin consultarea altor surse, ce se regăsesc în 
„istoricului social” 

 
 
Structura: 
 

A. Colectarea şi analizarea datelor ( prezentarea problemei/problemelor): 
1) Introducere – date de identificare ale persoanei private de libertate; 
2) Sursele de informaţii; 
3) Date privind persoana privată de libertate (partea narativă ce descrie evenimentele 

importante din viaţa clientului). 
 
B. Istoria problemei  
 
C.  Evaluarea şi proiectarea iniţială: 
1)  Cum trebuie abordată problema principală? 
2)  Ce factori de mediu vor afecta reabilitarea persoanei private de libertate? 

      3)  Perspective de reintegrare în societate.  
 

D. Harta  Ego (Ecomapa) a persoanei private de libertate 
 
E. Genograma familiei 

 
F. Matricea ciclului de viaţă 

 
G. Analiza câmpului de forţe 
 
H. Plan de intervenţie 

 
I. Evaluarea finală: 
1) evaluarea finală a intervenţiei: 
- evaluarea procesului de susţinere / suport; 
- evaluarea relaţiei asistent social – persoană privată de libertate; 
- evaluarea serviciilor oferite. 
2)  limite ale intervenţiei şi modalităţi de depăşire. 
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Tehnici  de colectare şi instrumentare a datelor: 
I. Documentarea: a constat în obţinerea datelor despre client  (persoana privată de 
libertate P.A.), din diverse surse de informaţii (ex: dosarul individual, ancheta socială de 
la domiciliul clientului, referatul de evaluare întocmit de Serviciul de Probaţiune etc.). 
 
II. Observaţia: 
- observaţia indirectă, referitoare la datele obţinute, care le pot completa pe cele obţinute 
prin documentare (ex: alte persoane care intră în contact persoana privată de libertate: 
colegi de cameră, supraveghetor, şeful de secţie etc.); 
- observaţia directă (ex: observarea persoanei private de libertate: igienă, dezvoltare 
fizică, îmbrăcăminte, limbaj, atitudine, comportament; observarea altor membri ai familiei, 
în timpul eventualelor întâlniri cu aceştia, la sectorul „Vizite – în funcţie de caz; 
observarea în cadrul unei întrevederi extinse, de exemplu, între persoana privată de 
libertate şi membrii de familie – în cazul de faţă, între P.A. şi bunica maternă). 
 
III. Întrevederea – întâlnirea dintre persoana privată de libertate şi asistentul social. 
Prima întrevedere a urmărit culegerea de informaţii despre situaţia actuală a persoanei 
private de libertate. Totodată, întrevederea poate fi realizată şi cu alţi „actori” implicaţi în 
procesul de soluţionare a cazului: membri de familie (în cazul de faţă – bunica maternă), 
reprezentanţi ai altor instituţii / persoane din comunitate (ex: consilierul de probaţiune din 
cadrul Serviciului de Probaţiune Suceava, psihologul Direcţiei Generale de Asistenţă 
Socială şi Protecţia Copilului Gura Humorului). 
 
IV. Interviul – a fost realizat după ce în prealabil, asistentul social a avut o întrevedere cu 
persoana privată de libertate (în funcţie de caz, există posibilitatea ca întrevederile să 
aibă loc şi cu alte persoane implicate în procesul de soluţionare a cazului), după care, a 
fost programat realizarea interviului de explorare.  Ulterior, se poate utiliza metoda 
interviului diagnostic. 
 Aplicarea metodei interviului s-a realizat după ce a fost construit un ghid de interviu 
cu întrebări specifice, prezentat în continuare: 
 

Aplicaţie practică - ghidul de interviu utilizat la  evaluarea iniţială 

 
 I. Date de individualizare 
 1. Data naşterii: an ______, lună_____ zi_____,sex M/F 
 2. Mediul: Urban/Rural, adresa________________________________________ 

3. Situaţia şcolară/profesională (educaţie preşcolară, nr. de clase absolvite, cursuri de calificare 
profesională, altceva); eşec şcolar/abandon/exmatriculare/altele____________________________ 
4. Ocupaţia la momentul arestării (elev, încadrat, fără ocupaţie) 
_______________________________________ 
5. Pedeapsa (domeniul infracţional) 
6. Durata arestului preventiv  
7. Cât timp a durat procesul (dacă s-a făcut apel şi recurs) 
 
II. Situaţia familială 
8. Locuieşti împreună cu părinţii? (doar cu unul dintre ei, care, unde, detalii despre locuinţă, 
cartier/comună/sat) 
9. Ai fraţi/surori? (nivel de şcolarizare, ocupaţie actuală, dacă au avut probleme cu poliţia) 
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10.Care este ocupaţia părinţilor? (nivel şcolarizare, pregătire profesională, ocupaţie actuală şi loc de 
muncă, venituri) 
11. A mai avut cineva din familia ta probleme cu poliţia? 
12. Cine te vizitează (cât de des)? Care dintre părinţi sau membrii familiei îţi lipseşte mai mult? 
 
III. Varianta personală asupra faptelor 
13. De ce eşti aici? Povesteşte-mi cum s-a întâmplat. 
14. Care a fost reacţia părinţilor, fraţilor (a familiei) când au aflat că ai probleme la poliţie? 
15. Ce au spus prietenii, colegii când le-ai spus că eşti chemat la poliţie să dai declaraţie? 
16. Ce ai făcut tu de când ai aflat că trebuie să mergi la poliţie? Ştiai de ce te caută? 
17. Cu cine ai fost la poliţie (mama, tata, alte persoane, singur)? Cine a mai fost prezent când ai dat 
declaraţie la poliţie? 
 
IV. Contactul cu sistemul justiţiei penale 
18. Cum a fost la poliţie când ai dat declaraţie? Povesteşte-mi. 
19. Dar la parchet – ai avut emoţii – cum s-au petrecut lucrurile acolo? 
20. Cine te-a reprezentat (ţi-ai angajat un avocat sau ai avut unul numit din oficiu)? 
21. La poliţie şi parchet preferai să discuţi singur sau în prezenţa avocatului? 
22. Crezi că un alt avocat te-ar fi apărat mai bine? 
23. Cum s-au purtat cu tine cei de la poliţie şi parchet? 
24. Cum a fost la instanţă? Povesteşte-mi apărarea la fiecare dintre termene (dacă părinţii/avocatul 
erau prezenţi în instanţă). 
25. Îţi aminteşti prima zi petrecută aici? Cum a fost? 
26. Descrie-mi o zi obişnuită de aici (de când te trezeşti şi până la culcare – povesteşte-mi ce faci şi 
care sunt impresiile tale). 
27. Ai timp liber aici? Dacă da, cu ce te ocupi, ce faci? Ce altceva ţi-ar plăcea să faci? 
28. Câţi colegi de cameră ai (ce au făcut, de ce sunt aici)? 
29. Care sunt activităţile care ţi se par mai interesante/folositoare aici? 
30. Continui şcoala aici? Faci un curs de calificare profesională? 
31. Dintre persoanele de aici cu cine te înţelegi cel mai bine – cui i te adresezi atunci când ai o 
problemă? 
32. Ai primit recompense de când eşti aici/dar sancţiuni? Ce ai făcut? 
33. Cine crezi că este de vină pentru că eşti aici? 
 
V. Nivel de aşteptare 
34. Dacă ar fi să scrii o scrisoare victimei, ce i-ai transmite? 
35. Dacă acum ai fi afară, ce ai face (ce ţi-ar plăcea să faci)? 
36. Cu care dintre părinţi te înţelegi mai bine? Povesteşte-mi o amintire frumoasă legată de familia 
ta. 
37. Care dintre părinţi/fraţi sau rude te vizitează mai des? 
38. Îţi place să mergi la şcoală? Te duceai? Ce obiecte îţi plăceau mai mult? Cum te înţelegeai cu 
profesorii? 
39.Te gândeşti să te întorci la şcoală după liberare, să te califici într-o meserie/profesie – care? 
40. Descrie-mi o zi obişnuită din viaţa ta (înainte de a veni aici). Ce făceai pe parcursul unei zile? 
41. Povesteşte-mi o zi frumoasă din viaţa ta (poate chiar cea mai frumoasă). 
42. Cu cine ai vrea să semeni? Ai un model de urmat în viaţă? 
43. Crezi că părinţii tăi sunt vinovaţi că ai ajuns aici? 
44. Povesteşte-mi despre prietenii tăi. 
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45. Cum îţi petreceai timpul liber? Ce făceai? / Ce ţi-ar fi plăcut să faci (înainte de a fi arestat/hobby-
uri, pasiuni, curiozităţi, etc.)? 
46. Povesteşte-mi o zi nereuşită din viaţa ta – o zi care ţi-ai dori să nu se mai repete niciodată 
(indiferent de ce s-ar întâmpla). 
47. Ce vei face după liberare? / Cum îţi vezi viaţa după ce vei ieşi de aici? 
48. Cum crezi că ai putea să fii sprijinit pentru a nu te mai reîntoarce (niciodată) aici? 
49. Crezi că poliţia este vinovată pentru că eşti aici? 
50. Dacă cineva ar avea posibilitatea să-ţi satisfacă trei dorinţe, care ar fi acestea?  

 
 

PREZENTAREA STUDIULUI DE CAZ  
 
În urma aplicării tehnicilor şi metodelor specifice asistenţei sociale, a rezultat o imagine de ansamblu 

a situaţiei sociale persoanei private de libertate P.A., după cum urmează:  
 
A.   Colectarea şi analizarea datelor ( prezentarea problemei/problemelor):   

 
1. INTRODUCERE 
 
Numele şi prenumele persoanei private de libertate: P. A 
 
Data şi locul naşterii: ………… Gura Humorului, jud. Suceava  
 
Adresa: Str. ……………….., Gura Humorului, jud. Suceava  
Domiciliul legal :locuieşte la domiciliul bunicii materne situat în str. …………………., mun. Gura Humorului, 
jud-Suceava 
 
Faptele: Distrugere (art. 217, CP) şi Lovire sau alte violenţe (art.180 CP) 
 
 
2. SURSELE DE INFORMAŢII: 

 P. A., persoana privată de libertate; 
 I.E., bunica maternă, 2 întrevederi în cadrul sectorului „Vizite”, Penitenciarul …….; 
 L.D., reprezentant al Direcţiei de Asistenţă Socială Gura Humorului, o convorbire telefonică; 
 P.R., fratele tânărului, o întrevedere în cadrul sectorului „Vizite”, Penitenciarul ……. ; 
 N.D., comisar şef în cadrul Poliţiei mun. Gura Humorului, Serviciul Investigaţii Criminale, o 

convorbire telefonică; 
 C.C., consilier al Serviciului de Probaţiune, 2 întrevederi la sediul Serviciului de Probaţiune şi la 

sediul Penitenciarului ; 
 G.S., consilier psiholog în cadrul Direcţiei Generale de Asistenţă Socială şi Protecţia Copilului Gura 

Humorului, o întrevedere la sediu; 
 B.G, asistent social în cadrul Centrului Şcolar „Sf. Andrei” Gura Humorului, o convorbire telefonică. 

  
3. DATE PRIVIND PERSOANA PRIVATĂ DE LIBERATE: 
 Din relaţia de căsătorie a părinţilor tânărului, P. E. şi S. I. A., au rezultat 5 copii, după cum urmează: 

 A. G., căsătorită în alt judeţ; 
 P. S., aflat în cadrul Penitenciarului …… din luna decembrie 2008, unde execută o pedeapsă 

privativă de libertate în cuantum de 3 ani; 
 P.B., căsătorit în alt judeţ; 



 101 

 P.R., elev în clasa a XII-a; 
 P.A., persoana privată de libertate, în cauză. 

 
            Responsabilităţile parentale în ceea ce-l priveşte pe P.A., precum şi pe fraţii săi, au fost preluate încă 
de la naştere de către bunica maternă, I. E. În urmă cu aproximativ 12 ani, soţii P. au divorţat, cei 5 copii 
fiind încredinţaţi mamei. Conform surselor menţionate, separarea părinţilor tânărului a survenit pe fondul 
conduitei agresive a d-lui P., manifestată atât în relaţia cu membrii familiei (în special cu soţia), cât şi cu 
membrii comunităţii. Acest context a încurajat şi mai mult implicarea bunicii materne în procesul de creştere 
şi educare a tânărului, precum  şi a fraţilor acestuia, instituindu-se, la un moment dat, măsura de plasament 
a celor 5 copii la bunica maternă. 

Pe fondul pierderii locului de muncă şi a dificultăţilor de natură financiară, mama lui P.A. a luat 
decizia de a pleca la muncă în străinătate. Iniţial, aceasta a fost plecată pentru o perioadă de timp în Austria, 
ulterior, în Spania, unde se găseşte şi în prezent. De-a lungul timpului, se poate vorbi despre o menţinere a 
legăturii mamă-copii, prin convorbiri telefonice şi prin vizite periodice, în perioada concediilor. Menţionăm că 
ultima revenire a d-nei P. la domiciliu s-a înregistrat în cursul lunii august, 2009. 

La rândul său, tânărul a fost plecat de mai multe ori în vizită la mamă în străinătate (Spania), ultima 
deplasare având loc în cursul anului 2009, pe o perioadă mai mare de timp. P.A. a revenit la domiciliu în 
preajma sărbătorilor de iarnă, la momentul actual, manifestând dorinţa reîntoarcerii sale în străinătate. 
Menţionăm că, pe parcursul şederii în Spania, P.A. nu a fost implicat în nicio activitate lucrativă, acesta 
susţinând că în acest interval a stat în casă. 

Ulterior discuţiei cu bunica maternă, aceasta a menţionat ca şi motiv al plecării nepotului său în 
străinătate, dorinţa mamei acestuia de a-i supraveghea conduita îndeaproape.  

Tatăl lui P.A..(domnul P.) este stabilit în jud. Arad, localitatea Sîntava, fiind recăsătorit. Acesta nu 
păstrează legătura cu copiii săi, fiind dat în judecată pentru neplata pensiei alimentare. Dl. P. este 
recunoscut ca având antecedente penale, fiind perceput drept o persoană „problemă” de către sursele mai 
sus menţionate. De la data divorţului părinţilor, unica întrevedere dintre tânăr şi tatăl său a avut loc în cursul 
anului 2009, când dl. P. a venit în mun. Gura Humorului pentru a vinde o maşină. Cu acest prilej,  tânărul a 
primit de la tatăl său 100 lei, această sumă constituind singurul suport financiar de care a beneficiat P.A. din 
partea tatălui în toată perioada separării celor doi. 

Referitor la relaţiile din cadrul familiei, acestea sunt descrise de către bunică ca fiind tensionate, pe 
fondul comportamentului adoptat de către P.A.. La momentul actual, bunica se simte depăşită de situaţie, 
recunoscând că are o capacitate scăzută de exercitare a unui control asupra persoanei nepotului său. În 
acest context, bunica refuză să îşi mai asume responsabilităţi de educare şi supraveghere în ceea ce-l 
priveşte pe A., considerând că numai mama acestuia ar mai putea exercita control în ceea ce-l priveşte.  

În percepţia bunicii, relaţionarea lui  P.A cu fraţii nu înregistrează un aspect favorabil, în condiţiile în 
care problemele comportamentale ale acestuia au afectat imaginea fraţilor în cadrul comunităţii.  

În perspectiva lui P.A. şi a bunicii sale, situaţia financiară a familiei nu prezintă un aspect 
problematic, principalul susţinător în acest sens fiind mama tânărului. Înainte de momentul arestării, P.A. nu 
desfăşura nicio activitate lucrativă, fiind întreţinut de către mamă şi respectiv bunică.  
            Din convorbirile cu. P.A., a rezultat că acesta locuia la domiciliul bunicii materne, într-un imobil 
proprietate personală a acesteia, constituit din patru camere, împreună cu un frate, o mătuşă şi doi verişori. 

În ceea ce priveşte situaţia şcolară a tânărului, menţionăm că acesta a fost înscris în anul şcolar 
2007-2008, în cadrul Centrului Şcolar „Sf. Andrei” din Gura-Humorului, în clasa a IX-a.  Decizia lui  P.A.  de 
a pleca din ţară în timpul vacanţei intersemestriale din luna februarie 2008, a condus la situaţia de abandon 
şcolar a acestuia. Până în prezent, P.A. a absolvit 8 clase, fiind înscris în clasa a IX-a de trei ori, fără, însă, a 
o finaliza vreodată.  

Din informaţiile obţinute de la reprezentantul Centrului Şcolar „Sf. Andrei” reiese că, pe perioada 
şcolarizării,  P.A. a fost inclus în cadrul unui program de prevenţie şi consiliere educaţională, adoptând o 
atitudine deschisă şi cooperantă cu asistentul social. De asemenea, în urma conversaţiilor purtate de către 
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acesta din urmă cu tânărul în cauză s-a putut constata iniţierea unui proces de conştientizare cu privire la 
consecinţele adoptării şi menţinerii unui comportament infracţional, precum şi dorinţa exprimată a lui P.A. de 
a continua cursurile şcolare. 

La momentul actual, atitudinea lui P.A.  vis-a-vis de reluarea cursurilor şcolare nu este una 
optimistă, în condiţiile în care acesta consideră că acceptarea sa  în mediul şcolar din mun. Gura Humorului 
ar fi dificilă, în timp ce reînscrierea sa la o şcoală din altă localitate ar fi costisitoare. 

Legat de programul zilnic al tânărului în cauză înainte de arestare, acesta a presupus ieşiri în oraş 
cu prietenii sau prietena. Din informaţiile obţinute de la reprezentanţii poliţiei, reiese că A. obişnuia să 
frecventeze sălile de jocuri de noroc din localitate, petrecând o parte a timpului său liber în compania unor 
minori aflaţi în sistemul de protecţie, în cadrul unui centru de plasament. 

P.A. susţine că a renunţat la consumul de tutun, recunoscând însă că întâmpină dificultăţi în ceea 
ce priveşte controlul consumului de băuturi alcoolice. Acesta este conştient că viciul amintit a condus de 
nenumărate ori la adoptarea unui comportament violent, atât verbal, cât şi fizic faţă de membrii familiei sale, 
cât şi la implicarea sa în fapte cu caracter penal. 

Legat de trecutul infracţional a lui P.A., menţionăm că acesta a mai fost cercetat penal în cursul 
anului 2008 pentru infracţiuni comise în general cu violenţă, în grup. Reprezentanţii Poliţiei mun. Gura 
Humorului susţin că, de cele mai multe ori, P.A. neagă implicarea sa în fapte cu caracter penal.  

Cel mai recent scandal în care a fost implicat tânărul şi care a necesitat intervenţia organelor de 
poliţie s-a înregistrat în preajma sărbătorilor de iarnă ale anului 2009, eveniment pe care P.A. îl percepe ca 
nesemnificativ.  

Referitor la faptele pentru care execută în prezent o pedeapsă cu privare de libertate, se poate 
menţiona că, în ceea ce priveşte infracţiunea prevăzută de art. 217, Cod penal, atitudinea sa este de 
asumare parţială a acesteia. Raportându-se la infracţiunea prevăzută de art.180, Cod penal, P.A. susţine că 
a lovit-o doar pe M. E.G., nu şi pe P. I. R. A. recunoaşte că, în ambele infracţiuni amintite, consumul de 
alcool şi influenţa anturajului au constituit factorii declanşatori ai conduitei sale infracţionale.  

La momentul actual, se poate vorbi despre un debut al conştientizării de către P.A. a implicaţiilor 
infracţiunilor comise, însă nu şi de o identificare a strategiilor de evitare a comportamentului delincvent. 
Acesta susţine că îşi doreşte să prevină situaţiile conflictuale, însă recunoaşte că de cele mai multe ori nu 
reuşeşte acest lucru. 

În privinţa planurilor de viitor, acestea sunt slab conturate în percepţia tânărului, care manifestă o 
stare de confuzie în acest sens.  

Privind în perspectivă, bunica tânărului manifestă o atitudine ambivalentă în ceea ce priveşte 
posibilitatea de reabilitate comportamentală a nepotului său, aceasta fiind de părere că numai 
supravegherea strictă a conduitei sale de către mamă ar fi în măsură să-l  îndrepte pe P. A. 
  

B. Istoria problemei 
P.A. identifică vârsta de 12 ani ca şi debut al conduitei sale infracţionale, factorii determinanţi fiind 

reprezentaţi în opinia sa de dorinţa de evidenţiere, de plecarea mamei sale în străinătate, dar  şi autoritatea 
scăzută a bunicii. 

Tânărul nu are o evidenţă clară a infracţiunilor comise şi, mai mult decât atât, susţine că, de 
aproximativ 2 ani, nu a mai fost implicat în nicio faptă cu caracter penal, chiar dacă realitatea nu confirmă 
acest lucru.  
 

C. Evaluare şi proiectare iniţială 
1) Cum trebuie abordată problema principală? 
Problema principală o constituie lipsa unei supravegheri constante şi autoritate în ceea ce-l priveşte pe 

P.A., corelată cu un consum frecvent de băuturi alcoolice de către acesta, cu apartenenţa la un grup de tineri 
cu o conduită delincventă, dar şi cu absenţa unei preocupări şcolare sau lucrative, care sunt în măsură să 
menţină sau chiar să amplifice, comportamentul antisocial instalat.  
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 2) Ce factori de mediu vor afecta reabilitarea clientului? 
Factori care influenţează sau care pot influenţa conduita generală.  Dintre factorii cu potenţial 

infracţional identificaţi în situaţia lui P. A.. se pot menţiona: 
 asumarea parţială de către tânăr a rolului jucat în infracţiunile care fac obiectul dosarului în 

cauză; 
 supravegherea inconstantă din partea mamei, în ceea ce-l priveşte pe fiul său; 
 autoritatea scăzută a bunicii şi refuzul acesteia de a-şi asuma responsabilităţi cu specific 

educativ în ceea ce-l priveşte pe P.A.; 
 consumul de alcool asociat adoptării unui comportament violent; 
 apartenenţa  la un grup de tineri cu comportament delincvent;  
 abandonul şcolar şi lipsa unui program constituit din activităţi specifice vârstei. 

 
Referitor la factorii care pot contribui la diminuarea comportamentului infracţional, se pot menţiona: 

 interesul manifestat al mamei şi al bunicii faţă de situaţia tânărului; 
 ataşamentul puternic al persoanei private de libertate faţă de membrii familiei; 
 iniţierea de către A. a unui proces de conştientizare minimală a implicaţiilor legale şi în plan 

personal ale adoptării şi menţinerii unui comportament antisocial. 
 

3)  Perspectivele de reintegrare în societate:  
Având în vedere iniţiativa mamei de a-l separa pe fiul său de anturaj prin luarea acestuia în străinătate 

şi supravegherea strică a conduitei sale, acest fapt constituie un punct de plecare în direcţia reabilitării 
comportamentale a tânărului. 

În acest context, se poate considera că, atât continuarea demersurilor de supraveghere atentă a 
conduitei lui P.A., asociată cu încurajarea şi susţinerea acestuia în sensul unei conştientizări realiste a 
implicaţiilor conduitei sale infracţionale, precum şi  responsabilizarea implicării sale în activităţi ocupaţionale 
şcolare sau lucrative, ar putea reprezenta următorii paşi în direcţia reabilitării comportamentale a lui P.A.  
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D. Harta  Eco (Ecomapa) a persoanei private de libertate P.A. 
 
 
 
E 
C 
O    Divorţul părinţilor  
M                                                                                                                                    în urmă cu 12 ani  
A                                                                                                                             (P.A., încredinţat mamei)  
P 
A 
 
 
 
P 
E 
R 
S 
O 
A 
N 
E 
I 
 
 
 
  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 relaţie puternică în care ambele părţi se implică 
 relaţie fără implicaţii  ___                                                                 relaţie slabă, tranzitorie ---------  
                                          relaţie încordată                  relaţie în care se implică doar una dintre părţi       

Bunica maternă 
(sprijin permanent în 
creştere şi eucare) 

 

 

 P.A. 
 20 ani 

Mama 
În prezent plecată în 

Spania (este menţinută 

legătura permanent) 

Familia extinsă paternă 
(nu locuiesc în aceeaşi 

localitate şi nu este menţinută 

legătura) 

Bunicul matern 

(decedat) 

Familia extinsă maternă 

(relaţie slabă, tranzitorie) 

Vecinii 
(relaţie slabă şi 

tranzitorie) 

Serviciul Social 

(comunicare deficitară) 

Prietenii 
(are mulţi prieteni din cartier, cu 

care a format un grup ) 

Şcoala 

(abandon şcolar) 

Tatăl 
În prezent recăsătorit. 

Relaţionare întreruptă 

Biserica 
(formalism, bunica maternă este 
singura din familie care practică un 

cult religios) 
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E. Genograma Familiei 
 
 
                                Bunicii materni                                                                               Bunicii paterni 
 
          

                                                                                                                                                                                                                                                          
 
LEGENDĂ: 
 
 

- femeie                                   
 - căsătorie - divorţ 
 
 

- bărbat 
 
 - bărbat decedat 

- clienţi - separare 
 

40 38 45 47 47 51 47 46 45 

10 15 17 14 20 18 23 25 24 27 15 
21 19 17 

29 

3 8 5 

67 71

1 

73 
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F. Matricea ciclului de viaţă 
 
 

Membrii 
familiei P. 

0-10 ani 11-15 ani 16-21ani 22-35 ani 36-45 ani 46-60 ani Peste 60 ani 

Bunica 
maternă 

      x 

Bunicul 
matern 

      decedat 

Mama      x  

Tatăl      x  

P.A. 
persoana 
privată de 
libertate 

  x     

A.G. soră    x    

P.S. frate    x    

P.B. frate    x    

P.R. frate   x     

 

 

G. Analiza câmpului de forţe: 

PUNCTE TARI DIN PERSPECTIVĂ SOCIALĂ PUNCTE SLABE DIN PERSPECTIVĂ SOCIALĂ 

Acceptarea situaţiei de către mamă şi ceilalţi 
membri ai familiei; 

Relaţia tensionată cu mama şi bunica maternă; 

Sprijinul din partea familiei; Lipsa de informare a mamei privind situaţia în care se 
află fiul său; 

Acceptarea „statutului actual” de către persoanele 
apropiate; 

Absenţa tatălui; 

Relaţia de susţinere cu personalul din penitenciar; Inexistenţa sprijinului din partea tatălui; 

Posibilitatea de informare permanentă şi suficientă 
în cadrul penitenciarului; 

Renunţarea la continuarea studiilor; 

Stabilitatea din punct de vedere al menţinerii 
relaţionării cu mediul de suport; 

Stilul de viaţă dezordonat (abandon şcolar, consum de 
alcool, anturaj cu potenţial delincvenţional); 

Securitate economică a familiei de origine; Lipsa de informare a bunicii materne privind viaţa 
nepotului său; 

Motivaţia pentru continuarea studiilor / urmarea unui 
curs de calificare profesională; 

Inadaptarea iniţială la reguli stricte, impuse de 
instituţie; 

Acceptare din partea persoanei custodiate a faptului 
că există posibilitatea unor riscuri şi dificultăţi de ordin 
social, la revenirea în comunitate. 

Lipsa de comunicare dintre părinte – copil. 
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H.. Plan de intervenţie: 
 

 
1) Prezentarea 

problemei 

2) Obiective Propuse    (CE?) 
 

3) Planul de intervenţie 
(CUM?) 

4) Roluri 
(Cine?) 

Pe termen scurt 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 

Relaţionare   deficitară 
cu membrii familiei 

 
 
 
 
Sprijin şi suport în 

vederea menţinerii şi 
îmbunătăţirii relaţionării cu 
membrii familiei 

 
 
 
 
 

- oferirea de asistenţă şi consiliere 
persoanei private de libertate; 
- medierea relaţionării deficitare cu 
membrii familiei prin consilierea 
persoanei private de libertate; 
- medierea relaţionării deficitare cu 
membrii familiei prin consilierea bunicii 
materne; 
- întrevederi comune,  cu persoana 
condamnată şi cu bunica acesteia, la 
datele prevăzute în orarul de 
desfăşurare al procesului de 
consiliere. 

 
 
 
 
- asistent social, psiholog, 
persoana privată de libertate, 
bunica maternă; 

Pe termen mediu 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Responsabilizarea 

persoanei private de 
libertate 

-implicarea în programe şi activităţi de 
educaţie şi asistenţă psihosocială; 
-formarea deprinderilor de comunicare 
şi colaborare în grup, prin participarea 
la activităţi educative, de terapie 
ocupaţională, hobby şi timp liber; 
- formarea / dezvoltarea deprinderilor 
de viaţă, a deprinderilor de adresare în 
cazuri de urgenţă şi a capacităţii de a 
lua decizii în situaţii dificile (probleme 
medicale, conflicte de grup); 
- creşterea rezistenţei la frustrare prin 
încurajarea exprimării sentimentelor şi 
prin întărirea aspectelor pozitive 
identificate; 
- stimularea interesului pentru 
completarea nivelului de studii, prin 
promovarea avantajelor ce rezultă din 
finalitatea acestei activităţi; 
- creşterea motivaţiei şi a implicării 
active în procesul de căutare a unui loc 
de muncă, cu ajutorul unui program de 
consiliere vocaţională; 
- evaluarea periodică a demersurilor 
recuperative la care este implicată 
persoana privată de libertate. 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
- asistent social, psiholog, 
educator, persoana privată de 
libertate; 

Pe termen lung 
 

 
Reintegrarea în comunitate 
a persoanei private de 
libertate prin ameliorarea 
problemelor identificate 

- continuarea studiilor şcolare; 
- favorizarea accesului la drepturi 
legale, după liberare prin informare 
asupra instituţiilor cu rol de sprijin / 
asistare / integrare socială şi 
profesională. 

 

- asistent social, psiholog, 
educator, persoana privată de 
libertate, reprezentanţi instituţii 
/ ong-uri ce au competenţe în 
problematica asistenţei 
sociale. 
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I. Evaluarea finală a intervenţiei 
 Această ultimă etapă a procesului de susţinere / suport coincide cu finalizarea cazului şi cu 

soluţionarea problemelor principale cu care s-a confruntat persoana privată de libertate.  
 Această fază a intervenţiei cuprinde trei sub-etape: 

 evaluarea procesului de susţinere / suport, care a avut drept scop evaluarea intervenţiei în 
cazul persoanei private de libertate care a solicitat sprijin 

Această evaluare s-a realizat prin utilizarea următoarelor tehnici şi instrumente: documentaţia 
(studierea documentarului penal, a Dosarului de Educaţie şi Asistenţă Psihosocială/ Dosarului de 
Educaţie şi Asistenţă Psihosocială a Minorului/ Dosarului de Dezvoltare a Minorului solicitarea şi, 
implicit, studierea unei anchete sociale de la domiciliul persoanei private de libertate, aflată în anexă la 
Dosarul de Educaţie şi Asistenţă Psihosocială), observaţia, interviul, consilierea persoanei private de 
libertate în vederea menţinerii şi îmbunătăţirii relaţionării cu mediul de suport, prin întrevederi cu 
persoanele din mediul de suport al persoanei private de libertate, precum şi printr-o întrevedere 
comună, la care au participat atât persoana privată de libertate, precum şi bunica maternă a acestuia, 
întrevedere în cadrul căreia P.A. a declarat că îşi va asuma responsabilitatea pentru comportamentul 
său viitor, va face demersuri pentru continuarea studiilor sau pentru urmarea  unui curs de calificare şi, 
implicit, pentru angajare. 

 evaluarea relaţiei asistent social – persoana privată de libertate 
În cadrul întrevederilor cu persoana privată de libertate au fost folosite întrebări precum – „Eşti 

mulţumit de modalitatea în care asistentul social te-a sprijinit / îndrumat în rezolvarea problemelor?”, 
„Consideri că există o altă persoană care ar fi putut să te ajute mai mult şi mai bine pentru a rezolva 
problemele cu care te confruntai?”, „Spune-mi trei aspecte pozitive (care ţi-au plăcut) în relaţia cu 
asistentul social şi trei aspecte negative (care nu ţi-au plăcut) în această relaţie”; 

 evaluarea serviciilor oferite, pentru a cunoaşte care au fost „efectele” induse de intervenţia 
specialiştilor asupra persoanei private de libertate.  

În acest scop, au fost utilizate o serie de tehnici precum interviul (a se vedea interviul de 
evaluare de la finalul acestui studiu de caz), observaţia, discuţia faţă în faţă. În cadrul interviului de 
evaluare s-a recurs la întrebări precum: „Cine te-a ajutat să depăşeşti situaţia în care te aflai?”, „Au 
existat şi alte persoane care te-au sprijinit?”, “Din cele spuse de tine înţeleg că a contat foarte mult că 
ai avut la cine apela şi aici, în penitenciar?”. 

  
Limite ale intervenţiei şi modalităţi de depăşire 
 Asistentul social, împreună cu alţi specialişti, a acordat sprijin şi consiliere pe perioada 

executării pedepsei privative de libertate. Intervenţia se dovedeşte a fi eficientă dacă, echipa 
pluridisciplinară de la nivelul penitenciarului pregăteşte persoana privată de libertate pentru momentul 
liberării şi pentru adaptarea / readaptarea la mediul familial. De asemenea, persoana privată de libertate 
este susţinută pentru a face faţă schimbărilor intervenite, folosind propriile resurse. 

 Această conştientizare a fost realizată în colaborare cu echipa pluridisciplinară de la nivelul 
unităţii, precum şi cu implicarea colaboratorilor şi a reprezentanţilor comunităţii, ce au asemenea 
competenţe (ex: Direcţia de Probaţiune, reprezentant al Direcţiei de Asistenţă Socială din cadrul primăriei 
etc.), într-un mod eficient, prin utilizarea deprinderilor de comunicare şi a abilităţilor de relaţionare. 

 În acelaşi context, asistentul social a informat persoana privată de libertate că poate beneficia 
de servicii similare şi în libertate, în cadrul Direcţiei de Probaţiune, iar dacă acest demers se va concretiza, 
succesul intervenţiei poate fi asigurat de feed-back-ul obţinut după un anumit interval de timp (6 luni sau un 
an), din partea Direcţiei de Probaţiune, care poate confirma/ infirma reintegrarea socială reală a persoanei 
private de libertate. 
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Aplicaţie practică – descrierea metodologiei privind ghidul de interviu de evaluare finală, pentru 

studiul de caz nr. 1: 
În mod practic, s-au utilizat două tipuri de interviu:  
-  interviul semistructurat sau semi-standardizat;  
- interviul de evaluare finală, prin intermediul căruia s-a urmărit modul în care au fost atinse obiectivele 

din planul de intervenţie.  
Întrebările au fost formulate astfel încât din răspunsurile persoanei private de libertate, să reiasă 

progresele înregistrate pe parcursul instrumentării cazului. 
Pentru reuşita interviului s-a stabilit în prealabil locul de desfăşurare al acestuia, durata, participanţii şi 

alte aspecte relaţionate bunei desfăşurări a tehnicii (înainte de interviul propriu-zis de evaluare, a avut loc o 
întrevedere, în cadrul căreia au fost stabilite, împreună cu persoana privată de libertate: locul de desfăşurare – 
Cabinet de Asistenţă Socială, Secţia, …, Penitenciarul ….., , durata – 45 minute, participanţii – persoana 
privată de libertate şi asistentul social). 

Pentru a realiza un interviu bine direcţionat a fost construit un ghid de interviu care a cuprins mai multe 
tipuri de întrebări. În structura oricărui tip de interviu există o serie de întrebări specifice folosite pentru 
deschiderea interviului, pe parcursul şi la încheierea acestuia. Astfel, la începutul şi încheierea interviului, au 
fost adresate persoanei private de libertate, întrebări cu caracter general, care au avut drept scop crearea unui 
confort emoţional al acesteia, un cadru familiar (ex: „Cum te simţi astăzi?” sau „Cum ţi-ai petrecut astăzi 
ziua?”).  

Prezentarea asistentului social, a scopului interviului şi a rolului clientului în cadrul interviului sunt 
elemente importante în debutul interviului (deoarece interviul de evaluare finală nu a fost un interviu iniţial şi 
părţile se cunoşteau, intervievatul nu s-a mai prezentat; a fost prezentat scopul interviului - de evaluare a 
intervenţiei, rolul persoanei private de libertate fiind de a colabora şi de a răspunde sincer la toate întrebările). 

Întrebările care constituie conţinutul interviului au fost întrebări care să ajute persoana privată de libertate 
în explorarea trăirilor şi exteriorizarea sentimentelor sale (de exemplu, „Exprimă într-un cuvânt starea pe care o 
trăieşti”).  

Au fost alternate întrebările închise cu cele deschise pentru a stimula deschiderea şi disponibilitatea 
persoanei condamnate pentru comunicare (ex: „Îmi spuneai acum un an,  când am stat prima dată de vorbă şi 
când ai venit aici, că motivul pentru care nu crezi că vei avea o comunicare bună  şi un sprijin din partea 
mamei, era acela că datorită prietenilor şi consumului de alcool  ai comis,  o infracţiune.”; Client: „Da”; „Cum s-a 
rezolvat problema?” Client: „Vroiam să-i spun eu personal mamei, dar când a venit bunica, într-o zi la vizită,   
mi-a spus «hai, dă-i telefon mamei şi vorbeşte cu ea, pentru că, deja ştie că eşti în penitenciar.».”). 

 Nu au fost folosite întrebări cu răspuns sugerat, iar întrebările au fost adaptate la nivelul de înţelegere al 
persoanei private de libertate. Totodată, acelaşi criteriu a fost raportat şi la limbajul utilizat -  limbaj adaptat la 
nivelul de înţelegere al persoanei private de libertate. 

Încheierea interviului a restabilit relaţia iniţială între cele două părţi implicate în interviu şi a punctat 
principalele momente ale întrevederii, folosind tehnica rezumării. O condiţie foarte importantă pentru aplicarea 
tehnicii interviului în instrumentarea unui caz, este ca intervievatul să-şi exprime acordul pentru realizarea 
acestuia. Consimţământul clientului a fost obţinut înainte de interviul propriu-zis când persoana privată de 
libertate a fost informată în legătură cu următoarea întâlnire şi cu scopul acesteia. A fost adus la cunoştinţă 
clientului, caracterul confidenţial al informaţiilor oferite în cadrul interviului. Acest lucru s-a confirmat prin 
desfăşurarea interviului într-un cadru securizant (interviul a avut loc în cabinetul de asistenţă socială din 
Penitenciarul ….). 

Pe parcursul interviului de evaluare finală au fost folosite deprinderi de comunicare cum ar fi: ascultarea 
activă, prezenţa efectivă (exemplificare:  faţă în faţă cu clientul, aşezaţi pe scaune, fără bariere fizice între cei 
doi protagonişti; a fost adoptată o poziţie deschisă, nondefensivă, cu interes, a fost menţinut contactul vizual cu 
clientul; limbajul non-verbal a fost în concordanţă cu cel verbal), rezumarea/sumarizarea, clarificarea, 
confruntarea, interpretarea, focalizarea pe client, parafrazarea, încurajările minimale. 
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Întrebări introductive: 
1) „Cum ţi-ai petrecut astăzi ziua?” 
2) „Le-au plăcut colegilor de cameră felicitările pregătite de tine?” 
3) „Acum ai terminat toată treaba?” 
4) „Dacă îţi aminteşti ultima dată când ne-am întâlnit, am stabilit despre ce vom discuta astăzi.” 
 
Conţinutul propriu-zis al interviului: 
5) „Scopul întâlnirii noastre de astăzi este de a cunoaşte care este evoluţia ta în cele 12 luni de când eşti 

în Penitenciarul ….. De aceea, vom discuta cât mai deschis, liber pe această temă, pe parcursul întâlnirii 
noastre de astăzi.” 

6) „Cu permisiunea ta aş dori să notez ceea ce noi discutăm.” 
7) „Se pare că, peste 2 săptămâni vei pleca acasă.” 
8) „Spune-mi, te rog, folosind un singur cuvânt cum te simţi în acest moment?” 
9) „Care este motivul pentru care te simţi...” 
10) „Înţeleg că eşti foarte fericit că vei fi din nou cu familia ta.” (reflectarea emoţiilor) 
11) „Îmi spuneai acum un an, când am stat prima dată de vorbă şi când ai venit aici,  că motivul pentru 

care nu crezi că vei avea o comunicare bună şi un sprijin din partea mamei, era acela că datorită prietenilor şi 
consumului de alcool ai comis, o infracţiune.” (rezumare) 

12) „Cum s-a rezolvat problema?” (focalizare pe problemă folosind o întrebare deschisă) 
13) „Povesteşte-mi mai multe despre asta.” (încurajare minimală) 
14) „Ce ai simţit când ai aflat că mama ta va menţine legătura cu tine şi te va sprijini în toată această 

perioadă?” 
15) „Fraţii şi sora ta cum au reacţionat când au aflat că eşti din nou arestat?” 
16) „Care va fi primul lucru pe care-l vei face atunci când vei ajunge acasă?” 
17) „Hai acum să ne amintim împreună cum a fost prima zi în penitenciar. Spune-mi mai multe despre 

cum te-ai simţit departe de familie?” (focalizare pe client) 
18) „Cine te-a ajutat să depăşeşti situaţia în care te aflai?” 
19) „Cum s-a implicat personalul din penitenciar în rezolvarea problemelor cu care te confruntai?” 
20) „Din cele povestite de tine am înţeles că persoanele care te-au ajutat cel mai mult să depăşeşti 

situaţia în care te aflai au fost…” (parafrazare) 
21) „Ce ţi-ai propus să faci după ce pleci din penitenciar?” 
22) „Te-ai gândit să-ţi continui studiile?” 
23) „Din ceea ce mi-ai spus tu până acum am înţeles că, după ce vei pleca de aici, ai următoarele planuri 

de viitor: ……” (rezumare) 
 
Întrebări de încheiere: 
24) „Dacă ar fi posibil să transmiţi un mesaj altor tineri aflaţi într-o situaţie asemănătoare cu a ta, ce le-ai 

spune?” (întrebare ipotetică) 
25) „După cum ţi-am zis la începutul întâlnirii noastre, astăzi a fost ultima noastră întrevedere în acest 

context. Pe parcursul întâlnirii noastre am discutat mai multe aspecte: ….Am înţeles bine?” (rezumare) 
26) „Aş dori ca înainte ca tu să pleci acasă să stau de vorbă cu mama  sau bunica ta, într-una din zilele 

următoare. Mama este în ţară, acasă? “ 
27) „Eşti de acord să stabilim ziua….şi eventual ora…. atunci când va veni mama sau bunica la tine la 

vizită, pentru a sta de vorbă cu una dintre ele?” 
28) „Noi ne luăm rămas bun acum şi îţi doresc…” 
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Aplicaţie practică – Interviul de evaluare finală, aplicat persoanei private de libertate P.A., studiul 
de caz nr. 1: 

Asistent Social: „Pentru început aş vrea să vorbim despre ce ai făcut tu astăzi.” (întrebări introductive) 
Client: „Astăzi am fost la plimbare dimineaţă, după care am fost la club cu doamna educator Alina şi am 

terminat felicitările pentru colegii de cameră.” 
A.S.: „Le-a plăcut colegilor felicitările lucrate de tine?” 
Client: „Da. Cred ca da.” 
A.S.: „Şi acum ai terminat tot ce aveai de făcut?” (întrebare închisă) 
Client: „Da.” 
A.S.: „Înţeleg că ai timp să stăm de vorbă câteva minute?” (Clarificare) 
Client: „Da. Bineînţeles.” 
A.S.: „Dacă îţi aminteşti ultima dată când ne-am întâlnit, am stabilit despre ce vom discuta astăzi.” 
Client: „Da.” 
A.S.: „Scopul ultimei noastre întâlniri de astăzi este de evaluare a intervenţiei realizată în perioada celor 

12 luni în care tu ai fost aici. Împreună, vom vedea dacă problemele tale s-au rezolvat, cum şi cine te-a sprijinit 
în tot acest timp,  precum şi ce vei face de acum înainte. Ai înţeles?” 

Client (a dat din cap aprobând cele spuse de asistentul social şi a zis): „Da. Am înţeles.” 
A.S.: „Se pare că peste aproximativ 2 săptămâni vei pleca acasă.” 
Client: „Da. Peste două săptămâni.” 
A.S.: „Şi cum te simţi?” (Reflectarea emoţiilor) 
Client: „Abia aştept.” 
A.S.: „Exprimă într-un cuvânt starea pe care o trăieşti.” (Reflectarea sentimentelor) 
Client: „Uşurare… nerăbdare” 
A.S.: „Care este motivul pentru care simţi uşurare că pleci acasă?” 
Client: „Pentru că pot să ies în sfârşit afară să mă plimb, fără să mă mai ascund de nimeni.” 
A.S: „Vrei să  spui că simţi o uşurare pentru că ai reuşit să rezolvi problema din familie, că ţi-ai ispăşit 

pedeapsa pentru ceea ce ai făcut şi acum poţi să te bucuri împreună cu familia de libertate?” (Clarificare) 
Client: „Da. Numai când mă gândesc parcă trece şi mai greu timpul.” 
A.S.: „Îţi doreşti mult să pleci acasă?” 
Client: „Îhîmm.” 
A.S.: „Înţeleg că eşti foarte fericit că vei fi din nou cu familia ta.” (Reflectarea emoţiilor) 
Client: „Da.” 
A.S.: „Îmi spuneai acum un an, când am stat prima dată de vorbă şi când ai venit aici,  că motivul pentru 

care nu crezi că vei avea o comunicare bună  şi un sprijin din partea mamei, era acela că datorită prietenilor şi 
consumului de alcool ai comis, o infracţiune.” (Rezumare) 

Client: „Da.” 
A.S.: „Cum s-a rezolvat problema?” (Focalizare pe problemă folosind o întrebare deschisă) 
Client: „ Vroiam să-i spun eu personal mamei, dar când a venit bunica, într-o zi la vizită,  mi-a spus «hai,  

dă-i telefon mamei şi vorbeşte cu ea, pentru că, deja ştie că eşti în penitenciar.».” 
A.S.: „Îhîmm.” (Încurajare minimală) 
Client: „Eu sunt iar….Eu atât spuneam la telefon: Da, da, da. Şi mama spunea: «Nu te teme că deşi sunt 

supărată, încerc să te înţeleg…că poate dacă eram eu acolo, lângă tine. Asta e! S-a întâmplat. Să încercăm să 
trecem prin asta... De acuma, să fii şi tu mai bun, mai cuminte şi să nu-i faci probleme bunicii».” 

A.S.: „Să înţeleg că a fost de acord să te sprijine şi să te ajute?” (Clarificare) 
Client: „Da.” 
A.S.: „Fraţii şi sora ta cum au reacţionat când au aflat că eşti arestat?” 
Client: „Fără cuvinte…” 
A.S.: „Fără cuvinte.” (Încurajare minimală prin reformulare în ecou) 
A.S.: „Care va fi primul lucru pe care-l vei face când vei ajunge acasă?” 
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Client: „Curat.” 
A.S.: „Curat. La tine în cameră?” 
Client: „Nu. Peste tot. E vraişte. M-am obişnuit aici oarecum cu ordinea. Când eram acasă, înainte să 

ajung aici, într-o zi am întrebat-o pe bunica unde este uleiul că nu ştiu. «Trebuie să fie prin bucătărie?» Unde în 
bucătărie că nu-l găsesc? «A, nu-i în balcon?».” 

A.S: „Aceasta înseamnă că de când stai aici ai învăţat să fii ordonat.” (Clarificare) 
Client: „Da. Şi am mai învăţat mai multe lucruri: cum să am grijă de mine, să mă îngrijesc, să am mai 

mare grijă de mine şi de locul unde stau.” (Feed-Back Pozitiv) 
A.S.: „Mă bucur că ai învăţat să faci  multe lucruri  într-un timp destul de scurt.” 
A.S.: „Hai acum să ne amintim împreună cum a fost prima zi în penitenciar. Spune-mi mai multe despre 

cum te-ai simţit departe de familie?” (Focalizare pe client) 
Client: „Eram obişnuit oarecum departe de familie pentru că aveam o lună de când stăteam pe arest.” 
A.S: „Înţeleg.” 
Client: „Când am venit ţin minte că era în cameră un băiat şi tot venea la pat şi mă întreba: «Hai vrei să 

vorbim?, pentru ce eşti? Ce-ai făcut?» Eu stăteam şi mă uitam… Stai să-mi pun hainele, aş fi vrut să-i spun, 
dar îmi era ruşine să vorbesc.” 

A.S: „Se pare că erai dezorientat şi îţi era ruşine să vorbeşti. Era firesc să te simţi aşa odată ce nu 
cunoşteai pe nimeni.” (Interpretare) 

Client: „Da. Nu ştiam ce să fac şi mă uitam prin cameră. Oau! Ce cameră urâtă şi ce frig! Eu stau aici? 
Nu-mi venea să cred!” 

A.S: „Şi cine te-a ajutat să depăşeşti  situaţia în care te aflai?” 
Client: „Băieţii din cameră, am început să vorbesc cu ei.” 
A.S: „Te-ai împrietenit uşor cu ceilalţi?” 
Client: „Da. Destul de repede. Mi-a fost frică la început pentru că am crezut că băieţii nu o să mă accepte 

în cameră.” 
A.S: „Ai crezut la început că  băieţii nu o să te accepte în cameră?” (Interpretare prin reformularea 

răspunsului celui intervievat) 
Client: „Îhîmm.” 
A.S: „Sunt băieţi aici, care îţi sunt mai apropiaţi?” 
Client: „Da. Bogdan şi cu Mihai.” 
A.S: „Şi nu-ţi pare rău că te desparţi de ei?” 
Client: „Ba da. Dar o să ne mai întâlnim.” 
A.S: „Ce vei face pentru a vă mai întâlni?” 
Client: „Mihai pleacă pe 12 şi ştiu exact unde stă că am vorbit despre asta şi o să merg pe la el iar la 

Bogdan, o sa mai vin eu aici, la vizită, până termina şi el şi după aceea ne vedem afară.” 
A.S: „Din câte am înţeles pe de o parte eşti fericit că pleci, dar pe de altă parte îţi pare rău că te desparţi 

de cei doi băieţi.”(Confruntare) 
Client: „Îhîmm. Dar îmi doresc mai mult să plec chiar dacă mă despart de ei. Nu e bine aici, oricum ar fi.” 
A.S: „Să înţeleg că persoanele care te-au sprijinit cel mai mult au fost băieţii din cameră.” (Clarificare) 
Client: „Da.” 
A.S: „Au existat şi alte persoane care te-au sprijinit?” 
Client: „Da. Şi supraveghetorii şi doamnele de la reeducare, doamna psiholog, dumneavoastră…m-aţi 

ajutat foarte mult, pentru că, de exemplu, nu ştiam ce să fac pentru ca sa iau vizită,  …. aveam momente când 
mă simţeam la capătul răbdării, momente când credeam că mama nu o să mă mai ajute niciodată… .” 

A.S: „Cu alte cuvinte a contat foarte mult că ai putut şi ai avut la cine apela ” (Parafrazare) 
Client: „Da. Foarte mult.” 
A.S: „Dacă nu te-ar fi arestat ce ai fi făcut?” (întrebare ipotetică) 
Client: „Nu ştiu.” 
A.S: „Ai fi continuat viaţa pe care o aveai înainte de a veni aici?” 
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Client: „Poate ca nu aş mai fi făcut şi alte fapte dar oricum,  stăteam cu frică.” 
A.S: „Care ar fi fost motivul pentru care stăteai cu frică?” 
Client: „Ştiam că ceea ce am făcut nu e bine. N-aş fi putut să stau aşa…, mereu cu frică.” 
A.S: „Înţeleg. Ce ţi-ai propus să faci după ce pleci de aici, din penitenciar?” 
Client: „La vară aş vrea să merg la mama, în Spania.” 
A.S: „Să înţeleg că vrei să pleci la mama, în Spania?” (Parafrazare prin reformulare deductivă) 
Client: „Da. Poate plec împreună cu unul din fraţi” 
A.S: „Şi după ce trece vara ce vrei să faci?” 
Client: „Vreau să încep un curs de calificare, să am şi eu o meserie.” 
A.S: „Dacă înţeleg eu bine vrei să faci un curs de calificare?” (Parafrazare prin reformulare interogativă) 
Client: „Da. Să am o calificare” (Încurajare minimală) 
A.S: „Vrei să spui că ţi-ai propus să reiei studiile?” (Clarificare) 
Client: „Da.” 
A.S: “Şi după cursul de calificare? Ce urmează?” 
Client: “Aş vrea să mă angajez, să am şi eu un salariu, să nu mai depind tot de mama.” 
A.S: „Din ceea ce mi-ai spus tu până acum, am înţeles că după ce pleci din penitenciar, ai următoarele 

planuri de viitor: la vară vei pleca în Spania, la mama ta; în toamnă te vei înscrie la un curs de calificare, pentru 
a-ţi continua studiile şi a obţine o calificare şi după aceea, să încerci să te angajezi. Am înţeles bine?” 
(Rezumare) 

Client: „Da. Ştiu că o să fie greu dar trebuie să încerc.” 
A.S: „O să-ţi fie greu.” (Încurajare minimală prin reformulare în ecou) 
Client: „Da.” 
A.S: „Şi ce anume ţi-ar place să faci? Ce meserie, în ce domeniu? “ 
Client: „Încă nu ştiu. Nu m-am gândit.” 
A.S: „Nu-i nici o problemă. Ai timp să  te gândeşti la asta.” 
Client: „Da. Am să mă gândesc la asta.” 
A.S: „Dacă ar fi posibil să transmiţi un mesaj persoanelor private de libertate aflate într-o situaţie 

asemănătoare cu a ta, ce le-ai spune?” (întrebare ipotetică) 
Client: „Le-aş spune în primul rând să aibă grijă cu cine se alătură, ce fel de prieteni să îşi facă şi….să se 

lase de rele, asta o ştiu pe pielea mea.  Şi, chiar dacă ajung aici, să înţeleagă că trebuie să respecte legea, să 
îşi ţină părinţii aproape şi….să meargă înainte că totul se rezolvă.” 

A.S: „După cum ţi-am zis la început, aceasta a fost ultima noastră întâlnire. Pe parcursul întâlnirii noastre 
am discutat mai multe aspecte:  

1) peste două săptămâni pleci acasă, motiv pentru care simţi uşurare şi nerăbdare ţinând cont de faptul 
că acum te poţi bucura de libertate împreună cu familia ta; 

 2) ai rezolvat problema din familie, mama ta a aflat de la bunică despre arestare şi a fost de acord să te 
ajute şi să te sprijine; 

3) în perioada în care ai stat aici, ai învăţat  multe lucruri, printre care: să fii ordonat, cum să  îngrijeşti  
locul unde stai;  

4) ne-am amintit împreună cât de dezorientat şi ruşinat ai fost în prima zi când ai venit aici, dar, totuşi, te-
ai împrietenit destul de uşor cu băieţii din cameră, iar acum, îţi vine greu să te desparţi de băieţii care ţi-au fost 
mai apropiaţi;  

5) în perioada în care ai stat aici te-a ajutat foarte mult şi o parte din personalul penitenciarului; 
 6) după ce pleci de aici, ţi-ai propus: să pleci la vară la mama ta, în Spania, la toamnă să te înscrii şi să 

urmezi un curs de calificare, pentru a-ţi continua studiile şi pentru a avea o meserie, după care să încerci să 
obţii un loc de muncă, chiar dacă îţi va fi greu.  Am înţeles bine?” (rezumare) 

Client: „Da.” 
A.S: „Aş dori ca înainte ca tu să pleci acasă să stau de vorbă cu mama  sau bunica ta, într-una din zilele 

următoare. Mama este în ţară, acasă? “ 
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Client: „Acum nu, dar este bunica.” 
A.S: „Eşti de acord să stabilim ziua….şi eventual ora…. atunci când va veni bunica la tine la vizită, pentru 

a sta de vorbă cu ea?” 
Client: „Eu vorbesc mâine cu bunica la telefon şi atunci să-i transmit eu bunicii să vină joi, la vizită? “ 
A.S: „Da. Este foarte bine aşa. Şi să o anunţi că voi veni eu la sectorul “vizită”, să stau de vorbă cu 

dumneaei,  înainte ca tu să pleci.” 
Client: „La ce oră? Ea de obicei vine la mine în jur de ora 11.00 dimineaţa.” 
A.S: „La ora 11 atunci,  este bine?” 
Client: „Da. Este foarte bine. O să îi spun.” 
A.S: „În final, eu îţi doresc  mult succes în tot ceea ce-ţi propui să realizezi.” 
Client: „Mulţumesc.” 
A.S: „Mulţumesc şi eu. La revedere!” 
Client: „La revedere!” 
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IV. 4.  Instrumente de evaluare şi intervenţie 

 

 

IV. 4. 1.  Dosarul de Educaţie şi Asistenţă Psihosocială / Dosarul de Educaţie şi 
Asistenţă Psihosocială a Minorului / Dosarul de Dezvoltare a Minorului 
 
 

IV. 4. 2. Fişa de deschidere a cazului 
 
 

IV. 4. 3. Raportul de întrevedere 
 
 

IV. 4. 4. Raportul asupra convorbirii telefonice 
 
 

IV. 4. 5. Istoricul social 
 
 
IV. 4. 6. Ancheta socială 
 
 
IV. 4. 7. Contractul de intervenţie / angajamentul 
 
 
IV. 4. 8. Planul de intervenţie 

 
 

IV. 4. 9. Harta reţelei sociale 
 
 

IV. 4. 10. Grila reţelei sociale 
 
 

IV. 4. 11. Scala resurselor familiale 
 
 

IV. 4. 12. Scala de sprijin familial 
 
 

IV. 4. 13. Chestionar de evaluare a motivaţiei pentru schimbare 
 
 

IV. 4. 14. Fişă de lucru – lista abilităţilor 
 
 

IV. 4. 15. Fişa de închidere a cazului 
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IV. 4. 1. Dosarul de Educaţie şi Asistenţă Psihosocială / Dosarul de Educaţie şi 
Asistenţă Psihosocială a Minorului / Dosarul de Dezvoltare a Minorului este 
documentul constituit în scopul individualizării măsurii educative sau pedepsei privative de 
libertate, a identificării şi stabilirii modalităţii de intervenţie educativă şi terapeutică pentru 
fiecare persoană, în vederea creşterii şanselor de reintegrare socială.  

Acest instrument conţine fişe de specialitate caracteristice domeniilor de competenţă 
ale specialiştilor din domeniul educaţiei şi asistenţei psihosociale, se completează pentru 
toate persoanele private de libertate adulte, care execută pedeapsa în unităţile 
subordonate Administraţiei Naţionale a Penitenciarelor, precum şi pentru minorii sancţionaţi 
cu măsura internării într-un centru de reeducare. Dosarul de Educaţie şi Asistenţă 
Psihosocială / Dosarul de Educaţie şi Asistenţă Psihosocială a Minorului / Dosarul de 
Dezvoltare a Minorului, pot fi consultate atât în perioada de documentare pentru 
soluţionarea unor situaţii/probleme ale persoanelor private de libertate / minorilor, cât şi ori  
de câte ori asistentul social consideră că este necesar.  

Fişa specifică domeniului asistenţă socială din Dosarul de Educaţie şi Asistenţă 
Psihosocială / Dosarul de Educaţie şi Asistenţă Psihosocială a Minorului / Dosarul de 
Dezvoltare a Minorului, este denumită „FIŞA SOCIALĂ”  şi reprezintă un instrument de 
lucru pentru asistenţii sociali care îşi desfăşoară activitatea în penitenciare de adulţi, 
penitenciarele spital, penitenciare pentru minori şi tineri sau centre de reeducare.  

Iniţial, această fişă se completează de către asistentul social, în perioada de 
carantină şi observare a persoanei private de libertate / minorului.  

Pentru perioada propriu-zisă de executare a pedepsei privative de libertate / măsurii 
internării într-un centru de reeducare, se completează de către asistentul social, de 
exemplu „Fişa socială1”, „Fişa socială2” s.a.m.d., cu modificările survenite pe parcurs în 
situaţia socială a persoanei private de libertate. 
 
 
IV. 4. 2. Fişa de deschidere a cazului 35 (se poate utiliza în cadrul procesului de 
consiliere) reprezintă un instrument folosit de către asistentul social în demersul de 
instrumentare a unui caz şi presupune înregistrarea unor informaţii privind identitatea 
persoanei private de libertate, aspecte generale privind situaţia clientului şi a problemei ce 
urmează a fi soluţionată.  

Rubrica „Data” – este un element important în fişa de deschidere a cazului, 
deoarece în acest mod poate să fie evidenţiată promptitudinea intervenţiei. 

Rubrica „Modalitatea de deschidere” – pentru deschiderea unui caz, se pot utiliza 
formele standardizate în asistenţa socială şi anume: 
 autoreferire – persoana privată de libertate sesizează / solicită, în scris, servicii 

specializate de asistenţă socială,  
 autosesizarea – asistentul social din penitenciar identifică situaţia problematică şi 

concret, realizează un demers de intervenţie, fie prin instrumentarea cazului, fie prin 
referire către o altă instituţie publică specializată sau ONG. Este o modalitate frecvent 
întâlnită în practica asistenţei sociale, îndeosebi în situaţiile în care potenţialii clienţi 
ascund starea de necesitate sau nu o conştientizează (ex.: abuzul de orice tip asupra 
minorilor, violenţa domestică, prostituţia, dependenţa  de alcool / droguri, etc.). 

                                                 
35 Manual “”World Vision” ,  pag. 68 - adaptare 
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 referire – asistentul social căruia îi este sesizat cazul, după o primă evaluare, decide că 
situaţia problematică nu este de competenţa domeniului în care îşi desfăşoară 
activitatea şi, prin urmare, referă cazul către o instituţie specializată. Referirea se 
realizează de cele mai multe ori printr-o adresă oficială, care include pe lângă datele de 
identificare ale persoanei cusodiate, şi o sumară analiză şi diagnosticare a problemei. 

 transfer – în cadrul aceleaşi instituţii specializate se realizează un transfer al cazului de 
la un birou/serviciu/specialist către un alt birou/serviciu/specialist, specializat pe acel tip 
de caz (ex.: transferul cazului pentru consiliere psihologică, transferul cazului pentru 
consultul medicului şi acordarea de asistenţă medicală etc.). 

 Pe lângă aceste patru mari modalităţi de referire a unui caz, există şi alte situaţii în 
care cazurile sunt reclamate de către alte persoane din anturajul persoanei custodiate (ex: 
colegi de cameră, personalul locului de detenţie, colaboratori externi care derulează 
activităţi în cadrul unităţii şi intră în contact direct cu persoanele custodiate). În aceste 
situaţii, este recomandat ca asistentul social să precizeze în cadrul acestui item orice 
informaţie relevantă. 
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Exemplu: 

 
 
 

FIŞA DE DESCHIDERE A CAZULUI36 
 
 
Modalităţi de deschidere: 
 

□ Autoreferire 
 
□ Autosesizare 
 
□ Referire 
 

□ Transfer    
 

□ Alte situaţii  
 
 
 

 
Informaţii privind persoana custodiată: 
 
Nume şi prenume 

 

 
Fapta/ condamnarea 

 
      
 
Descrierea pe scurt a problemei pentru care este necesară intervenţia: 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
Data deschiderii cazului 
 
 
 
 

                                                 
36 World  Vision, op. cit. pag. 64 - Adaptare  

(instituţia) 

(serviciul) 

 

……(zz)/……(ll)/………… (aaaa) 
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Asistent social (semnătură şi parafă) _____________________ 
 

 

 
IV. 4. 3.   Raportul de întrevedere (se poate utiliza în cadrul şedinţelor de consiliere pe 
diferite probleme sociale) 
 

Completarea raportului de întrevedere37 are drept scop evaluarea unor aspecte 
legate de situaţia problematică sau mediul de viaţă al persoanei custodiate, a unor 
elemente din cadrul planului de intervenţie sau alte situaţii neprevăzute (ex.: analiza 
relaţiilor în cadrul familiei, evaluarea anumitor relaţii, reacţii sau comportamente ale 
persoanelor implicate în cazul instrumentat).   

În cadrul raportului de întrevedere, se consemnează orice informaţii relevante pentru 
rezolvarea cazului, cum ar fi atitudini, comportamente, reacţii, relaţii interpersonale, limbajul 
non-verbal, condiţii ale mediului de viaţă, situaţii în care afirmaţiile persoanei custodiate 
sunt confirmate sau infirmate de alte surse. 

În urma analizei şi sintezei întrevederii se elaborează concluzii clare şi succinte ale 
întrevederii, aspecte relevante pentru demersul următor al cazului. Se pot face precizări cu 
privire la programarea altor întrevederi sau paşi ai planului de intervenţie. Totodată pot fi 
formulate recomandări, care vizează alte aspecte importante ce trebuie avute în vedere pe 
parcursul rezolvării cazului (elemente care trebuie să fie monitorizate mai atent, evaluarea 
anumitor relaţii, reacţii sau comportamente ale persoanelor implicate în cazul instrumentat). 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

                                                 
37 Menţionarea persoanelor prezente la întrevedere este un indicator important pentru că, în general, prezenţa altor persoane decât 
clientul, pe parcursul întrevederii, poate influenţa cursul discuţiei şi informaţiile oferite de către acesta (clientul poate fi intimidat sau 
influenţat). 
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Exemplu: 

 
RAPORT DE ÎNTREVEDERE38 

 
 

 
Data efectuării activităţii ___________________ 
 
Durata ________________ 
 
Locul de desfăşurare___________________________________________ 
 
Persoane prezente la întrevedere ____________________________________________________ 
__________________________________________________________________________________
__________________________________________________________________________________ 
 
Scopul ___________________________________________________________________________ 
 
Conţinutul întrevederii 
__________________________________________________________________________________
__________________________________________________________________________________
__________________________________________________________________________________
__________________________________________________________________________________
__________________________________________________________________________________
__________________________________________________________________________________
__________________________________________________________________________________
__________________________________________________________________________________
__________________________________________________________________________________
__________________________________________________________________________________
__________________________________________________________________________________ 
 
 
Plan de acţiune în viitor 
__________________________________________________________________________________
__________________________________________________________________________________
__________________________________________________________________________________
__________________________________________________________________________________ 
 
 
Concluzii 
__________________________________________________________________________________
__________________________________________________________________________________
__________________________________________________________________________________ 

 
                                                                                         
 
                                                                                                     
 
                                                                                                     Asistent social 
                                                                                                 (semnătură şi parafă) 
                                                                                             _____________________ 
 
 
 
 

                                                 
38  Adaptare după Şerban, E. P., (2005), Asistenţa Socială a memelor adolescente, Editura Lumen, Bucureşti, pag. 285 
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IV. 4. 4.  Raportul asupra convorbirii telefonice -  instrument utilizat cu scopul 
obţinerii altor informaţii relevante pentru rezolvarea cazului, situaţii în care afirmaţiile 
persoanei custodiate sunt confirmate sau infirmate de alte surse. 

 
Exemplu: 

 
RAPORT ASUPRA CONVORBIRII TELEFONICE39 

 
Data __________________ Ora _______  
 
Felul (anunţată sau neanunţată) ________________________ 
 
Persoana care a iniţiat convorbirea ______________________________________ 
 
Obiectul convorbirii telefonice __________________________________________ 
 
 
Conţinutul convorbirii telefonice 
__________________________________________________________________________________
__________________________________________________________________________________
__________________________________________________________________________________
__________________________________________________________________________________
__________________________________________________________________________________
__________________________________________________________________________________
__________________________________________________________________________________
__________________________________________________________________________________
__________________________________________________________________________________
__________________________________________________________________________________
__________________________________________________________________________________
_________________________________________________________________________________ 
 
 
Planul de acţiune 
__________________________________________________________________________________
__________________________________________________________________________________
__________________________________________________________________________________
__________________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________ 

                                                                                                                                                                                                                  
                                                                                                
 
 
 
                                                                                                    Asistent social 
                                                                                                 (semnătură şi parafă) 
                                                                                             _____________________ 

 
 

                                                 
39 Adaptare după Şerban, E. P., (2005), Asistenţa socială a memelor adolescente, Editura Lumen, Bucureşti, pag. 286 
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IV. 4. 5. Istoricul social 40 - este un instrument de evaluare şi intervenţie în contextul 

cazurilor sociale, care urmăreşte modul în care trecutul beneficiarului influenţează 
problema actuală şi modalitatea de rezolvare. Acest instrument se aplică în foarte multe 
domenii de intervenţie ale asistenţei sociale, centrându-se pe individ, familie, grup social 
sau comunitate, percepuţi ca beneficiari ai evaluării şi intervenţiei de specialitate. 41 
 Istoricul social poate fi structurat pe capitole, subcapitole şi puncte. Folosit de cele 
mai multe ori ca instrument individual, istoricul social prezintă o structură complexă, 
centrată pe colectarea unor informaţii cheie despre trecutul clientului şi despre modul în 
care acesta a influenţat apariţia problemei. În acelaşi sens, istoricul social cuprinde 
informaţii importante despre resursele personale ale clientului şi/sau ale reţelei de sprijin, 
care pot participa activ în identificarea unor modalităţi de rezolvare a problemei.  
 În structura istoricului social, informaţiile despre trecutul clientului pot fi prezentate 
după cum urmează: 
 

A. Prezentarea problemei / problemelor 
B. Introducere – date de identificare ale persoanei custodiate 
C. Sursele de informaţii  
D. Date privind persoana custodiată – reprezintă partea narativă, ce descrie 
evenimentele importante din viaţa clientului, precum şi aspecte care au o relaţie 
organică cu problema existentă. Aceste evenimente importante fac referire la naştere, 
copilărie, educaţie, căsătorie, decese, istoric al instituţionalizării etc. Totodată, sunt 
consemnate informaţii referitoare la  evoluţia şi dezvoltarea sa în ansamblu, la familie 
(roluri în familie, tipul şi structura familiei), date privind situaţia materială şi financiară, 
informaţii privind activitatea şcolară şi educaţia, informaţii privind statutul                 
socio-profesional, relaţia cu sistemul de protecţie / asistenţă socială. 
 
E. Istoria problemei – presupune descrierea succintă a problemei cu care se confruntă 
persoana 
 
F. Evaluarea şi proiectarea iniţială 
1) Cum trebuie abordată problema principală? 
2) Ce factori de mediu vor afecta reabilitarea persoanei private de libertate? 
3) Perspective de reintegrare în societate : se va realiza o clasificare şi o ierarhizare a 
problemelor identificate pe parcursul documentării pentru realizarea istoricului social, 
dar şi probleme identificate pe parcursul instrumentării cazului (privind colaborarea 
persoanei custodiate şi a familiei acesteia la rezolvarea problemei). Aceste probleme 
necesită ierarhizare după principiul influenţei pe care o exercită asupra cauzei şi 
dinamicii familiei. 
 

 
 
 
 

                                                 
40 Aplicaţia practică se regăseşte la Secţiunea IV.3.11, “Studiul de caz” (structura studiului de caz - exemplificare) 
41 World Vision, Op. cit. pag. 80 
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IV. 4. 6. Ancheta socială 42 - este o metodă de investigaţie întemeiată pe diferite tehnici de 
culegere şi de prelucrare a informaţiei, în scopul analizei situaţiei sociale şi economice a 
persoanelor, familiilor, grupurilor sau comunităţilor, având rol de diagnostic social.  

 

Structura anchetei sociale cuprinde elemente şi date referitoare la: 

 locul unde este realizată (de regulă, domiciliul clientului) şi data la care este 
efectuată;  

 persoane prezente – sunt înregistrate numele şi prenumele tuturor persoanelor 
prezente la întocmirea anchetei sociale. Acest lucru este important, deoarece 
orice persoană prezentă poate oferi atât o sursă de informare, cât şi o garanţie 
pentru veridicitatea informaţiilor prezentate; 

 scopul pentru care ancheta socială este efectuată - este important să se 
păstreze coerenţa între scopul întocmirii anchetei sociale, modalitatea prezentării 
informaţiilor pe parcursul anchetei sociale şi recomandările finale; 

 date de identificare a beneficiarului : nume,  prenume;  

 domiciliul ; 

 stare civilă/statutul  juridic; 

 studii; 

 ocupaţia; 

 etnie; 

 religie (dacă este cazul); 

 date despre familie; 

 date despre alte persoane care locuiesc la aceeaşi adresă; 

 istoricul social al beneficiarului; 

 starea de sănătate; 

 situaţia materială/financiară (ex: locuinţa, suprafaţa de teren cultivată (tipul 
culturii),  animale, alte proprietăţi, venituri stabile, venituri ocazionale); 

 relaţiile în familie şi comunitate; 

 observaţii; 

 concluzii şi recomandări. 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

                                                 
42 Ancheta socială se poate regăsi la Dosarul de penitenciar, în cadrul Dosarului de Educaţie şi Asistenţă Psihosocială / Dosarului de 
Dezvoltare a Minorului, sau poate fi solicitată de către asistentul social responsabil de solutionarea cazului, în orice moment considerat 
oportun pentru completarea nivelului de informaţii necesar rezolvării problemei persanei private de libertate 
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IV. 4. 7. Contractul de intervenţie / angajament43 - este un instrument care se 
individualizează pentru fiecare caz în parte, în funcţie de specificul acestuia şi de conţinutul 
planului de intervenţie pentru persoana custodiată. Utilizarea contractului în relaţia cu 
clientul are rolul de a determina responsabilizarea acestuia şi implicarea în intervenţie ca 
parte activă.  

De asemenea, forma scrisă a termenilor de colaborare dintre asistentul social şi 
client are rolul de a conştientiza clientul cu privire la demersul de rezolvare a cazului şi la 
propriile responsabilităţi în cadrul acestui proces. Nerespectarea ulterioară a termenilor 
contractului poate argumenta decizii ale asistentului social, cu privire la cazul respectiv (ex: 
prelungirea perioadei de intervenţie, reevaluarea situaţiei problematice etc.). 

La rubrica „Obiective” se înregistrează obiectivele stabilite de asistentul social în 
cadrul planului de intervenţie (ex: îmbunătăţirea relaţiilor cu membrii familiei / mediul de 
suport, informarea persoanei custodiate asupra instituţiilor, organizaţiilor neguvernamentale 
cu rol de susţinere din perspectiva asistenţei sociale şi prevenirea marginalizării / 
excluziunii sociale etc.). 

Rubrica „Obligaţiile părţilor” prezintă clar şi succint responsabilităţile stabilite de 
comun acord pentru ambele păriţi implicate în rezolvarea cazului: asistentul social şi 
beneficiarul intervenţiei. Acţiunile specificate ca obligaţii trebuie să fie cuantificabile şi uşor 
de evaluat. 

 
Ex: Obligaţiile asistentului social: 

 să ofere consiliere persoanei custodiate şi  membrilor familiei acestuia; 
 să ofere informaţii şi sprijin în obţinerea drepturilor legale; 
 să medieze relaţia cu instituţiile care pot furniza informaţii sau documente 

necesare atingerii obiectivelor; 
 să păstreze confidenţialitatea informaţiilor obţinute în cadrul şedinţelor de 

consiliere, cu excepţia situaţiilor în care nedezvăluirea informaţiilor ar pune în pericol viaţa, 
integritatea fizică sau psihică a persoanei custodiate sau a altor persoane. 

 să medieze situaţii conflictuale etc. 
 

Ex: Obligaţiile beneficiarului: 

 să respecte întâlnirile stabilite cu asistentul social sau alţi profesionişti; 
 să informeze asistentul social în legătură cu schimbările survenite în situaţia 

sa familială, socială sau profesională; 
 să folosească informaţiile primite în scopul atingerii obiectivelor etc. 

 
Rubrica „Durata contractului” – face referire la  perioada estimată a fi necesară pentru 

implementarea planului de intervenţie şi în care pot fi îndeplinite realist şi eficient 
obiectivele stabilite. (ex: Este necesară participarea persoanei custodiate la un număr de 
____ şedinţe de consiliere, începând cu data de___________ până la data de ________) .  
 

                                                 
43 Şerban, E. P., op. Cit. pag. 99 
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Exemplu: 
 

CONTRACT  / ANGAJAMENT DE INTERVENŢIE 
 

 

 

Încheiat intre: 

Asistentul social ____________________________________ din cadrul instituţiei 

________________________ şi _____________________________  în calitate de beneficiar al serviciului 

de asistenţă socială: 

I. Obiective 

 

 

II. Obligaţiile părţilor 

Asistentul social 

 

 

Beneficiarul (persoana custodiată) 

 

 

III. Durata contractului _____________________________________________________ 

 

IV. Eu, __________________________________, am luat la cunoştinţă că acest contract se încheie pe o 

perioada determinată de timp şi că nerespectarea cu buna ştiinţă a responsabilităţilor asumate determină 

încetarea intervenţiei din partea asistentului social. 

 

Încetarea contractului 

Contractul poate înceta în următoarele cazuri: 

1. Obiectivele stabilite au fost atinse. 

2. Persoana custodiată nu respectă responsabilităţile asumate. 

3.  Asistentul social... …………….. 

4) Data întocmirii ______________  

 

  Semnătura asistentului social                                                        Semnătura beneficiarului                           

________________________                                         _______________________ 
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IV. 4. 8. Planul de intervenţie 44 - este utilizat de către asistentul social în cazurile de 
intervenţie asupra persoanei custodiate aflate în dificultate, dar şi asupra mediului de 
suport al acesteia şi presupune atingerea unor obiective, cum ar fi: îmbunătăţirea relaţiilor 
cu familia / mediul de suport, consolidarea relaţiilor interpersonale, creşterea gradului de 
reintegrare în comunitate, prevenirea excluderii şi marginalizării sociale etc. Aceste 
obiective trebuie să îndeplinească anumite caracteristici: să fie verificabile în timp, 
concrete, adaptate la specificul clientului, uşor de aplicat, măsurabile. 

Pentru atingerea acestor obiective, asistentul social, împreună cu beneficiarul, vor 
stabili o serie de acţiuni specifice tipului de caz (ex: informare, consiliere, demersuri 
adresate instituţiilor / organizaţiilor ce au competenţe în domeniul asistenţei sociale pentru 
acordarea de sprijin material / financiar etc.). În desfăşurarea acestor acţiuni, asistentul 
social abordează mai multe sfere de intervenţie, cum ar fi: persoana, familia acesteia, 
relaţiile în comunitate, reţeaua de instituţii etc.  

Conform structurii planului de intervenţie45, sunt înregistrate acţiunile care vor fi 
întreprinse pentru atingerea obiectivelor, durata lor de desfăşurare, precum şi resursele 
necesare/disponibile pentru realizarea acestor acţiuni. Este importantă structurarea acestor 
informaţii, deoarece, astfel, asistentul social urmăreşte responsabilizarea persoanei private 
de libertate, a membrilor familiei faţă de implicarea acestora, identificarea dificultăţilor şi 
pregătirea persoanei private de libertate sau familiei pentru depăşirea acestora, precum şi 
identificarea şi valorificarea resurselor personale şi familiale. 
 Acest instrument poate fi modificat în funcţie de schimbările care intervin în evoluţia 
cazului. Orice modificare va fi realizată împreună cu beneficiarul (ex. decesul partenerului 
de viaţă / părintelui poate determina dificultăţi de ordin material, financiar, de ataşament şi 
orientare).  
 Planul este elaborat împreună cu clientul, iar unul dintre rolurile asistentului social 
este acela de a sprijini clientul în procesul de luare a deciziilor, în fapt, de a-l determina să 
fie activ, responsabil pentru deciziile luate în vederea soluţionării situaţiei sale. 
          Pentru a fi înţeles de către client, planul se completează într-un limbaj comun, 
accesibil acestuia, pentru a nu se crea confuzii şi pentru a-i da posibilitatea să înţeleagă în 
totalitate sensul termenilor folosiţi. 
 

Implementarea planului de intervenţie 
Etapa de realizare a planului de intervenţie sau intervenţia psihosocială propriu-zisă 

constă în derularea acţiunilor programate şi aplicarea tehnicilor de intervenţie adecvate, 
menţionând reacţiile beneficiarului, modificările care au apărut, rezultatele obţinute etc. 
Modul de a acţiona este la fel de important ca şi conţinutul acţiunii, cel dintâi aspect 
determinând calitatea relaţiei asistent-beneficiar. 

Intervenţia reprezintă punerea în practică a planului elaborat, urmărind obţinerea 
rezultatelor stabilite şi măsurabile prin desfăşurarea activităţilor de către specialişti şi de 
către beneficiar. Această etapă este cea de implementare prin care toate prevederile 
planului devin imperative ale acţiunii, destinate obţinerii răspunsurilor la următoarele 
întrebări: „ce rezultate sunt aşteptate?”, „ce trebuie să facă specialistul implicat?”, „ce 

                                                 
44 Şerban, E. P., op. cit. pag. 102 
45 Aplicaţia practică - tabelul completat al Planului de intervenţie –se regăseşte la Capitolul IV, Secţiunea IV.3. “Aplicaţii practice – 
exemplificarea instrumentelor de lucru (studii de caz)” , litera H 
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trebuie să facă beneficiarul?”, „cine mai poate fi implicat?”, „care sunt responsabilităţile 
fiecărei părţi implicate?”, „cum pot fi obţinute rezultatele aşteptate?”. Domeniul intervenţiei 
este deosebit de divers, iar intervenţia personalizată se realizează în funcţie de 
caracteristicile situaţiei beneficiarului şi de specificul serviciilor oferite. 

Modul de a acţiona este la fel de important ca şi conţinutul acţiunii, cel dintâi aspect 
determinând calitatea relaţiei asistent-client. Asistentul social trebuie să aprecieze realist ce 
poate să facă pentru beneficiar şi cum să acţioneze, în acest sens alegând tehnici de 
intervenţie directă şi indirectă. 

Planurile şi programele care se întocmesc pun în relaţie expectanţele celor care sunt 
implicaţi (profesioniştii şi beneficiarul) cu acţiunile ce trebuie realizate într-o anumită 
perioadă de timp delimitată pentru atingerea rezultatelor dorite. Acesta este motivul pentru 
care planurile şi programele întocmite trebuie să fie un rezultat al consensului dintre 
specialişti şi client, în cadrul căruia sunt construite şi negociate aceste expectanţe şi 
modalităţile practice de obţinere a rezultatelor. 

Planificarea şi intervenţia, ca procese specifice ale asistenţei sociale, au în vedere: 
individul cu nevoile şi aspiraţiile sale; mediul cu particularităţile sale. 

Asistentul social trebuie să combine aceste coordonate, astfel încât să adapteze 
individul la exigenţele  mediului, şi, în acelaşi timp şi în aceeaşi măsură, să ajusteze mediul 
la nevoile şi particularităţile individului. Aceste precizări au rolul de a sublinia ideea că 
intervenţia asistentului social se poate îndrepta spre individ (consiliere, orientare, 
empowerment, etc.) sau spre mediu (reprezentare, advocacy, etc.). 

Implementarea planului de intervenţie se realizează de către responsabilul de caz şi 
de către diferiţii membri ai echipei multidisciplinare, care urmăresc, participă şi răspund de 
implementarea planului de intervenţie, în aria specifică de competenţă. 
 
Exemplul 1: 

 
1) Prezentarea 

problemei 

2) Obiective 
Propuse (CE?) 
 

3) Planul de intervenţie 
(CUM?) 

4) Roluri (Cine?) 

Pe termen scurt 

    

Pe termen mediu 
 

   
Pe termen lung 
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Exemplul 2: 

Plan de intervenţie 
 

Date de identificare 
Nume şi prenume________________________ data naşterii_________________ părinţii ________________ 
 
Patternul infracţional 

 

 

Evaluarea riscului de recidivă 

                         ridicat                                               mediu                                          scăzut 

 

Factori favorizanţi ai apariţiei comportamentului delincvent 

 

 

Nevoi criminogene 

Locuinţă 
Educaţie 
Consum de alcool 
Consum de droguri 
Etc. 

 
Stabilirea priorităţilor intervenţiei 
(ierarhizarea nevoilor criminogene) 

 
 

 
Obiectivele planului de intervenţie 

 
 

 
Resurse interne şi externe 

 
 

 
Programul intervenţiei 

Nr. 

crt. 
Activităţi, programe Durata Resurse Indicatori 

     

     

 

 
Evaluarea planului de intervenţie 

  

 
 
 Asistent social                                                                                    Client 
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                 (semnătură şi parafă) 
   ________________________________                                                 ___________________ 
 
 
 
 

IV. 4. 9. Harta reţelei sociale – reprezintă un instrument ce poate oferi o imagine 
clară asupra mediului de suport al persoanei custodiate. În cadrul acestui grafic, la fiecare 
rubrică se vor nota, numele persoanelor de suport şi / sau instituţiile, respectiv organizaţiile 
nonguvernamentale care pot sprijini persoana custodiată. 

 
 
Exemplu: 
 

HARTA REŢELEI SOCIALE46 
 

 

                                                 
46 Adaptare după Şerban, E. P., (2005), Asistenţa Socială a memelor adolescente, Editura Lumen, Bucureşti, pag. 279 
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IV. 4. 10.  Grila reţelei sociale – este instrumentul ce se corelează cu „Harta reţelei 

sociale” şi oferă informaţii relevante despre poziţia şi influenţa pe care o are fiecare 
persoană din mediul de suport asupra beneficiarului.  

  Exemplu: 
GRILA REŢELEI SOCIALE47 

 

Nume şi prenume client 
 

Numele şi prenumele persoanei suport 
 

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 

                                                 
47 Şerban, E. P., op.cit.,pag. 280 - adaptare 

 Instituţii / Organizaţii  
     Neguvernamentale                                  Familia 
 
 
 
 
 
 
 
Vecinii                                                                        Şcoala  
                                                                          Pregătire  
                                                                       profesională/Angajare 

   
 
 
 
 
 
           Prieteni                                          Biserica 
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ARII 
 

Familia / Locuinţa / Serviciul 
 

Şcoala / Organizaţii / Alţi prieteni 
 

Vecini / Profesionişti / Alte persoane 
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Suport concret 
a) deseori / b) uneori / c) rareori 

              

Suport emoţional 
a) deseori / b) uneori / c) rareori 

              

Informaţii / Sfaturi 
a) deseori / b) uneori / c) rareori 

              

Critici 
a) deseori / b) uneori / c) rareori 

              

Direcţia de ajutor 
a) împreună cu clientul / b) de la client / c) 
spre client 

              

Gradul de apropiere 
a) nu prea apropiaţi / b) apropiaţi /  
c) foarte apropiaţi 

              

Cât de des se întâlnesc 
a) deloc / b) uneori / c) o dată pe lună / d) 
săptămânal / e) zilnic 

              

De când se cunosc 
a) sub 1 an / b) 1 an / c) 1-5 ani / d) mai 
mult de 5 ani 

              

 
Data:  _________________                                                    Asistent social (semnătură şi parafă) 
                                                                                              _________________________________ 
 

IV. 4. 11. Scala resurselor familiale – instrument ce poate fi utilizat în cadrul intervenţiei şi care 

oferă o imagine complexă asupra resurselor de care dispune beneficiarul. 
 

Exemplu: 
SCALA RESURSELOR FAMILIALE48 

În ce măsură următoarele 
resurse sunt eficiente 

pentru  dvs. şi familia dvs. 

 
Nu se aplică 

 
Insuficiente 

 
Rareori 

suficiente 

 
Uneori 

suficiente 

Aproape 
întotdeauna 
suficiente 

 
Suficiente 

Alimentele, pentru 2 mese 
pe zi 

      

Casă sau apartament       
Bani pentru a cumpăra 
cele necesare 

      

                                                 
48 Şerban, E. P., op. cit., pag. 281 - adaptare 
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Îmbrăcăminte suficientă 
pentru toată familia 

      

Încălzire pentru casă / 
apartament 

      

Bani pentru a plăti 
cheltuielile lunare 

      

Slujbă bună pentru dvs. 
sau pentru soţie / 
parteneră 

      

Îngrijire medicală pentru 
familia dvs. 

      

Transport garantat 
(maşină sau asigurat de 
alţii) 

      

Mobilă pentru casă / 
apartament 

      

Timp pentru somn / 
odihnă, suficient 

      

Timp pentru dvs. înşivă       
Timp pentru reuniuni 
familiale 

      

Timp pentru copil (i   )       
Timp pentru soţie / 
parteneră sau prieten 
apropiat 

      

Telefon sau acces la 
telefon 

      

Persoană de sprijin pentru 
copilul dvs. 

      

O persoană cu care să 
vorbiţi 

      

Asistenţă stomatologică 
pentru familia dvs. 

      

Bani pentru a cumpăra 
echipamente / obiecte 
speciale pentru copil (i) 

      

Timp pentru socializare       
Timp pentru întreţinere şi 
îngrijire 

      

Jucării pentru copil (ii) 
dvs. 

      

Bani pentru petrecerea 
timpului liber 

      

Bani pentru economii       
Timp pentru călătorii / 
vacanţe 

      

Bani pentru călătorii / 
vacanţe 

      

                          
Data:    ___________                                     Asistent social (semnătură şi parafă) ________________ 
 
 
 

IV. 4. 12. Scala de sprijin familial  
 
Exemplu: 

SCALA DE SPRIJIN FAMILIAL49 
În ce măsură a fost de 
ajutor, fiecare dintre 
următoarele resurse, 
pentru dvs., în timpul 
executării pedepsei 

 
 

Nu se aplică 

 
 

Inutile 

 
 

Uneori utile 

 
 

În majoritate 
utile 

 
 

Foarte utile 

 
 

Extrem de 
utile 

Părinţii       

                                                 
49 Şerban, E. P., op. cit. pag. 282 - adaptare 
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Soţia / partenera 
 

      

Bunicii materni 
 

      

Bunicii paterni 
 

      

Familia extinsă 
 

      

Prietenii mei 
 

      

Prietenii soţiei / 
partenerei 

      

Copiii mei 
 

      

Colegi de şcoală 
 

      

Colegi de serviciu 
 

      

Cluburi / grupuri sociale 
 

      

Preotul / membrii 
bisericii 

      

Medicul de familie 
 

      

Şcoala 
 

      

Locul de muncă 
 

      

Instituţii sociale 
 

      

Ajutor profesionist 
(asistent social, 
psiholog, etc.) 

      

Agenţii profesioniste 
(servicii sociale, 
sănătate mentală, etc.) 

      

Alte resurse 
 

      

 
 
       Data:    ___________                                     Asistent social (semnătură şi parafă) _______________ 
 

IV. 4. 13. CHESTIONAR de evaluare a motivaţiei pentru schimbare  
 

Acest chestionar urmăreşte să identifice modul în care înţelegi comportamentul 
infracţional şi intenţia ta de a schimba ceva sau nu. Citeşte cu atenţie fiecare întrebare de 
mai jos şi apoi decide dacă eşti de acord cu ea sau nu. Bifează doar o singură opţiune. 

 
Exemplu: 

 
Nr.  
Crt. 

ÎNTREBARE Dezacord 
puternic 

- 2 

Dezacord 
 

- 1 

Nesigur 
 
0 

Acord 
 

+ 1 

Acord 
puternic 

+2 

1 Nu cred să-mi creez prea 
multe probleme. 

     



 134 

2 Încerc să-mi creez mai 
puţine probleme decât 
obişnuiam. 

     

3 Este ok să ai probleme, 
dar eu îmi creez prea 
multe. 

     

4 Câteodată mă gândesc că 
aş putea să renunţ la 
comportamentul 
infracţional. 

     

5 Este o pierdere de timp să 
mă gândesc la 
comportamentul meu 
infracţional. 

     

6 Tocmai am reuşit să 
stopez comportamentul 
infracţional. 

     

7 Oricine poate vorbi despre 
dorinţa lui de a stopa 
comportamentul 
infracţional, dar eu chiar 
fac ceva în acest sens. 

     

8 Cred că aş putea să mă 
gândesc cum să nu-mi 
creez atâtea probleme. 

     

9 Uneori comportamentul 
meu infracţional este o 
problemă. 

     

10 Nu e necesar să mă 
gândesc la stoparea 
comportamentului 
infracţional. 

     

11 Chiar în momentul de faţă 
fac eforturi pentru 
stoparea 
comportamentului 
infracţional. 

     

12 Nu mă gândesc deloc  
să-mi creez mai puţine 
probleme. 

     

 
 
 
 

 
Doar pentru uzul asistentului social ! 
 
 
 
 

Stadiul motivaţional Nr. întrebare 

P 1           5 10 12 

C 3 4 8 9 

A 2 6 7 11 
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Instrucţiuni: 

- se bifează o căsuţă pentru fiecare întrebare; 
- înainte de a administra chestionarul clientului, se explică efectiv cercul schimbării 

(se aplică atât la începutul demersului, cât şi la final); 
- chestionarul a fost construit şi pentru a determina minciuna (unele întrebări se 

exclud); 
- când persoana obţine un scor (-) înseamnă că nu a realizat nimic în privinţa acelui 

stadiu; 
- dacă la P este un scor (+), semnificaţia este: clientul se află în Precontemplare; orice 

scor cu (+) la P, indiferent de celelalte scoruri indică acelaşi stadiu în care se află 
clientul - cel de precontemplare (celelalte scoruri pozitive pot indica următorul lucru: 
clientul s-a gândit mai mult sau mai puţin la a-şi schimba comportamentul 
infracţional); 

- se poate întâmpla ca o persoană să aibă scor mare la A şi să nu mai considere că 
trebuie să schimbe ceva, deci va avea scor mic la P; 

- în final, clientul poate avea scor mare la C, ceea ce este un lucru de apreciat, dacă 
conştientizează şi ce schimbări trebuie să facă. 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
  
 
 
 
 
 
IV. 4. 14. Fişă de lucru - Lista abilităţilor 
 
Exemplu: 
 
 Această listă te va ajuta să-ţi identifici abilităţile; bifează-le pe cele care îţi corespund 
şi adaugă ce mai consideri că este necesar: 
 

Abilităţi practice Abilităţi de  gândire 

Pot confecţiona lucruri.  Pot rezolva probleme.  

Pot face reparaţii simple la instalaţii.  Pot folosi calculatorul.  

Pot să gătesc.  Pot să lucrez cu cifre.  

Mă pricep la grădinărit.  Pot să iau decizii uşor.  

Pot să decorez.  Înţeleg cărţile pe care le citesc.  
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Pot face reparaţii simple la radio şi tv.  Pot să-mi organizez munca.  

Pot schimba o anvelopă sau uleiul la motor.  Ştiu cum să obţin informaţii.  

Pot lucra cu maşini de găurit, cu polizorul.  Pot să-mi imaginez diferite situaţii.   

Pot lucra cu maşina de cusut.  Pot face un program pe calculator.  

Pot repara mobilă.  Pot utiliza un program contabil.  

………  …….  

………  …….  

………  ………  

………  ………  

………  ………  

Abilităţi sociale Abilităţi de petrecere a timpului liber 

Îi pot învăţa cu uşurinţă pe copii.  Fac sport.  

Am simţul umorului.  Am hobby-uri.  

Pot să creez relaţii.  Colind librăriile.  

Pot să ajut oamenii cu probleme.  Ştiu să desenez.  

Pot să întreţin o conversaţie.  Îmi place să citesc.  

Mă înţeleg bine cu persoanele dificile.  Cânt la un instrument muzical.  

Pot să ascult punctele de vedere ale altora.  Mă duc des la concerte.  

Pot să dau / să primesc afecţiune.  Mi-ar place să joc într-o piesă de 
teatru. 

 

Pot conduce o discuţie de grup.  Pot realiza o pictură, sculptură.  

Îi pot învăţa cu uşurinţă pe adulţi.  Pot scrie poezii sau povestiri.  

……….  ………  

……….  ………  

……….  ………  

……….  ………  

……….  ………  

 
Există abilităţi (din cele scrise în tabel), pe care ai dori să le ai? Dacă da, care? 

Enumeră mai jos abilităţile pe care ai vrea să le ai: 
________________________________________________________________________
________________________________________________________________________
________________________________________________________________________ 
 
 
 
IV. 4. 15. Fişă de închidere a cazului 50 (se poate utiliza în cadrul procesului de   
consiliere) - reprezintă ultimul instrument pe care asistentul social îl utilizează în 
instrumentarea unui caz. Asistentul social hotărăşte închiderea cazului atunci când au fost 
atinse scopul şi obiectivele planului de intervenţie.  

Rubrica „Motivul deschiderii” – Fişa de închidere a cazului reprezintă o imagine 
finală a modalităţii de intervenţie a asistentului social în demersul de rezolvare a situaţiei în 
care s-a aflat clientul / beneficiarul. Din aceste considerente, prin prezentarea motivului 
deschiderii cazului, se poate evalua coerenţa dintre problema existentă, scopul şi 
obiectivele intervenţiei şi modalitatea de închidere.  

                                                 
50World Vision, op. cit. pag. 119 - adaptare 
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Modalitatea de închidere a cazului – este determinată de modul în care clientul/ 
beneficiarul şi intervenţia asistentului social au evoluat pe tot parcursul instrumentării 
cazului şi au fost convergente, către direcţiile de acţiune stabilite în planul de intervenţie.  
 Referire – asistentul social din cadrul penitenciarului unde îşi desfăşoară activitatea 
şi, care a deschis cazul ce este instrumentat, a constatat că, pe parcurs, unele aspecte 
referitoare la situaţia problematică nu sunt de competenţa domeniului în care îşi desfăşoară 
activitatea. În acest caz, asistentul social referă cazul către o instituţie specializată. 
Referirea se realizează, de cele mai multe ori, printr-o adresă oficială, care cuprinde pe 
lângă datele de identificare ale clientului şi o sumară analiză şi diagnosticare a problemei.  
      Transfer – În cadrul aceleaşi instituţii specializate se realizează un transfer al cazului 
de la un birou/serviciu/specialist către un alt birou/serviciu/specialist specializat pe acel tip 
de caz/problemă.  
      Pe lângă aceste modalităţi de închidere a unui caz, există şi alte situaţii în care 
cazurile sunt închise din motive neprevăzute în planul de intervenţie al clientului (decesul 
clientului, transferul la o altă unitate penitenciară, etc.). În aceste situaţii, este recomandat 
ca asistentul social să precizeze în cadrul acestui item orice informaţie relevantă. 
 Rubrica „Situaţia la închiderea cazului” - se vor preciza aspecte deosebite despre 
caz, în special, în situaţia în care cazul este închis cu altă opţiune decât cea conform 
planului de intervenţie. Este necesar să se precizeze informaţiile despre beneficiar pe care 
asistentul social/instituţia care va prelua cazul să le ia în considerare în demersul de 
instrumentare şicontinuare a cazului. 
 Rubrica „Data închiderii cazului” -  este data când se completează fişa şi coincide cu 
momentul în care asistentul social închide cazul.  

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 

Exemplu: 
 

FIŞA DE ÎNCHIDERE A CAZULUI51 

 

 
 
Nume şi prenume________________________________________________ data naşterii ___________ 

părinţii _______________________________ 

                                                 
51 World Vision, op. cit. pag. 117 - adaptare  
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Data şi  locul naşterii_____________________________________________ 

 

Data deschiderii  

 

Motivul deschiderii cazului 
 

 

 

 

 

Modalitatea de închidere a cazului 

     conform planului de intervenţie      

     referit la instituţia________________________________________________ 

     transfer la serviciul______________________________________________                     

     altă situaţie____________________________________________________ 

Situaţia cazului la închidere 

 

 

 

Data închiderii cazului__________________________   

 

 

Data închiderii cazului  

 

 
Asistent social (semnătură şi parafă) _______________ 
 

 
 
 

IV. 4. 16. Limitări ale mijloacelor de intervenţie  
 
 
 

 TIMPUL   
- niciun asistent social nu îşi poate aloca un timp nelimitat pentru un client / beneficiar. 

De asemenea, profesionistul trebuie să nu promită clientului / beneficiarului servicii 
(întâlniri),  pe care nu le poate onora, din cauza lipsei de timp. 

     ……(zz)/……(ll)/………… (aaaa) 

 

     ……(zz)/……(ll)/………… (aaaa) 
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 DEPRINDERI / COMPETENŢE  
- asistenţii sociali trebuie să îşi desfăşoare activitatea numai în aria de competenţă 

profesională determinată de licenţă, expertiză şi experienţă profesională. 
 
 COMPORTARE ETICĂ  
-  chiar dacă ar fi în folosul clientului/beneficiarului, asistentul social nu poate permite o 

abatere de la norme (ex: furt, înşelarea altei persoane, mituire etc.). 
 

 CONFLICTE DE INTERES  
- asistentul social activează în limitele obligaţiilor legale şi ale responsabilităţilor sale 

în cadrul instituţiei angajatoare; evită conflictele de interese în exercitarea profesiei 
şi promovează o abordare imparţială a situaţiilor profesionale; 

- asistenţii sociali, în special cei care ocupă funcţii de conducere, în cadrul 
aşezământului de detenţie, se asigură că instituţia angajatoare cunoaşte şi respectă 
obligaţiile etice ale profesiei de asistent social prevăzute de Codul Etic şi implicaţiile 
practice ale acestor obligaţii.  

 
 COLABORAREA INTERDISCIPLINARĂ  
- asistenţii sociali care sunt membri în echipe multidisciplinare participă la luarea 

deciziilor care vizează clientul, utilizând valorile profesiei şi experienţa profesională; 
- obligaţiile etice şi profesionale ale echipei multidisciplinare, ca întreg şi a membrilor 

echipei, trebuie clar definite.  
 
 

Aplicaţii practice: 

 
1. Definiţi şi argumentaţi care sunt cele mai utilizate metode şi tehnici, în procesul de 

intervenţie, realizat de către un asistent social care lucrează în penitenciar.  
2. Prezentaţi principalele etape ale desfăşurării unui interviu, în asistenţa socială. 
3. Precizaţi care sunt metodele, tehnicile şi instrumentele utilizate de către asistentul 

social care lucrează în sistemul penitenciar, în cazul următoarelor intervenţii: 
- obţinerea certificatului de persoană cu handicap; 
- reluarea/dezvoltarea şi menţinerea relaţiilor cu membrii de familie sau suport. 
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