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Output intelectual 3

Compendiu pentru practicieni
1. Prezentarea proiectului

SCHIMBAND POVESTILE TINERILOR. Cartografierea riscurilor, diagnosticarea nevoilor
si modelarea interventiei multimodale spre dezvoltarea personala si incluziunea sociala a
tinerilor aflati in situatii dificile

Propunerea noastra urmareste sa stimuleze cresterea personald, sa creasca incluziunea
sociald si sd faciliteze insertia profesionald a tinerilor din grupurile de risc, prin proiectarea si
pilotarea unui cadru pentru diagnosticarea cazurilor si interventia multimodald care sa
presupuni IMPLICAREA, PARTICIPAREA SI CETATENIA ACTIVA a acestor TINERI.

Obiectivele pe care le-am stabilit indica atentia acordata si resursele pe care le alocdm
tuturor sistemelor si actorilor care joaca un rol 1n viata tinerilor expusi riscului:

Ob.1 configurarea echipelor de experti sistemici/ SET (SYSTEMIC EXPERTS
TEAMS), si aduse la grupurile tinta expuse la risc pentru, pentru a interoga toate datele astfel
incat sa devind documentatia de baza pentru proiect

Ob. 2 proiectarea si pilotarea metodologiei, proceselor, instrumentelor si resurselor
pentru diagnosticarea cazurilor si pentru interventia multimodald pentru a sprijini dezvoltarea
personald, incluziunea sociala si insertia profesionald a tineretului in situatie de risc

Ob. 3 sa actioneze si sd ghideze lucrdtorii de tineret, ECHIPELE DE INTERVENTIE
DIRECTA/DIT (DIRECT INTERVENTION TEAMS) pentru a dezvolta expertiza si
increderea in utilizarea diagnosticului panoramic si a interventiei multimodale pentru a crea
proiecte personale pentru tinerii cu care lucreaza

Ob. 4 initierea "structurii de cooperare sociald" drept cadru de interventie si sprijin
pentru tineri si a proiectului lor personal de "recuperare" dupa diagnosticare

Ob. 5 Imputernicirea, indrumarea si sprijinirea tinerilor expusi riscului care participa la
proiect de-a lungul traseului de diagnostic si de interventie propus

Ob. 6 colectarea tuturor datelor care documenteaza experientele si lectiile invatate pe
parcursul proiectului si, pe baza acestora, fac recomandari pentru parteneriatul public-privat

Pe tot parcursul proiectului principalul obiectiv si atentie sunt plasate in jurul a 50 de
TINERI, care se afla in situatii agregate dificile si in situatii de risc. Pentru noi, TINEREA
NEVADAGONATA este o categorie mare, care acoperd diverse tipuri de situatii care
influenteaza negativ sansele vietii individuale de a duce viata normala, de a fi angajat si de a-si
realiza potentialul - imigranti / refugiati, tineri care au pdrasit abandonul scolar sau /
comportament opozitional si / sau condamnat pentru un si / sau cei care au suferit dependenta
de droguri. Dat fiind ca abordarea noastra este sistemica si pe mai multe niveluri, vorbim de un
angajament holistic, profund, calitativ, cu acesti tineri venind din 4 tari.

Metodologia pe care o propunem include diagnosticul panoramic si interventia
multimodald a fiecarui caz care implicd o persoana tanara care are nevoie de un proiect de



"recuperare" personalizat, astfel incat personalul care lucreaza cu tinerii din grupurile
dezavantajate este actori importanti; ei au nevoie de un cadru, proceduri si instrumente
relevante care sa sprijine interventiile personalizate bazate pe caz si angajarea personalizatd a
tinerilor, precum si formarea profesionald care sa le permitd sd functioneze ca practicanti
increzatori 1n sine, astfel incat sa vizeze 75 de tineri din 4 tari care vor dobandi competente si
sa le aplice 1n termen de 50 de DIT-uri.

In plus, angajam si 100 de parinti, deoarece reprezinti o resursa importanta si elemente
potentiale de influentare in intelegerea contextului tinerilor expusi riscului si al traseului lor
catre incluziunea sociala.

Deoarece responsabilitatea de a influenta proiectarea si implementarea politicilor
publice si a practicilor comunitare care creeaza si sprijind cadrele sociale, antreprenoriale si
economice ale tinerilor in incluziune si insertie a riscurilor reprezintd o responsabilitate
comund, vom ajunge prin 176 de parteneri sociali prin evenimente multiplicatoare.

Principalele etape pe care le propunem pentru atingerea obiectivelor noastre sunt:

# SET-urile constituite si interactiunile pentru armonizarea lor;

# tineri care urmeaza sa fie implicati In proiect identificat, dialoguri cu acestia initiate si prima
lor serie de povestiri inregistrate

# cadru, mecanisme, instrumente, pentru diagnostic si interventie dezvoltate de SET

# DIT-uri create, membrii lor instruiti si activi

# DIT-urile lucreaza de la caz la caz, lucrarea lor este documentata

# tineri diagnosticati, un proiect de interventie propus pentru acestia, sunt implicati in activitati
de remediere 1n structuri protejate prin antreprenoriat social si alte contexte protejate din viata
reald

# documentatia si datele colectate problematizate si recomandarea facuta

Rezultatele care documenteaza si sustin schimbadrile din viata tinerilor si noua abordare
si mediu pe care le propunem pentru a contribui la EMPOWERMENT, PARTICIPARE si
CETATENIA ACTIVA a TINERETULUI LA RISC sunt:

101 Povestiri despre mine

102 Marcatori de diagnostic panoramic si interventie multimodald. Manual

103 Compendiu de studii de caz pentru practicieni

104 Incepeti. Cadrul antreprenorial pentru munca de incluziune sociala si insertia profesionala
105 Cronici de succes



2. Prezentarea fiecarui partener

Centrul de Educare Buzias

Incepand cu anul 2001, centrele de reabilitare au suferit un proces amplu de
transformare atat in ceea ce priveste calitatea custodiei, cat si Tn educatia scolara si continutul
programelor de reabilitare morala si sociala.

Printre institutiile similare, Centrul Educational Buzias aduce ceva nou pe scard
nationald - structura sa interna creeaza premisele unei schimbdri de la o institutie de detentie
intr-o comunitate educationald care nu va pune accentul pe izolarea traditionala, ci pe protectia
si reabilitarea juvenilului intr-un mediu sigur cu valori educationale.

Centrul Buzias permite reabilitarea infractorilor minori din partea de vest a tarii noastre,
cat mai aproape de familiile lor si de comunitatea lor unde vor continua sa traiasca. Acest lucru
este posibil prin implicarea familiilor lor in activitatile de restructurare comportamentala si prin
eforturile continue de reintegrare sociala realizate chiar si dupa ce acesti copii sunt eliberati.

Centrul Educational Buzias este o securitate de tip mediu si structura sa functionala da
tuturor infractorilor minori sansa de a exercita diferite activitati Intr-un mediu deschis printre
tinerii de aceeasi varsta, asigurand astfel o reintrare treptatd in comunitate.

Programul de adolescenti este dedicat activitatilor de reabilitare, care vizeaza
reintegrarea sociald, activitati care au fost dezvoltate pe sapte domenii de interes (educatie
pentru sandtate, cunostinte si activitdti culturale, activitdti ocupationale si de exprimare,
activitati recreative si sportive, hobby, educatie morala si civica, activitati privind dezvoltarea
autonomiei personale).

Pe baza masurilor luate de consiliul de administratie al Directiei Generale Penitenciare,
constructia centrului nostru a inceput la 1 august 2002 si a fost finalizatd dupa aprox. 1 an.
Astfel, la 1 septembrie 2003, Centrul Buzias pentru infractori minori a fost infiintat prin
Hotararea nr.2578 / C a Ministerului Justitiei din Romania.

Institutia este situatd in orasul Buzias, in partea de vest a Romaniei, aprox. La 34 km de
orasul Timisoara, intr-un statiune cu ape minerale utilizate pe scara largd in tratamentul bolilor
cardiovasculare.

Cu o arhitecturd unica in sistemul penitenciar romanesc, centrul dispune de 19 cladiri
care Tnglobeaza tineri, activitati de invatdmant scolare si de dezvoltare profesionala, sala de
masa, bucatarii, biblioteca, cluburi, facilitati sportive, o locuintd pentru parintii care viziteaza,
facilitati.

In iunie 2004, centrul si-a inceput activitatea, avand la tineri din 13 provincii, care au
fost trimisi de instantele judecatoresti in custodia noastra.

Capacitatea totala a acestui centru este de 120 de locuri. Cele patru cladiri cu custodie
sunt construite Intr-un sistem duplex, fiecare aripa avand 5 camere cu 3 sau 4 locuri, propriile
facilitati de salubritate, asigurand astfel un climat familial in care se respecta individualitatea si
intimitatea fiecarei persoane.

Cadrul legislativ

Impotriva tinerilor infractori, legea penald din Romania prevede ca se pot lua masuri
educationale, cum ar fi custodia impusa Intr-un centru de reabilitare pentru infractorii minori.

Codul Penal al Romaniei prevede ca aceastd masurd educationala urmareste
restructurarea educationald a tandrului infractor, caruia i se da posibilitatea de a invéta si de a
forma o pregatire profesionald in functie de propriile abilitati practice.



Tanarul se va afla in custodia Centrului pana la 3 ani, iar la jumatatea pedepsei, cu
recomandarea Consiliului Educational format de specialistii din Centrul nostru, Curtea de
Justitie care la condamnat il poate elibera.

Centrul Buzias activeaza ca institutie In conformitate cu Decizia 545 din 1972 care
stipuleaza cadrul juridic al masurii educationale privind custodia impusa.

Intreaga activitate din Centrul nostru are loc in conformitate cu toate celelalte
documente internationale referitoare la tinerii infractori ratificati de Romania, cum ar fi:

- Conventia ONU privind drepturile copilului.

- Setul de norme minime ale ONU privind administrarea justitiei pentru infractorii tineri
- Regulile de la Beijing.

- Normele ONU privind protectia minorilor incarcerati.

- Conventia Tmpotriva torturii, tratamentelor inumane sau decadente.

- setul european de reguli de incarcerare.

Personal

Dr. Alina Oana Zamosteanu

Psiholog, doctor in psihologie medico-legala, psihoterapeut in abordarea sistemica
familiala, profesor asociat la Facultatea de Psihologie (Universitatea Tibiscus din Timisoara),
titular al cursului de psihologie - printre altele - in cadrul unui program de masterat. Lucreaza
si ca psiholog pentru Centrul de Reeducare Buzias. Ea a facut parte din grupurile de lucru
vizand Tmbunatatirea dezvoltarii personale a infractorilor tineri, prin urmare este una dintre
autorii programelor psihologice pentru tinerii infractori. Mai mult, zona ei de interes reflecta
dreptul copiilor, prin urmare a fost unul dintre reprezentantii Roméaniei la Comisia pentru
Drepturile Copilului (Geneve, 2009). A avut mai multe cursuri de formare (adicd experti in
domeniul criminalistic pentru Akershus Universitetssykehus HF, Lorenskog, Norvegia
"Interventia psihologicad in domeniul criminalistic") si a publicat numeroase studii 1n domeniul
psihologiei medico-legale (de ex. "E-learning and use de computere in domeniul criminalistic
", 2009).

Florin Serpe - Director al CRB

Consilier psihologic - psiholog, cu o experientd vastd in domeniul reabilitarii
infractorilor juvenili. Lucreaza timp de mai mult de 16 ani in sistemul penitenciar. A detinut de
mai mult de 2 ani postul de director adjunct al Administratiei Nationale a Penitenciarelor, care
1a oferit posibilitatea de a fi unul dintre promotorii politicilor privind tinerii infractori, in special
in ceea ce priveste interventiile educationale si psihologice. Promotor al sistemului de
probatiune din Romania, diploma de masterat in reabilitarea sociald a infractorilor.

Marina Valdora Simonetti

Ea este una dintre promotorii incluziunii sociale a tinerilor infractori prin angajare,
deoarece a fost implicata incepand cu anul 2004 in toate echipele de lucru la nivel national care
vizeaza dezvoltarea de programe si strategii de integrare a infractorilor. De asemenea, este
autorul programelor educationale pentru minori si organizeaza diferite activitati cu minorii din
interiorul si din afara institutiei. Asistenta sociala, maestru in reabilitarea sociala a infractorilor
si educatie sociala, supervizor stagiar practic pentru studentii Facultatii de Asistenta Sociala
(Universitatea de Vest din Timisoara), sef al Departamentului de Educatie si Asistenta Psiho-
Sociala al Centrului de Reeducare Buzias. Trainer pentru negocierea conflictelor. Ea a fost, de
asemenea, membru In diferite comitete pentru factorii de decizie 1n ceea ce priveste infractorii
tiner1.



Marioara Bilba

Educator si instruit Tn pedagogia speciald pentru tinerii aflati n situatii de risc. A
contribuit la crearea de programe educative pentru tinerii infractori. Programele sale sunt
considerate cele mai bune practici la nivel national. Ea este foarte activa In ceea ce priveste
incluziunea sociald printr-o mare varietate de proiecte si activitati organizate, implicind nu
numai infractorii tineri, ci $i comunitatea. Ea este responsabila pentru mentinerea si dezvoltarea
unei retele care implica partile interesate din societate, active pe piata muncii, pentru a reduce
decalajul dintre infractori si societate si pentru a facilita reintegrarea sociald, prevenind
recidiva.

CE Buzias a coordonat proiectul, avand in vedere dovada experientei sale in proiecte
UE. Mai mult, a fost responsabil cu dezvoltarea O5 (bazat pe experienta vastd in lucrul cu
parintii de tineret i tineri si avand un expert 1n psihoterapie sistemica de familie certificatd), a
organizat E4 si sa implicat activ in interventia multimodald bazatd pe caz, grupul tinerilor de
grup - tinerii care se confruntd cu delincventad si, de asemenea, au implicat, ca grup tinta,
personalul care lucreaza cu tinerii pentru consolidarea la nivel institutional a celor doua echipe
de experti - ECHIPA EXPERTILOR SYSTEMIC (SET) si DIRECT INTERVENTION TEAM
(DIT).

FITT

Fundatia Judeteana pentru Tineret Timis (FITT) este o organizatie umbreld pentru
ONGe-urile de tineret din partea de vest a Romaniei. Cu mai mult de 30 ONG-uri de tineret
membre si peste 28 de ani de activitate, FITT este cel mai important si vechi ONG pentru tineret
din aceasta parte a tarii.

Programele si activitdtile implementate de FITT variaza de la programele sociale pentru
tinerii defavorizati la programele culturale, de cetatenie activa si dezvoltarea politicilor (la nivel
local si national).

FITT, in sine, este un model de comportament democratic, fiind guvernata de o Adunare
Generala a tuturor ONG-urilor de tineret din judetul Timis (partea de vest a Romaniei).

FITT detine Casa Tineretului din Timisoara (patrimoniu evaluat la aproximativ 3
milioane de euro), cu facilitdti precum: sdli de seminar, cinema, sald de spectacole, hotel,
restaurant, club de muzica si artd, sald de gimnastica si pub.

Casa Tineretului este locul principal in care diferite ONG-uri locale se intdlnesc si
dezvolta evenimente pentru tineri, activand ca un adevarat centru de tineret.

FITT este membru al Consiliului Tineretului din Romania (CTR) si membru in Reteaua
Nationald a Fundatiilor pentru Tineret din Romania.

Se desfasoara activitati transversale (elaborarea politicilor, promovarea la nivel local si
national) si activitati specifice, care sunt impartite in doud categorii principale: lucrul cu / pentru
tineri si cu grupuri informale de tineri si de lucru cu tinerii in general.

* Programe pentru ONG-uri pentru tineret: Crearea de capacitdti, marketing,
management, management de proiect, scriere de proiecte, PR, teambuilding etc.

* Programe pentru tineri: Programe culturale: Balet, dans (dansul stradal, breakdance,
tango etc.); Grupuri de teatru si spectacole de teatru; Expozitii de artd si grupuri de lucru;
Concerte.

* Programe sociale

Centrul comunitar pentru tineret integrat este implicat in primul rand in sprijinirea
initiativelor de tineret In domeniul serviciilor integrate destinate tinerilor in situatii dificile
(someri, rurale etc.)



* Antreprenoriat

Cooperarea cu autoritatile locale si nationale pentru a oferi tinerilor posibilitatea de a
accesa programe si facilitati speciale pentru tinerii antreprenori.

* Sporturi

Capoeira, Tai Chi, Aerobic, Tae-Bo Responsabil pentru acest parteneriat sunt lucratorii
de tineret cu experienta 1n proiectarea, facilitarea, coordonarea si instruirea proiectelor, atat la
nivel local cét si international. Competentele lor vor fi folosite pentru a pregéti grupul pentru
aceastd experientd interculturald, pentru a impartasi toate informatiile utile si, in plus, pentru a
contribui la urmarirea proiectului, diseminarea, vizibilitatea si exploatarea rezultatelor.

Personal

Mihai Adrian Vilcea este presedintele FITT si coordoneaza toate activitdtile din
domeniul tineretului si educatiei. Detine o diploma de licentd BA 1in stiinte educationale,
specializatd in pedagogie, acordati de Universitatea de Vest din Timisoara. In anul 2012 a
absolvit programul de masterat "Management pentru organizatiile educationale" acordat de
aceeasi universitate. De asemenea, este un antrenor profesionist din 2009, facilitand si
dezvoltand programe educationale 1n principal pentru tineri si adulti.

Bogdan Petru Crisan este vicepresedintele FITT si este responsabil pentru
departamentul tehnic si suprasolicita activitatea fundatiei. Are experienta de ani de zile in lucrul
cu tinerii, fiind vicepresedinte si presedinte al Organizatiei studentesti la Universitatea de Vest
din Timisoara.

Dragos Samoila este designer grafic, lucreaza cu tinerii de aproape 3 ani, fiind implicat
in proiecte de voluntariat in organizatiile studentesti si dezvoltand abilitdti si competente in
domeniul utilizarii instrumentelor digitale. De asemenea, gazduieste cursuri de formare pentru
tineri pentru a-si imbunatati abilitatile si pentru a folosi instrumentele digitale in munca lor cu
tinerii.

Vlad Dan Chereches este persoana responsabild pentru tot ceea ce priveste politicile de
tineret si pozitia FITT in procesul decizional al politicilor de tineret din Romania. Experienta
sa in acest domeniu provine din lupta activa pentru drepturile studentilor de mai multi ani, fiind
presedinte al uneia dintre cele mai mari organizatii studentesti din Timisoara si fiind, timp de 2
ani consecutiv, ales ca presedinte al Aliantei Nationale a Organizatiilor Studentilor Romania.

Aida Onica este responsabila pentru proiectele internationale, majoritatea proiecte
Erasmus +, in timp ce FITT gazduieste mai multe schimburi de tineri si cursuri de formare pe
tot parcursul anului si gdzduieste si un proiect EVS. Ne stradduim continuu si ne imbunatatim
activitatea internationald, dezvoltind reteaua noastra internationald de organizatii partenere.
Are experientd in implementarea proiectelor locale, dar si proiecte Erasmus + la diferite ONG-
uri.

Maria Train lucreaza ca expert In relatii externe si anterior a fost voluntara in organizatia
noastrd. Responsabilitatile sale principale sunt de a comunica cu actorii si partile interesate din
afara organizatiei. De asemenea, a coordonat diverse proiecte de finantare locale si a contribuit
la punerea in aplicare a proiectelor Erasmus +. Are un interes profund pentru relatiile
internationale, absolvind Stiinte Politice.

FITT a coordonat O1 si O3, a organizat E2 si a fost implicat activ in interventia
multimodald bazatad pe caz, aducand unuia dintre grupurile tintd ale tinerilor din grupul tintd -
tinerii care se confruntd cu abandonul scolar si implicind, de asemenea, personalul care
lucreaza cu tinerii pentru a consolida nivelul institutional al celor doud echipe de experti -
TEAM DE EXPERTII SISTEMICI (SET) si ECHIPA DE INTERVENTIE DIRECTA (DIT).



Eughenia scs - onlus

Cooperativele Eugenia au fost autorizate de catre municipalitatea Bitonto si inregistrate
in Cartea regionala a facilitatilor si serviciilor pentru copii din provincia Bari, in 2003 a fost
demarat centrul diurnal socio-educational, inregistrand o crestere graduald a prezentei.
Serviciul este destinat copiilor cu varsta cuprinsd intre 6 si 18 ani, trimis de Serviciile Sociale
si / sau de catre instanta teritoriald competentd pentru minori, pentru a le proteja de situatii de
risc social, pentru a raspunde acelor situatii familiale incomode in care apar probleme , cum ar
fi: inadvertentele educationale, riscurile de detrimentul protectiei, deficienta in raspunsul la
nevoile copiilor, iresponsabilitatea parintilor si abandonul gcolar. Centrul opereazd prin
furnizarea de planuri educationale individualizate (IEP) pentru fiecare copil si o activitate
psiho-educativa adresatd familiilor pentru a sprijini cdile de imputernicire a parintilor.

Minoritdtile integrate sunt angajate, de la sfarsitul scolii pand in seara, in activitati
didactice si ateliere de lucru menite sd favorizeze dezvoltarea creativitatii, constientizarea
abilitatilor si comunicarea expresiva. In plus, atelierele de natura introspectiva sau educatia in
materie de legalitate, pentru a preveni si a contraface micro crima si pentru a asigura spatiile
minore unde poate fi auzit, sustinut si Insotit in timpul cresterii sale. Cooperativitatea Eugenia
urmareste, de asemenea, familiile minorilor cu interventii specifice de sprijin psihologic si
educational. Cooperativul are o mare experienta in gestionarea proiectelor si structurilor pentru
minori si familiile aflate in dificultate, cooperativul se ocupd de zona de greutati, de
marginalizare si infractiuni pentru copii.

Din anul 2007 pana in prezent, Cooperatia administreaza un Serviciu de educatie pentru
ingrijirea la domiciliu (ADE), Serviciul de Asistenta si Educatie Locala din zonele Bitonto si
Palo del Colle. Un astfel de serviciu are scopul de a lucra in cadrul familiei pentru construirea
sau construirea rolului parintilor prin actiuni menite sa consolideze abilitatile familiale in ceea
ce priveste cresterea si Ingrijirea copiilor, evitand plasarea lor in structurile rezidentiale.

Incepand cu anul 2008, Cooperatia administreaza Serviciul de Tutelaj fati de minorii
de etnie roma, pentru a reduce rata abandonului scolar si a marginalizarii in astfel de popoare
si pentru a spori gradul de constientizare a valorilor educationale si de munca. Serviciul a
obtinut un certificat de merit de catre Procuratura Republicana la Curtea de Minori din Bari si
ia permis cooperativei Eugenia sa se asocieze la UNAR (National Anti-rasism Office) pentru
adoptarea de strategii si actiuni pentru a contracara fenomenul discrimindrii rasiale si
xenofobiei. In 2012, Serviciul de Tutelagie a aderat la proiectul COM. IN. ROM Italia - Puglia
a intentionat sd creeze retele teritoriale si sa sporeascad abilitatile operatorilor cu privire la
fenomenul romilor.

In 2010, Cooperative Eugenia a participat si a castigat o Exprimare a intereselor pentru
zona teritoriala Bitonto si Palo del Colle pentru gestionarea unui centru experimental diurnal
experimental pentru minorii care au intrat in zona penald sau care se confrunta cu un risc mare
de deviantd. Centrul diurnal pentru minorii din zona penald este primul la nivel national si
experimental al cdilor semi-rezidentiale pentru minorii care se supun procedurilor penale.
Colaborari si interactiuni pretioase se desfasoard cu institutii de justitie penald pentru minori,
cum ar fi Centrul de Justitie pentru Minori, Oficiul pentru Serviciul Social al Minorilor al
Ministerului, Curtea de Minori, precum si Serviciile Sociale teritoriale competente, Serviciul
de dependentd de droguri de utilizare si abuz de droguri) si diferite universitati si organisme
educationale. O colaborare pretioasa este reprezentatd de personalul care a activat medierea
penala si a fost Inregistrat la Asociatia italiand a mediatorilor de familie care a permis un
serviciu mai eficient.

Incepand cu anul 2012, pentru a imbunititi serviciile oferite familiilor, a fost introdus
si condus de catre profesionisti calificati un serviciu de mediere familiald pentru a facilita o
reorganizare a familiei prin comunicare si negociere, dezvoltarea resurselor personale si
familiale, pentru a evita fractura sistemului familial. In plus, cooperativele Eugenia, in contextul



interventiilor pentru copiii din circuitul penal, au introdus un serviciu de mediere penala.
Pornind de la conceptul de Justitie restaurativa si de necesitatea de a spori rolul victimei,
medierea vizeaza imputernicirea infractorului, pe de o parte, si da vocea suferintei victimei pe
de alta parte. In acest fel, medierea reprezinti o forma de reparare psihologica.

In perioada 2013/2014, Eugenia a reusit, cu ajutorul unor experti, proiecte in scolile
elementare din Bitonto, in cadrul proiectului PON (Planul Operational National)
OBIECTIVUL F: "Promovarea succesului scolar, egalitatea de sanse si incluziunea sociala"
ACTIUNEA 3: Dezvoltarea retelelor impotriva abandonului scolar "Caracterul distinctiv al
proiectelor a fost acela de a promova experientele regionale capabile, datoritd parteneriatelor
specifice, sd promoveze inovatia, sa inventeze si sa le testeze, sd evalueze eficacitatea si sd o
reproseze ca un model de reutilizare.

In noiembrie 2013, a fost aprobat de citre Comisia Europeani - Departamentul de
Justitie, "ALTERNATIVE TRACKS - abordare integrata a infractorilor minori si a familiilor
acestora", care a fost aplicatd de Cooperativa Eugenia in cadrul Programului pentru proiecte
2013 al Programului european " Justitie".

In ianuarie 2015 a fost aprobat de citre Comisia Europeani - Departamentul de Justitie
- "ReWIND: Modul de reabilitare in noile directii", care a fost aplicat de Eugenia Cooperativa
in cadrul cererii de proiecte 2014 a programului JUST /2014 / JDRUG / AG / DRUG al Uniunii
Europene care se ocupd de prevenirea si reabilitarea infractorilor minori care utilizeaza sau
abuzeaza de droguri.

Incepand cu septembrie 2016, Cooperative Eugenia este partener italian in cadrul
proiectului "Schimbarea tinerilor, cartografierea riscurilor, diagnosticarea nevoilor si
modelarea interventiei multimodale in vederea cresterii personale si incluziunii sociale a
tinerilor aflati in situatii dificile", in cererea de proiecte 2016 a Programului european " Erasmus
Plus "

Incepand cu Semptember 2017, Eugenia Cooperativi este partener in Proiectul "e / I-
Motion: Retele neconventionale si invétare in sprijinul integrarii marginalizate a tinerilor" in
cadrul cererii de proiecte 2017 a programului european "Erasmus Plus".

Personal

Dr. Michele Bulzis - coordonator

Educatie si formare: diploma in drept.

Experiente de lucru: judecator de onoare al curtii pentru minori din Bari, cu experienta
multianuald in coordonarea serviciilor sociale pentru infractori minori si cu risc de deviere,
manager de proiect pentru mai multe proiecte finantate prin programe publice.

Giuseppina Antonaci, coordonator, manager de proiect cu experientd deplind in
gestionarea proiectului finantat.

Educatie si formare: Diploma in istoria artei, Master iIn marketing si comunicare,
Specializare in managementul dezvoltarii durabile si in managementul ciclului de proiect

Experiente de lucru: Coordonator al 3 parteneriate de invatare GRU, 1 Gru SVP, 2 PLM
Leo Mobility, 1 proiect de justitie penald, 2 Erasmus Plus KA2.

Jonida Sheremeti, manager financiar, responsabil pentru administrarea si administrarea
financiara si raportare.

Educatie si formare: diploma de master post in domeniul afacerilor internationale si al
cooperdrii economice (Bari, 2006/07); Cooperarea internationald (Fundatia KFD, 2004/05);
Stagiu 1n cadrul Departamentului de Finante si Control (Tirana, 2003).

Experientd profesionala: Director financiar si responsabil pentru raportarea financiara a
proiectelor finantate din fonduri publice; dezvoltator de proiecte europene in mai multe
programe regionale, nationale si UE



Eugenia a coordonat O4 si a organizat E3. Mai mult, a fost implicat activ in interventia
multimodald bazatd pe caz, aducand unuia dintre tinerii din grupul tintd - tinerii care se
confruntd cu devieri, cum ar fi comportamentul opozitional si agresiv si, de asemenea, implica
personalul care lucreaza cu tinerii pentru a consolida la nivel institutional cele doua echipele de
experti - ECHIPA EXPERTILOR SYSTEMIC (SET) si ECHIPA DE INTERVENTIE
DIRECTA (DIT).

Eurosuccess

Eurosuccess Consulting, prin intermediul unei echipe dinamice de tineri oameni de
stiintd, oferd un pachet complex de servicii care abordeaza nevoile intreprinderilor moderne din
Cipru, 1n special in chestiuni precum inovatia si tehnologia. EUROSUCCESS a identificat, din
etapele initiale ale operatiunilor sale, necesitatea de a crea legaturi intre economia Ciprului si
piata europeand extinsa si a pus un accent deosebit pe exploatarea potentialelor create de
aderarea Ciprului in Uniunea Europeana.

Astdzi EUROSUCCESS ofera o varietate de servicii publicului, precum si sectorului
privat din Cipru. De asemenea, a Inceput sa participe activ la schemele internationale, printr-o
retea bine stabilita de parteneri 1n strdinatate, pe baza experientei intense a fondatorului sau.

EUROSUCCESS urmareste o imbunatatire constantd a serviciilor oferite, precum si
dezvoltarea echipei sale, care va oferi ocazia de a-si Imbunatati domeniul stiintific de expertiza.

Eurosuccess Consulting este o organizatie de consultanta si instruire activa in domeniul
managementului de proiect, instruirii si consultantei, precum si consiliere si Indrumare a
grupurilor tintd (tineri) ale proiectului propus.

Principalele aspecte cu privire la participarea Eurosuccess la proiect sunt: (1) experienta
anterioard in proiecte transnationale si cooperarea transnationald, (2) expertiza in domeniile
cerute si nivelul de competentd pe care il are (Educatie si formare profesionald, formare
antreprenoriala :) , (3) accesul direct (tinerii care se confruntd cu dependenta de droguri) si
grupurile tinta indirect (cercetare, diseminare, exploatare):

(1) Experienta in proiectele LLP asigurd faptul cd Eurosuccess este constient de
standardele de nalta calitate asteptate si de particularititile si beneficiile care pot fi obtinute
prin implementarea proiectului.

(2) Expertiza si nivelul competentelor necesare pentru indeplinirea cu succes a sarcinilor
proiectului. Aceasta include cunostinte despre subiectele abordate. Eurosuccess este activ in
domeniile proiectului, precum si in cooperare cu scolile, universitatile si sectorul
invatdmantului superior. Mai mult, Eurosuccess dispune de resursele necesare pentru a difuza
rezultatele proiectului in randul partenerilor nationali si internationali. Participa activ la proiecte
internationale si la scheme internationale, printr-o retea bine stabilitd de parteneri in straindtate.
Eurosuccess este in masurd sa participe la fiecare etapd a proiectului, sd testeze rezultatele
proiectului si sa desfasoare activitati de evaluare si valorizare.

(3) Eurosuccess a stabilit deja o retea intre grupurile tinta directe si indirecte ale
proiectului. Acest lucru va oferi organizatiei posibilitatea de a dezvolta si testa produsele din
proiect cu acces direct la utilizatorii finali (tineri si personal), precum si partile interesate
(Ministerul Educatiei, scoli, autoritati publice, agentii de formare, profit etc.) pe tot parcursul
implementdrii proiectului.

Personal

Giorgos Giorgakis a absolvit Universitatea Europeana din Cipru, cu Master in
Administrarea Afacerilor in iulie 2008. Incepand cu 2006, a pregétit, gestionat si implementat
mai mult de 7 proiecte de cercetare nationale s1 9 UE (LLP, FP etc). De asemenea, a pregatit si



implementat diverse aplicatii in ceea ce priveste sistemele de finantare nationale si UE destinate
IMM-urilor si entitatilor fizice pentru a-si crea si / sau dezvolta operatiunile de afaceri sau ideile
inovatoare si le aduce la viatd. In plus, a fost implicat activ in pregitirea si implementarea
diferitelor licitatii publice, in special In ceea ce priveste dezvoltarea, managementul si
consultanta in domeniul resurselor umane.

Katerina Markidou a studiat sociologia la Universitatea Panteion de Stiinte Sociale si
Politice, specializatd in aspecte criminalistice, prevenirea criminalitatii, abuzul de droguri (legi
si politici), sociologia dezvoltarii, sociologia educatiei si delincventa juvenild. De asemenea, a
selectat sa se specializeze in statistici si metode tehnice si cercetare sociala n timpul studiilor.
Ea sa implicat activ in pregdatirea si punerea in aplicare a schemelor de finantare si a altor
oportunitati pentru IMM-uri si organizatii, In special in ceea ce priveste dezvoltarea resurselor
umane si formarea prin programe de cercetare si inovare.

Eurosuccess colaboreaza cu Agia Skepi (Centrul pentru tineri cu dependenta de droguri)
in ultimii ani, 1n diverse sectoare si activitati. Cu implicarea activa a personalului Centrului,
precum si a comunitatii sale, Eurosuccess a reusit s dezvolte si sd implementeze materiale si
instrumente privind dezvoltarea competentelor soft si hard, abilitatile si metodele de
comunicare intre participanti si lucrdtorii centrului , reintegrarea eficientd a participantilor in
societate, furnizarea de instrumente valoroase etc. Atat Eurosuccess, cat si expertii Centrului
au implementat proiectul propus, la nivel national, in cea mai buna calitate, asigurand livrarea
eficientd a filozofiei si rezultatelor sale, precum si utilizarea acestora dupd incheierea
proiectului (durabilitate). Eurosucces a fost co-lider pentru O4 si a fost responsabil cu ES, cel
mai extins eveniment multiplicator. In plus, a implicat tinerii care se confrunti cu dependenta
de droguri ca grup tinta, aldturi de personalul care lucreaza cu tinerii si a infiintat cele doua
echipe de experti din cadrul organizatiei - TEAM DE STIINTA SISTEMICA (SET) si DIRECT
INTERVENTION TEAM (DIT).

Institutul Atenean Anthropos (AIA)

Institutul Atenean de Antropos (AIA), fondat in 1963 de cétre pionierii sistemici,
George si Vasso Vassiliou, a fost primul centru care practica terapia familiala in toata Europa.
De atunci functioneaza ca un centru de cercetare, formare si dezvoltare a aplicatiilor in stiintele
sociale comportamentale. Acest institut functioneazd ca un efort transcultural colectiv
interdisciplinar care a dezvoltat si aplicd "abordarea sistemica - dialectica, multi-nivel,
multifocald" in promovarea functionarii persoanelor si sistemelor lor intr-o lume in continua
schimbare.

Institutul Anthropos a adus in acest proiect expertiza privind formarea sistemica a
parintilor si a cadrelor didactice, dezvoltand abilitatile necesare pentru rolul lor, in actuala
realitate europeand in schimbare si pe formarea profesionistilor din domeniul sanatatii mintale
care lucreaza cu indivizi, cupluri si familii, impreund cu experienta terapeutica si de cercetare
a acesteia privind dinamica grupului, copilariei, cuplului si familiei si schimbadrile socio-
culturale.

Mai exact, Institutul Anthropos este o organizatie de lungd durata, bine stabilita, care
dezvolta constientizarea, dialogul si reflectia emotionald interioard, promovand dezvoltarea
identitatii, increderea in sine si auto-orientarea.

In ultimii 52 de ani, Institutul Anthropos a stabilit si de multi ani aplicat un model de
pregatire experimentald pentru parinti si copii, profesori si mintale profesionistii din domeniul
sanatatii prin care se dobandesc cunostinte in dinamica familiei sau grupului, se dezvolta
abilitatile 1n relatiile de colaborare si se Tmpiedica comportamentele disfunctionale.

Programele de interventie comunitara si elaborarea politicilor au fost esentiale pentru
activitatea acestui Institut, concentrindu-se pe prevenirea si sustinerea retelelor sociale,
transformarea institutiilor inchise pentru copiii / adolescentii marginalizati in vederea
deschiderii serviciilor comunitare si facilitarea integrarii sociale a minoritatilor si familiilor



problematice. In special in aceastd perioada de criza socio-economica, Institutul Anthropos a
elaborat programe comunitare la nivel national care promoveazd dezvoltarea abilitatilor de
rezilientd pentru parinti si copii / adolescenti, In special in ceea ce priveste familiile migrantilor
si refugiatii.

In ultimii 52 de ani, echipa Anthropos a instruit sistematic multe generatii de psihiatri,
psihologi, asistenti sociali, medici, profesori, practicieni si factori de decizie in domeniul
sandtdtii, comunitdtii si educatiei, In colaborare cu institutii private si de stat, universitati,
ministere si organizatii Grecia, Europa si America de Nord. Programul saptdmanal al
Institutului include terapie individuala, cuplu, familie si grup, consultare organizationala,
cercetare, supraveghere si formare.

Programul de formare este pe deplin experientiald, obiectivul central fiind acela de a
spori cresterea emotionala cognitiv-emotionald a participantului. Odata cu instruirea in teorie,
tehnici si abilitati terapeutice, stagiarul este implicat in activitati cum ar fi terapia grupului
didactic, familia de origine-explorare genograma si reconstructia familiei.

Institutul Anthropos continud dialogul cu liderii din domeniul sistemic, participand si
coordonand evenimentele nationale si internationale, eforturile de cercetare si colaborare in
domeniul colaborarii si publicatiile care contribuie la dezvoltarea teoriei si practicii. Aceasta
include publicarea si redactarea In comun a revistei stiintifice europene de lungd durata:
"Jurnalul european de terapie, consultare si formare".

Antreprenorii Anthropos au explorat si publicat pe tema "Cultura Subiectiva" si
Procesele Grupului ca organizatori importanti ai interactiunii umane in familii si sisteme mai
largi, in special in regiunea europeand a Balcanilor. Cercetarea sa se bazeazd pe
conceptualizarea individului ca rezultat al modelelor relationale din familia sa, in contextul a
trel generatii si a proceselor pe mai multe nivele in mediul social si Intr-o culturd mai larga.

In structura sa nu existi beneficiari si pentru necesitatile implementarii proiectului se
trece la o selectie intre structurile existente care lucreazd cu tinerii in situatie de risc
(concentrandu-se pe imigranti) pentru a alege cei mai potriviti pentru a participa impreund cu
tinerii la proiect.

Pentru a selecta aceste Structuri, AIA organizeaza o serie de prezentari in 5 structuri din
Grecia si, in final, selecteaza 3 dintre ele, si anume:

- Societatea pentru ingrijirea minorilor si a Centrului pentru Tineret (SMAN)
(www.SMANnD-athens.org)

-Babel Centrul de zi (babel @syn-eirmos.gr)

-Programul de cazare pentru solicitantii de azil implementat de Agentia de Dezvoltare
si Destinatie din Atena (ADDMA) - Municipiul Atena (www.developathens.gr/en)

Babel Centrul de zi

Centrul de zi pentru copii Babel este o unitate de sanatate mintala care are scopul de a
servi nevoilor de sanatate mintala ale imigrantilor care locuiesc in Atena. Urmatoarele servicii
sunt furnizate de Babel: - Diagnosticul, tratamentul si reabilitarea psihosociald a tulburarilor
psihice. Ingrijirea continui si urmirirea persoanelor cu tulburari psihice - Servicii de ingrijire
de zi - Servicii personalizate de escortd pentru sprijinirea celor care participa la alte servicii -
Consiliere pentru persoane fizice, familii, grupuri si organizatii - Campanii de sensibilizare a
opiniei publice privind problemele de sandtate mintala - Sensibilizarea persoanelor cheie si
organizatii la problemele specifice sau dificultatile asociate cu nevoile de sandtate mintala si
problemele imigrantilor. Centrul isi ofera serviciile la nivel individual, familial si comunitar.
Personalul Babel Psihiatru, Psihologi, Asistenti sociali, Sociologi, Vizitatori de sanatate,
Asistenti medicali, Personal administrativ Centrul este deschis zilnic intre orele 9:00 si 17:00
si joia pana la ora 19:00. Centrul este supravegheat de Departamentul de Sandtate Mintald al



Ministerului Sanatatii si Solidaritatii Sociale. A fost stabilita in contextul actiunilor intreprinse
de ONG "Syn-eirmos" si face parte din Programul "Psychargos".

Structura DIT

Echipa de Interventie Directd, care a fost creatd in Centrul de Ingrijire Zilei BABEL
pentru a lucra cu refugiatii si migrantii cu probleme de sanitate mintald, este formata din trei
profesionisti din domeniul sanatatii mintale:

1. Persoana responsabila pentru toate proiectele referitoare la copii si adolescenti este
dna Margarita Karevella. Principala sa responsabilitate este Programul Unicef pentru evaluarea
nevoilor, interventiilor si sprijinului psihosocial al copiilor si adolescentilor nou-veniti,
impreuna cu familiile lor. Este un psiholog doctorand si analist de grup si lucreaza in Babel
timp de trei ani.

2. Doamna Ourania Kyrka lucreaza timp de doi ani la Babel si este membra a echipei
care lucreaza in programul Unicef. Ea este un psiholog, analist de grup si terapeut de arta.
Obligatiile sale sunt dezvoltarea si facilitarea terapiei de grup pentru femei si adolescenti. De
asemenea, supravegheaza managementul cazurilor in colaborare cu alti actori (ONG-uri etc.) si
ofera psihoterapie familiilor, copiilor si adolescentilor.

3. Dna Christina losifidou este psihologul MA, MSc si este membru al echipei Unicef-
programm din ultimii doi ani. Experienta sa principald este lucrul cu copiii cu probleme de
dezvoltare. Principalele sale atributii sunt: organizarea si facilitarea grupurilor de terapie pentru
adolescenti, supravegherea gestiondrii cazurilor in colaborare cu alti actori $i asigurarea
psihoterapiei familiilor, copiilor si adolescentilor.

Societatea pentru ingrijirea minorilor si tinerilor

Societatea pentru ingrijirea minorilor si a tineretului a fost infiintata in 1924 cu scopul
de a sustine refugiatii minori neinsotiti care provin din Asia Mica. De-a lungul timpului, nevoile
de cazare ale refugiatilor minori straini s-au inmultit si In prezent sustinem 17 refugiati
adolescenti neinsotiti intre 12-18 ani. Procurorul pentru Minori ne transfera copiii din lagarele
de refugiati si uneori chiar de pe strada! Oferim adapost, hrana, suport psihologic, acoperire
legald si i1 ajutdm sd le uneasca cu familiile lor din Europa si America. Toate acestea se
efectueaza cu ajutorul a 7 lucratori (2 asistenti sociali, 1 manager de proiect, 1 psiholog, 2
gardieni de noapte / ingrijitori, 1 bucatar / curator). Cheltuielile pentru pensiuni pana in prezent
au fost acoperite de sponsorizdri si donatii de la prietenii, membrii si alti donatori. Cu toate
acestea, din cauza recesiunii economice din Grecia, aceasta finantare a devenit din ce in ce mai
limitata.

Asociatia este administrata de 7 voluntari / membri ai Consiliului de Administratie, care
sunt alesi la fiecare 3 ani de Adunarea Generala a membrilor si.

Pentru a ne atinge scopul de a sustine tinerii protejati atunci cand ajung la maturitate si
trebuie s pardaseascd casa de oaspeti, cu ajutorul unui program de finantare privata, am
transformat cea de-a doua proprietate intr-o casd de oaspeti pentru adultii tineri intre 18 si 22
de ani. Ea are capacitatea de a gazdui 18 persoane si este condusa de 4 lucratori (1 asistent
social, 2 gardieni, 1 bucatar / curatitor). Numele acestei asociatii a fost schimbat in Asociatia
pentru Ingrijirea minorilor si a adultilor tineri

Structura DIT

Echipa de Interventie Directa, creatd in SMAN pentru a lucra cu tinerii refugiati si
migranti, este formata din trei profesionisti:

1.Dimitra Pitsiani, asistent social

2.Dimitra Adamantidou, manager de proiect

3.Marios Karamanos, psiholog



Schema de cazare pentru solicitantii de azil implementatd de Agentia de Dezvoltare si
Destinatie a Atenei (ADDMA)

Ca un pas inainte pentru a face fata crizei refugiatilor, municipalitatea din Atena prin
Agentia de Dezvoltare si Destinatie Atena incepe sa ruleze Schema de cazare si servicii pentru
solicitantii de azil ca parte a ESTIA (Sprijin de urgenta pentru integrare si cazare) din martie
2016.

Schema de cazare si servicii pentru solicitantii de azil a contractat 320 de apartamente
in Atena, cu o capacitate totala de 1820 de locuri. In prezent, 312 de apartamente sunt ocupate
de 1601 beneficiari (PoCs), care acoperd o mare parte din Atena si municipalitdtile vecine.
Aproape jumatate din PoC-urile sunt de origine siriand urmate de cei provenind din Afganistan.
Un numadr important provin si din Irak si din térile africane.

Beneficiarii care intra in Programul de cazare au fost intotdeauna inaintate de UNHCR.
Vulnerabilitatea este principalul factor luat in considerare pentru a transfera POC de la site-uri
la apartamente. In consecintd, majoritatea furnizorilor de asistentd tehnica care sunt incadrati
in program se confruntd cu probleme medicale grave, inclusiv cu dizabilitati, tulburari psihice,
boli cronice severe etc. Alte aspecte ale vulnerabilitatii pot fi: familiile monoparentale,
victimele torturii, cazurile SGBV, victimele traficului etc.

Cadrul schemei este constituit de grupuri care sunt gestionate de echipe cu 3 membri.
Fiecare grup este alcatuit din 1 om de stiinta sociald, 1 supraveghetor de cazare si 1 interpret.

Gestionarea cazurilor se concentreaza asupra interventiilor psihosociale si conectarii cu
serviciile publice referitoare la educatie, ingrijire medicala, angajare si implicare in comunitate.
Integrarea beneficiarilor in societatea greaca devine treptat un proiect destul de stimulant si
esential pentru schema.

Structura DIT
Echipa de Interventie Directa care a fost creata in ADDMA pentru a lucra cu tinerii
refugiati si migranti, este formata din profesionistii profesionisti:
1. Dna Silia Kalogeropoulou (sociolog)
. DI Dimitris Papagalanis (Supraveghetor de cazare)
. Dna Eirini Arapantoni (sociolog)
. DI Konstantinos Mathioudakis (Supervizor de cazare)
. Amgad Faikh (mediator cultural / interpret)
. DI Konstantinos Kokoras (om de stiintd)
. Dna Olia Kindyli (Supraveghetor de cazare)
. DI Mohamad Najar (mediator cultural / interpret)
. Dna Ioanna Mpoutsaki (sociolog)
10. D1 Antonis Argyrou (Supraveghetor de cazare)
11. Dna Alice Malouhi (mediator cultural / interpret)
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3. Structura proiectului

Primul an de implementare

Intalnirea de lansare a avut loc in Romania (P1, in calitate de coordonator, responsabil),
in a doua luna de implementare (14/15 noiembrie 2016). Intalnirea sa axat pe stabilirea planului
de management, a etapelor proiectului, a planului de monitorizare interna etc., precum si pe
pregdtirea mobilitatii C1.

Apoi a avut loc o intalnire de formare In Atena, Grecia (18-27 martie 2017), in cadrul
careia personalul implicat n proiect a avut seminarii practice privind terapia sistemica si
dezvoltarea abilitatilor de a lucra cu persoane, grupuri, familii si sisteme umane mai largi.

Curand dupa aceea, a fost elaborat IO1 - povestiri despre mine, o colectie de povestiri
care reflectd experientele personale dificile si incearca sa schiteze posibilele solutii. O1 este
folosit ca resursa de sensibilizare pentru tinerii aflati in situatii de risc. Cele 5 teme principale
ale povestilor se bazeaza pe factorii critici de risc identificati de partenerii proiectului si sunt
urmatorii:

1. migrantii / refugiatii si dificultatile intAmpinate, precum si factorii de risc (cum ar fi
agresiunea)

2. abandon scolar

3. comportament agresiv

4. incalcarea legii

5. dependenta de droguri

Cea de-a doua intalnire transnationald a avut loc in Grecia (responsabil P5), in a 6-a
luni de implementare a proiectului (4/5 iulie 2017). Intalnirea sa axat pe rezultatele obtinute
pana la acea data: echipele de experti SYSTEMIC si transferul de expertiza pentru echipele de
interventie directa.

In urma acestei intalniri a fost creat IO2 - markeri de diagnostic panoramic si interventie
multimodald. Un manual. Manualul este instrumentul principal de instruire si de lucru pentru
practicienii din DIT - echipele de tineri care lucreaza direct cu tinerii si are in vedere simultan
domeniile vizate de interventii: educatie, terapie, sprijin psithosocial, sprijin familial, insertie pe
piata fortei de munca si comportamentul riscului (inclusiv dezvoltarea personald) si se bazeaza
pe expertiza specificd a expertilor in aceste domenii, in cadrul grupurilor de experti SYSTEMIC
EXPERTS - SET.

Urmatoarea productie intelectuald a fost pusd impreuna, I03 - Studiu de caz-studiu
pentru practicieni. Diagnostic, interventie, marturii. Acesta permite si ghideaza lucratorilor de
tineret TEHNICI DE INTERVENTIE DIRECTA / DIT pentru a dezvolta expertiza si
increderea utilizandu-se diagnosticul panoramic si interventia multimodala pentru a proiecta
proiecte personale pentru membrii grupurilor tintd si pentru tinerii cu care lucreaza.

A treia intalnire a proiectului a avut loc in Italia (responsabil P4), in cele 12 luni de
implementare a proiectului (1-4 octombrie 2017). Intilnirea sa axat pe INTERVENTIA
desfasurata in fiecare institutie partenere si supravegherea condusa de P5. Sa analizat riscul
potential si au fost propuse solutii. A fost analizata stadiul dezvoltarii rezultatelor.

Al doilea an de implementare

A fost organizatd o mobilitate mixta pentru tineret in Italia (16-20 mai 2018), care a
oferit participantilor cunostinte si aptitudini practice in domeniul antreprenoriatului social.

Experientele dobandite in timpul mobilitatii mixte, concretizate in 104 - Pornire. Cadrul
antreprenorial pentru munca de incluziune sociala si insertia profesionald care creeaza si
initiazd "structura de cooperare sociald" ca cadru de interventie si sprijin pentru tinerii
diagnosticati care au un proiect personal de "recuperare" dupd diagnosticare si sustinere.



105 - Cronici de succes, ultima productie a proiectului Imputerniceste, ghideazad si
sprijind participarea tinerilor la risc, participanti la proiect, de-a lungul traseului de
diagnosticare si de interventie propus prin intermediul proiectului si creeazd oportunitati pentru
acesti tineri sa reflecteze asupra lor experiente si crestere personald / profesionala. IO5 este o
poveste pozitiva, care trateaza caldtoria spre solutii si instrumente de "recuperare", curative si
preventive.

Cea de-a patra intalnire a proiectului a fost organizata in Cipru (27-28 iunie 2018).
Intalnirea sa axat pe pregitirca CONFERINTEI FINALE, cu implicarea tuturor partenerilor si
a RAPORTULUI FINAL.

4. Prezentarea cazurilor

A. Contributia CE Buzias

Cazul 1

Tanarul vine dintr-o relatie legala si are si o mica sord. El spune ca situatia sa materiala
era bund, att el, cat si parintii sai lucrau intr-o fabrici de material din Turnu Magurele. In
prezent, parintii persoanei internate lucreaza in Anglia pentru a castiga bani, astfel incat tinerii
sd poata plati daunele stabilite prin sentintd. El este implicat intr-o relatie de aproape un an,
declarand ca are relatii bune atat cu fata, cat si cu parintii ei.

Planul de dezintoxicare

Programe terapeutice: terapie cognitiv-comportamentala, nedirectionald, ocupationala,
arta-terapie

Aceste programe au ca obiective principale:

- reorganizarea constientizdrii emotionale in cadrul experientei zilnice

- consolidarea si restructurarea relatiilor interpersonale

- intelegerea si recunoasterea propriilor conflicte de personalitate (disharmonicii)

- sporirea capacitatii de a-si gestiona viata si abilitatile sale de adaptare la situatii diferite

Programele educationale includ activitati de reabilitare sociald dezvoltate in comunitate:
vizite diferite in parcuri, expozitii, muzee, institutii publice, magazine, filme, teatre, evenimente
sportive, tabere scolare, excursii, evenimente culturale, competitii scolare

Activitatile si programele prezentate au diferite etape, care acopera intreaga perioada de
detentie. Fiecare etapa are obiective proprii si evolutii specifice.
A. Perioada de adaptare este obligatorie, acoperd 21 de zile si consta in urmatoarele:
- primirea infractorului juvenil si o informare care sa acopere elementele de baza
(reguli de interior, vizitarea centrului), examindri medicale.
- observarea - colectarea de informatii semnificative cu privire la istoria sa,
identificarea profilului psihologic-comportamental, a intereselor si motivatiilor
juvenilului.
- evaluarea personalitatii juvenilului si completarea dosarului sdu de dezvoltare
personald, care va sta la baza planului de interventie personalizat.
B. Interventia in sine - cand tandrul participa activ la diferite programe si activitati
planificate, in timp ce echipa interdisciplinard monitorizeaza evolutia sa, prin evaluari
intermediare, analizand progresul si calitatea cumulului sau.



Echipa interdisciplinard se reuneste sdptamanal pentru a discuta despre evolutia
tinerilor, pentru a stabili daca planul de interventie personalizat este suficient de adecvat
si pentru a-1 ajusta in functie de nevoile si posibilitatile de autoaplicare.

C. Perioada de preliberare este obligatorie si a Inceput cu 3 luni inainte de a fi eliberat
adolescentul. In acest timp, tdnarul a fost inclus in programe specifice care vizeazi
pregdtirea pentru reintegrarea sociala, familiald, profesionald si scolara. De asemenea,
are facilitati de contactare a agentiilor de reintegrare sociala si de asistenta, a agentiilor
de somaj si a reprezentantilor comunitatii locale.

Educatorii si asistentul social informeaza minorul despre posibilitatile lor:

1. Contactati agentia de reintegrare sociala si asistenta

2. Sa fie incluse dupa ce sunt eliberati in programe de consiliere vocationala, ajutandu-
1 sa-si gaseascd un loc de munca sau sa-si continue studiile.

In timpul executarii masurii educationale, a fost sustinut de familie si a avut un
comportament adecvat, care a dus la eliberarea sa la jumatate din pedeapsa.

Cazul 2

El provine dintr-o relatie de uniune consensuala. El a fost crescut de bunicul sau paternal
pana la varsta de 6 ani, dupa care a fost institutionalizat. Dupa ce a implinit 18 ani, a plecat in
Anglia cu niste rude si sa stabilit acolo. Este in relatii formale cu mama sa si nu tine legatura
cu tatal sdu. Are 8 frati, 7 sunt pe linie paterna, nu are ii cunosc. Casatorit din 2014, are o fiica
de 3 ani. A lucrat sporadic in Anglia, este sustinut financiar de rudele sale. In timpul internarii
a primit sprijin moral tinand legétura cu telefonul cu mama sa.

Planul de dezintoxicare

Programe educationale care includ programe de instruire, programe de dezvoltare
profesionald, modificdri comportamentale.

Acest program urmeaza anumite obiective, cum ar fi:

- intelegerea gravitatii infractiunii sale.

- asimilarea valorilor, principiilor, obiceiurilor care vor permite tinerilor ex-condamnati
sa faca alegeri corecte si cinstite viitoare.

- dezvoltarea sentimentului de valoare personala

Asimilarea solutiilor pasnice pentru exprimarea si gestionarea conflictelor.

Profesorii implicati in invatdmantul scolar provin din sistemul public de invatamant si
toate planurile si programele care stau la baza procesului educational sunt in concordanta cu
cerintele impuse de sistemul public de invatamant.

Programe terapeutice: cognitiv-comportamental, neditiv, terapie ocupationald, arta-
terapie

Aceste programe au ca obiective principale:

- reorganizarea constientizdrii emotionale in cadrul experientei zilnice

- consolidarea si restructurarea relatiilor interpersonale

- intelegerea si recunoasterea propriilor conflicte de personalitate (disharmonicii)

- sporirea capacitatii de a-si gestiona viata si abilitatile sale de adaptare la situatii diferite

Programele educationale includ activitati de reabilitare sociald dezvoltate in comunitate:
vizite diferite in parcuri, expozitii, muzee, institutii publice, magazine, filme, teatre, evenimente
sportive, tabere scolare, excursii, evenimente culturale, competitii scolare

Activitatile si programele prezentate au diferite etape, care acopera intreaga perioada de
detentie. Fiecare etapa are obiective proprii si evolutii specifice.
A. Perioada de adaptare este obligatorie si acopera 21 de zile si consta In urmatoarele:



- primirea infractorului juvenil si o informare care sd acopere elementele de baza (reguli
de interior, vizitarea centrului), examinari medicale.

- observarea - colectarea de informatii semnificative cu privire la istoria sa, identificarea
profilului psihologic-comportamental, a intereselor si motivatiilor juvenilului.

- evaluarea personalitatii juvenilului si completarea dosarului sdau de dezvoltare
personald, care va sta la baza planului de interventie personalizat.

B. Interventia in sine - cand tandrul participa activ la diferite programe si activitati
planificate, in timp ce echipa interdisciplinard isi monitorizeaza evolutia, prin evaluari
intermediare, analizand progresul si calitatea cumularilor sale.

Echipa interdisciplinard se reuneste sdptamanal pentru a discuta despre evolutia
tinerilor, pentru a stabili daca planul de interventie personalizat este suficient de adecvat si
pentru a-1 ajusta in functie de nevoile si posibilitatile de autoaplicare.

C. Perioada de preliberare este obligatorie si va incepe cu 3 luni inainte de a fi eliberat
adolescentul.

Cazul 3

Téanarul vine dintr-o familie stabilita legal, ridicatd de ambii parinti. Are un frate si o
sord dintr-o altd relatie a mamei sale. El se afld intr-o relatie cu o fatd mai tanara decét el si
sustine ca atat parintii, cat si cei ai ei sunt de acord cu relatia lor. El admite ca in grupul sau de
prieteni sunt oameni cu comportament antisocial. Tandrul a urmat scoala pana in clasa a IX-a,
dar a abandonat scoala, dupd ce a lucrat zi de lucru in constructii cu tatil siu. In timpul
internarii, a tinut legdtura cu familia si a primit vizite.

Planul de dezintoxicare

Programe educationale care includ programe de instruire, programe de dezvoltare
profesionald, modificdri comportamentale.

Acest program urmeaza cateva obiective, cum ar fi:

- intelegerea gravitatii infractiunii sale.

- asimilarea valorilor, principiilor, obiceiurilor care vor permite tinerilor ex-condamnati
sa facd alegeri corecte si cinstite viitoare.

- dezvoltarea sentimentului de valoare personala
Asimilarea solutiilor pasnice pentru exprimarea si gestionarea conflictelor.

Profesorii implicati in invatdmantul scolar provin din sistemul public de invatamant si
toate planurile si programele care stau la baza procesului educational sunt in concordanta cu
cerintele impuse de sistemul public de invatamant.

Programe terapeutice: cognitiv-comportamental, neditiv, terapie ocupationald, arta-
terapie

Aceste programe au ca obiective principale:

- reorganizarea constientizdrii emotionale in cadrul experientei zilnice

- consolidarea si restructurarea relatiilor interpersonale

- intelegerea si recunoasterea propriilor conflicte de personalitate (disharmonicii)

- sporirea capacitatii de a-si gestiona viata si abilitdtile sale de adaptare la situatii diferite

Programele educationale includ activitati de reabilitare sociald dezvoltate in comunitate:
vizite diferite in parcuri, expozitii, muzee, institutii publice, magazine, filme, teatre, evenimente
sportive, tabere scolare, excursii, evenimente culturale, competitii scolare

Activitdtile si programele prezentate au diferite etape, care acopera intreaga perioada de
detentie. Fiecare etapd are obiective proprii si evolutii specifice.

A. Perioada de adaptare este obligatorie si acopera 21 de zile si constd in urmatoarele:



- primirea infractorului juvenil si o informare care sd acopere elementele de baza (reguli
de interior, vizitarea centrului), examinari medicale.

- observarea - colectarea de informatii semnificative cu privire la istoria sa, identificarea
profilului psihologic-comportamental, a intereselor si motivatiilor minore.

- evaluarea personalitatii juvenilului si completarea dosarului sdau de dezvoltare
personald, care va sta la baza planului de interventie personalizat.

B. Interventia in sine - cand tandrul participa activ la diferite programe si activitati
planificate, in timp ce echipa interdisciplinard isi monitorizeaza evolutia, prin evaluari
intermediare, analizdnd progresul si calitatea cumuldrilor sale.

Echipa interdisciplinard se reuneste sdptamanal pentru a discuta despre evolutia
tinerilor, pentru a stabili daca planul de interventie personalizat este suficient de adecvat si
pentru a-1 ajusta in functie de nevoile si posibilitatile de autoaplicare.

C. Perioada de preliberare este obligatorie si a nceput cu 3 luni inainte de a fi eliberat
adolescentul. In acest timp, tanrul a fost inclus in programe specifice care vizeaza pregatirea
pentru reintegrarea sociala, familiald, profesionald si scolard. De asemenea, are facilitati de
contactare a agentiilor de reintegrare sociald si de asistentd, a agentiilor de somaj si a
reprezentantilor comunitétii locale.

In timpul executdrii masurii educationale, a fost sustinut de familie si a avut un
comportament adecvat, care a dus la eliberarea sa la jumatate din pedeapsa.

Cazul 4

Téanarul vine dintr-o familie dezorganizata, parintii ei fiind separati la varsta de 10 ani,
din cauza violentei domestice. Fata, impreuna cu cei doi frati, sunt crescuti de mama ei si mentin
legatura sporadica cu tatal lor.

Are o situatie financiard modesta, familia traieste intr-un studio inchiriat si singurul
venit aduce mama ei. In timpul internirii, ea a mentinut relatia cu mediul social prin telefon si
prin primirea vizitelor.

Planul de dezintoxicare

Program educational care include programe de instruire, programe de dezvoltare
profesionald, modificari comportamentale.

Acest program urmeaza anumite obiective, cum ar fi:

- intelegerea gravitatii infractiunii sale.

- asimilarea valorilor, principiilor, obiceiurilor care vor permite tinerilor ex-condamnati
sa facd alegeri corecte si cinstite viitoare.

- dezvoltarea sentimentului de valoare personala

Asimilarea solutiilor pasnice pentru exprimarea si gestionarea conflictelor.

Profesorii implicati in invatdmantul scolar provin din sistemul public de invatdmant si
toate planurile si programele care stau la baza procesului educational sunt in concordanta cu
cerintele impuse de sistemul public de invatamant.

Programe terapeutice: cognitiv-comportamental, neditiv, terapie ocupationala, arta-
terapie

Aceste programe au ca obiective principale:

- reorganizarea constientizdrii emotionale in cadrul experientei zilnice

- consolidarea si restructurarea relatiilor interpersonale

- intelegerea si recunoasterea propriilor conflicte de personalitate (disharmonicii)

- sporirea capacitatii de a-si gestiona viata si abilitatile sale de adaptare la situatii diferite



Programele educationale includ activitati de reabilitare sociald dezvoltate in comunitate:
vizite diferite in parcuri, expozitii, muzee, institutii publice, magazine, filme, teatre, evenimente
sportive, tabere scolare, excursii, evenimente culturale, competitii scolare

Activitatile si programele prezentate au diferite etape, care acopera intreaga perioada de
detentie. Fiecare etapa are obiective proprii si evolutii specifice.

A. Perioada de adaptare este obligatorie si acopera 21 de zile si consta Tn urmatoarele:

- primirea infractorului juvenil si o informare care sa acopere elementele de baza (reguli
de interior, vizitarea centrului), examinari medicale.

- observarea - colectarea de informatii semnificative cu privire la istoricul ei,
identificarea profilului psihologic-comportamental, a intereselor si motivatiilor juvenilului.

- evaluarea personalitatii juvenilului si completarea dosarului sdu de dezvoltare
personala, care va sta la baza planului de interventie personalizat.

B. Interventie 1n sine - cand tandrul participa activ la diferite programe si activitati
planificate, in timp ce echipa interdisciplinard monitorizeazd evolutia ei, prin evaludri
intermediare, analizdnd progresul ei si calitatea cumularilor ei.

Echipa interdisciplinard se reuneste sdptamanal pentru a discuta despre evolutia
tinerilor, pentru a stabili dacd planul de interventie personalizat este suficient de adecvat si
pentru a-1 ajusta in functie de nevoile si posibilitatile de autoaplicare.

C. Perioada de preliberare a inceput cu 3 luni inainte de eliberarea adolescentului. in
acest timp, tandrul a fost inclus in programe specifice care vizeazd pregatirea pentru
reintegrarea sociald, familiald, profesionala si scolara. De asemenea, are facilitati de contactare
a agentiilor de reintegrare sociala si de asistentd, a agentiilor de somaj si a reprezentantilor
comunitdtii locale.

Educatorii si asistentul social informeazd minorul despre posibilitatea lor

1. sa contactati agentia de reintegrare sociald si asistenta

2. sa fie inclusi dupd ce sunt eliberati in programe de consiliere vocationala, ajutandu-i

sa-s1 gaseasca un loc de munca sau sa-si continue studiile.

In timpul executarii masurii educationale ea a fost sustinutd de familie si a avut un
comportament adecvat, care a dus la eliberarea sa la jumatate din pedeapsa.

Cazul 5

Tanara fata provine dintr-o relatie juridica, dar parintii ei au divortat. Datorita
numeroaselor dispute familiale, minorul a plecat acasa si sa inchiriat. Ea sustine ca are relatii
bune cu mama, sora si familia ei, dar cu tatil ei nu tine legitura. Inainte de admitere, triia in
Germania cu prietenul ei.

Planul de dezintoxicare

Programe educationale care includ programe de instruire, programe de dezvoltare
profesionald, modificari comportamentale.

Acest program urmeaza anumite obiective, cum ar fi:

- intelegerea gravitatii infractiunii sale.

- asimilarea valorilor, principiilor, obiceiurilor care vor permite tinerilor ex-condamnati

sa facd alegeri corecte si cinstite viitoare.

- dezvoltarea sentimentului de valoare personala

Asimilarea solutiilor pasnice pentru exprimarea si gestionarea conflictelor.



Profesorii implicati in invatdmantul scolar provin din sistemul public de invatdmant si
toate planurile si programele care stau la baza procesului educational sunt in concordanta cu
cerintele impuse de sistemul public de Tnvatamant.

Programe terapeutice: cognitiv-comportamental, neditiv, terapie ocupationald, arta-
terapie

Aceste programe au ca obiective principale:

- reorganizarea constientizarii emotionale in cadrul experientei zilnice

- consolidarea si restructurarea relatiilor interpersonale

- intelegerea si recunoasterea propriilor conflicte de personalitate (disharmonicii)

- sporirea capacitatii de a-si gestiona viata si abilitatile sale de adaptare la situatii diferite

Programele educationale includ activitati de reabilitare sociald dezvoltate in comunitate:
vizite diferite in parcuri, expozitii, muzee, institutii publice, magazine, filme, teatre, evenimente
sportive, tabere scolare, excursii, evenimente culturale, competitii scolare

A. Perioada de adaptare este obligatorie si acopera 21 de zile si constd In urmatoarele:

- primirea infractorului juvenil si o informare care sa acopere elementele de baza (reguli
de interior, vizitarea centrului), examinari medicale.

- observarea - colectarea de informatii semnificative cu privire la istoricul ei,
identificarea profilului psihologic-comportamental, a intereselor si motivatiilor juvenilului.

- evaluarea personalitatii juvenilului si completarea dosarului sdu de dezvoltare
personala, care va sta la baza planului de interventie personalizat.

B. Interventia in sine - cand tandrul participa activ la diferite programe si activitati
planificate, in timp ce echipa interdisciplinard monitorizeazd evolutia ei, prin evaluari
intermediare, analizdnd progresul si calitatea cumularilor sale.

Echipa interdisciplinard se reuneste sdptamanal pentru a discuta despre evolutia
tinerilor, pentru a stabili dacd planul de interventie personalizat este suficient de adecvat si
pentru a-1 ajusta in functie de nevoile si posibilitatile de autoaplicare.

C. Perioada de preliberare va incepe cu 3 luni inainte de a pune adolescentul liber.

Cazul 6

Minorul provine dintr-o relatie juridica, fiind ridicata de ambii parinti. El sustine ca este
in relatii bune cu ambii parinti. Controlul parental putin permisiv. El sustine cd familia sa are o
situatie materiald foarte buna, ambii parinti obtinand venituri stabile.

Programe educationale care includ programe de instruire, programe de dezvoltare
profesionald, modificari comportamentale.

Acest program urmeaza anumite obiective, cum ar fi:

- intelegerea gravitatii infractiunii sale.

- asimilarea valorilor, principiilor, obiceiurilor care vor permite tinerilor ex-condamnati
sa facd alegeri corecte si cinstite viitoare.

- dezvoltarea sentimentului de valoare personala

Asimilarea solutiilor pasnice pentru exprimarea si gestionarea conflictelor.

Profesorii implicati in invatdmantul scolar provin din sistemul public de invatdmant si
toate planurile si programele care stau la baza procesului educational sunt in concordanta cu
cerintele impuse de sistemul public de invatamant.

Programe terapeutice: cognitiv-comportamental, neditiv, terapie ocupationala, arta-
terapie

Aceste programe au ca obiective principale:



- reorganizarea constientizarii emotionale in cadrul experientei zilnice

- consolidarea si restructurarea relatiilor interpersonale

- intelegerea si recunoasterea propriilor conflicte de personalitate (disharmonicii)

- sporirea capacitatii de a-si gestiona viata si abilitatile sale de adaptare la situatii diferite

Programele educationale includ activitéti de reabilitare sociald dezvoltate in comunitate:
vizite diferite in parcuri, expozitii, muzee, institutii publice, magazine, filme, teatre, evenimente
sportive, tabere scolare, excursii, evenimente culturale, competitii scolare

Activitatile si programele prezentate au diferite etape, care acopera intreaga perioada de
detentie. Fiecare etapa are obiective proprii si evolutii specifice.

A. Perioada de adaptare acoperd 21 de zile si consta In urmatoarele:

- primirea infractorului juvenil si o informare care sa acopere elementele de baza (reguli
de interior, vizitarea centrului), examinari medicale.

- observarea - colectarea de informatii semnificative cu privire la istoria sa, identificarea
profilului psihologic-comportamental, a intereselor si motivatiilor juvenilului.

- evaluarea personalitdtii juvenilului si completarea dosarului sdu de dezvoltare
personala, care va sta la baza planului de interventie personalizat.

B. Interventia 1n sine - cand tandrul participd activ la diferite programe si activitati
planificate, in timp ce echipa interdisciplinard 1si monitorizeaza evolutia, prin evaludri
intermediare, analizand progresul si calitatea cumularilor sale.

Echipa interdisciplinard se reuneste sdptdmanal pentru a discuta despre evolutia
tinerilor, pentru a stabili daca planul de interventie personalizat este suficient de adecvat si
pentru a-1 ajusta in functie de nevoile si posibilitatile de autoaplicare.

C. Perioada de preliberare va incepe cu 3 luni inainte de a pune adolescentul liber.

Cazul 7

El provine dintr-o familie mono-parentald, fiind crescutd de mama sa de cand avea 1 an.
Controlul parental slab, minorul pretinde ca, de la varsta de 13 ani, a plecat de multe ori acasa
din cauza argumentelor sale cu mama sa. Acum, relatia lor este tensionata. Inainte de admiterea
in centru, minorul a beneficiat de o masura de protectie intr-un centru de plasament in decurs
de o luna. El este intr-o uniune consensuald timp de o luna. A debutat in comportamentul
criminal la 13 ani. In timpul internarii, minorul nu a fost vizitat de reprezentantul siu legal si
nici de membrii familiei sale. Mdsura de plasare a fost revocatd, iar mama lui nu vrea sa fie
contactata de fiul ei. Tanarul sustine ca are relatii bune cu una dintre surorile sale care traieste
in Italia.

Planul de dezintoxicare

Programe educationale care includ programe de instruire, programe de dezvoltare
profesionald, modificdri comportamentale.

Acest program urmeaza anumite obiective, cum ar fi:

- intelegerea gravitatii infractiunii sale.

- asimilarea valorilor, principiilor, obiceiurilor care vor permite tinerilor ex-condamnati
sa faca alegeri corecte si cinstite viitoare.

- dezvoltarea sentimentului de valoare personala

Asimilarea solutiilor pasnice pentru exprimarea si gestionarea conflictelor.

Profesorii implicati in invatdmantul scolar provin din sistemul public de invatdmant si
toate planurile si programele care stau la baza procesului educational sunt in concordanta cu
cerintele impuse de sistemul public de Invatamant.

Programe terapeutice: cognitiv-comportamental, neditiv, terapie ocupationald, arta-
terapie



Aceste programe au ca obiective principale:
- reorganizarea constientizdrii emotionale in cadrul experientei zilnice
- consolidarea si restructurarea relatiilor interpersonale
- intelegerea si recunoasterea propriilor conflicte de personalitate (disharmonicii)
- sporirea capacitatii de a-si gestiona viata si abilitatile sale de adaptare la situatii diferite

Programele educationale includ activitati de reabilitare sociald dezvoltate in comunitate:
vizite diferite in parcuri, expozitii, muzee, institutii publice, magazine, filme, teatre, evenimente
sportive, tabere scolare, excursii, evenimente culturale, competitii scolare

Activitatile si programele prezentate au diferite etape, care acopera intreaga perioada de
detentie. Fiecare etapa are obiective proprii si evolutii specifice.

A. Perioada de adaptare acoperd 21 de zile si consta In urmatoarele:

- primirea infractorului juvenil si o informare care sa acopere elementele de baza (reguli
de interior, vizitarea centrului), examinari medicale.

- observarea - colectarea de informatii semnificative cu privire la istoria sa, identificarea
profilului psihologic-comportamental, a intereselor si motivatiilor juvenilului.

- evaluarea personalitdtii juvenilului si completarea dosarului sdu de dezvoltare
personala, care va sta la baza planului de interventie personalizat.

B. Interventia 1nsdsi - cand tandrul participd activ la diferite programe si activitati
planificate, in timp ce echipa interdisciplinara monitorizeazd evolutia sa, prin evaludri
intermediare, analizand progresul si calitatea cumularilor sale.

Echipa interdisciplinard se reuneste sdptamanal pentru a discuta despre evolutia
tinerilor, pentru a stabili dacd planul de interventie personalizat este suficient de adecvat si
pentru a-1 ajusta in functie de nevoile si posibilitatile de autoaplicare.

In timpul executarii masurii educationale, adolescentul a tinut legitura cu sora sa online,
la recomandarea asistentului social.

C. Perioada de preliberare va incepe cu 3 luni inainte de a pune adolescentul liber.

Cauza 8

Minorul provine dintr-o relatie de uniune consensuald, ea a fost crescutd de bunica ei
paternd pana la varsta de 8 ani, dupd care sa mutat la rudele sale paterne, pe care le considera
parintii ei. Ea nu tine legdtura cu mama ei, iar tatdl ei executa o masura privativa de libertate in
Penitenciarul Craiova-Pelendava. Inainte de admitere, triia impreuna cu unchiul si mitusa ei
intr-o casd din Primarie. Venitul este modest, matusa ei obtine bani prin vanzarea de obiecte
diferite in targuri, iar unchiul ei are o pensie de invaliditate.

Planul de dezintoxicare

Programe educationale care includ programe de instruire, programe de dezvoltare
profesionald, modificdri comportamentale.

Acest program urmeaza anumite obiective, cum ar fi:

- intelegerea gravitatii infractiunii sale.

- asimilarea valorilor, principiilor, obiceiurilor care vor permite tinerilor ex-condamnati
sa faca alegeri corecte si cinstite viitoare.

- dezvoltarea sentimentului de valoare personala

Asimilarea solutiilor pasnice pentru exprimarea si gestionarea conflictelor.

Profesorii implicati in invatdmantul scolar provin din sistemul public de invatdmant si
toate planurile si programele care stau la baza procesului educational sunt in concordanta cu
cerintele impuse de sistemul public de invatamant.

Programe terapeutice: cognitiv-comportamental, neditiv, terapie ocupationald, arta-
terapie

Aceste programe au ca obiective principale:

- reorganizarea constientizarii emotionale in cadrul experientei zilnice



- consolidarea si restructurarea relatiilor interpersonale

- intelegerea si recunoasterea propriilor conflicte de personalitate (disharmonicii)

- sporirea capacitatii de a-si gestiona viata si abilitatile sale de adaptare la situatii diferite

Programele educationale includ activitati de reabilitare sociald dezvoltate in comunitate:
vizite diferite in parcuri, expozitii, muzee, institutii publice, magazine, filme, teatre, evenimente
sportive, tabere scolare, excursii, evenimente culturale, competitii scolare

Activitatile si programele prezentate au diferite etape, care acopera intreaga perioada de
detentie. Fiecare etapa are obiective proprii si evolutii specifice.

A. Perioada de adaptare acoperd 21 de zile si consta in urmatoarele:

- primirea infractorului juvenil si o informare care sa acopere elementele de baza (reguli
de interior, vizitarea centrului), examindri medicale.

- observarea - colectarea de informatii semnificative cu privire la istoria sa, identificarea
profilului psihologic-comportamental, a intereselor si motivatiilor juvenilului.

- evaluarea personalitdtii juvenilului si completarea dosarului sdu de dezvoltare
personala, care va sta la baza planului de interventie personalizat.

B. Interventia in sine - cand tandrul participd activ la diferite programe si activitati
planificate, in timp ce echipa interdisciplinard isi monitorizeaza evolutia, prin evaludri
intermediare, analizand progresul si calitatea cumularilor sale.

Echipa interdisciplinard se reuneste saptamanal pentru a discuta despre evolutia
tinerilor, pentru a stabili daca planul de interventie personalizat este suficient de adecvat si
pentru a-1 ajusta in functie de nevoile si posibilitatile de autoaplicare.

C. Perioada de preliberare va incepe cu 3 luni inainte de a pune adolescentul liber.

Cauza 9

Ténarul vine dintr-o relatie juridica fiind singurul copil. El afirma relatii bune cu
membrii familiei sale. Situatia materiald este modesta, veniturile familiei fiind infiintate prin
salariul mamei si pensia pentru tatdl sau. Tanarul sustine ca a oferit ocazional o munca n sat
pentru a contribui la venitul familiei.

Planul de dezintoxicare

Programe terapeutice: cognitiv-comportamental, neditiv, terapie ocupationala, arta-
terapie

Aceste programe au ca obiective principale:

- reorganizarea constientizdrii emotionale in cadrul experientei zilnice

- consolidarea si restructurarea relatiilor interpersonale

- intelegerea si recunoasterea propriilor conflicte de personalitate (disharmonicii)

- sporirea capacitatii de a-si gestiona viata si abilitatile sale de adaptare la situatii diferite

Programele educationale includ activitati de reabilitare sociald dezvoltate in cadrul
comunitatii: vizite diferite In parcuri, expozitii, muzee, institutii publice, magazine, filme,
teatre, evenimente sportive, tabere scolare, excursii, evenimente culturale, concursuri scolare.

Activitatile si programele prezentate au diferite etape, care acopera intreaga perioada de
detentie. Fiecare etapa are obiective proprii si evolutii specifice.

A. Perioada de adaptare acopera 21 de zile si consta in urmatoarele:

- primirea infractorului juvenil si o informare care sa acopere elementele de baza (reguli
de interior, vizitarea centrului), examinari medicale.

- observarea - colectarea de informatii semnificative cu privire la istoria sa, identificarea
profilului psihologic-comportamental, a intereselor si motivatiilor juvenilului.

- evaluarea personalitatii juvenilului si completarea dosarului sdau de dezvoltare
personald, care va sta la baza planului de interventie personalizat.



B. Interventia in sine - cand tandrul participa activ la diferite programe si activitati
planificate, in timp ce echipa interdisciplinard isi monitorizeaza evolutia, prin evaluari
intermediare, analizand progresul si calitatea cumularilor sale.

Echipa interdisciplinard se reuneste sdptamanal pentru a discuta despre evolutia
tinerilor, pentru a stabili daca planul de interventie personalizat este suficient de adecvat si
pentru a-1 ajusta in functie de nevoile si posibilitatile de autoaplicare.

C. Perioada de preliberare este obligatorie si a Tnceput cu 3 luni inainte de a fi eliberat
adolescentul. In acest timp, tandrul a fost inclus in programe specifice care vizeazi pregatirea
pentru reintegrarea sociala, familiald, profesionald si scolard. De asemenea, are facilitati de
contactare a agentiilor de reintegrare sociald si de asistentd, a agentiilor de somaj si a
reprezentantilor comunitétii locale.

Educatorii si asistentul social informeaza minorul despre posibilitatea lor

1. sd contactati agentia de reintegrare sociala si asistenta

2. sa fie inclusi dupd ce sunt eliberati in programe de consiliere vocationald, ajutandu-i
sa-si gaseasca un loc de munca sau sa-si continue studiile.

In timpul executarii masurii educationale a fost sustinut de familie si a avut un
comportament adecvat, care a condus la eliberarea sa la jumatate din pedeapsa

Cazul 10

El vine dintr-o familie mono-parentald, nu si-a cunoscut niciodata tatdl biologic. A fost
crescut de mama sa pana la 14 ani, apoi a fost institutionalizat in diferite centre de plasament.
Mama sa a murit in 2014. A avut un frate care a murit in 2007. A terminat 3 clase. Minorul a
beneficiat de mdsuri de protectie speciald in diferite institutii din raionul Hunedoara si
Timisoara. Nu a fost vizitat si nu a tinut legdtura cu mediul sau de sprijin.

Programe educationale care includ programe de instruire, programe de dezvoltare
profesionald, modificdri comportamentale.

Acest program urmeaza anumite obiective, cum ar fi:

- intelegerea gravitatii infractiunii sale.

- asimilarea valorilor, principiilor, obiceiurilor care vor permite tinerilor ex-condamnati
sa faca alegeri corecte si cinstite viitoare.

- dezvoltarea sentimentului de valoare personala

Asimilarea solutiilor pasnice pentru exprimarea si gestionarea conflictelor.

Profesorii implicati in invatdmantul scolar provin din sistemul public de invatdmant si
toate planurile si programele care stau la baza procesului educational sunt in concordanta cu
cerintele impuse de sistemul public de Invatamant.

Programe terapeutice: cognitiv-comportamental, neditiv, terapie ocupationald, arta-
terapie

Aceste programe au ca obiective principale:

- reorganizarea constientizdrii emotionale in cadrul experientei zilnice

- consolidarea si restructurarea relatiilor interpersonale

- intelegerea si recunoasterea propriilor conflicte de personalitate (disharmonicii)

- sporirea capacitatii de a-si gestiona viata si abilitatile sale de adaptare la situatii diferite

Programele educationale includ activitati de reabilitare sociala dezvoltate in cadrul
comunitdtii: vizite diferite In parcuri, expozitii, muzee, institutii publice, magazine, filme,
teatre, evenimente sportive, tabere scolare, excursii, evenimente culturale, concursuri scolare.

Activitdtile si programele prezentate au diferite etape, care acopera intreaga perioada de
detentie. Fiecare etapd are obiective proprii si evolutii specifice.

A. Perioada de adaptare acoperd 21 de zile si consta In urmatoarele:



- primirea infractorului juvenil si o informare care sa acopere elementele de baza (reguli
de interior, vizitarea centrului), examinari medicale.

- observarea - colectarea de informatii semnificative cu privire la istoria sa, identificarea
profilului psihologic-comportamental, a intereselor si motivatiilor juvenilului.

- evaluarea personalitatii juvenilului si completarea dosarului sdau de dezvoltare
personald, care va sta la baza planului de interventie personalizat.

B. Interventia in sine - cand tanarul participa activ la diferite programe si activitati
planificate, in timp ce echipa interdisciplinard isi monitorizeaza evolutia, prin evaluari
intermediare, analizand progresul si calitatea cumuldrilor sale.

Echipa interdisciplinard se reuneste sdptamanal pentru a discuta despre evolutia
tinerilor, pentru a stabili daca planul de interventie personalizat este suficient de adecvat si
pentru a-1 ajusta in functie de nevoile si posibilitatile de autoaplicare.

C. Perioada de preliberare va incepe cu 3 luni inainte de a pune adolescentul liber.

Implicatii si concluzii:

Inainte de a parasi centrul, fiecare tanir ar fi efectuat o evaluare care se poate dovedi a
fi un instrument util pentru asistenta post-penald. Aceastd evaluare contine date despre
asteptarile tinerilor Tnainte de a fi eliberati, despre planurile lor viitoare si despre identificarea
tuturor factorilor care contribuie la o reabilitare sociala succintd, precum si o identificare a
tuturor situatiilor riscante sociale, plus cateva recomandari pentru agentia de asistentd sociala
si reintegrare unde el traieste.

Centrul Educational Buzias colaboreaza permanent cu agentiile de reintegrare sociala si
de asistentd, avand in parteneriat activ dezvoltarea de activitati care sa faciliteze reintegrarea
sociald a minorilor

* planificarea executarii sentintei de custodie impusa.

» medierea tinerilor si a familiilor acestora in acele situatii in care legaturile au fost
intrerupte sau comunicarea este slaba.

* pregatirea eliberarii

Marturii - de la tineri

"Cand am ajuns in centru, nu parea a fi foarte rau, pentru ca aveam o imagine complet
diferitd care sa ilustreze locul unde trebuia sa ajung. Am fost speriat si m-am gandit ca totul se
terminase, nu stiam ce sd fac. La inceput, era mai greu pentru mine sa ma obisnuiesc cu
programul si cu mancarea. Nu am luat prea mult, am inteles situatia, dar durerea constanta pe
care am simtit-o la Inceput si pe parcursul pedepsei se datoreaza faptului cd sunt departe de
familia mea, vorbind cu ei cu limita si vazandu-i destul de rar . Aici nu este foarte rau, dar nu
este nici bine, conditiile sunt bune, iar personalul care lucreaza aici ne ajuta cat de bine putem,
dar aceste lucruri nu meritd cu adevarat cand sunteti departe de cei dragi. Desi am ajuns aici,
am luat-o ocazie si am invatat multe lucruri care ar putea sa ma ajute in viitor si am sansa sa
vad cu alti ochi unde ma ingel, cum as putea preveni si consider cd cea mai importanta lectie pe
care am primit-o a fost ca prietenii adevarati nu te scoate de la familia ta, daca iti dau ceva, o
fac sincer, nu cere altceva in schimb. Cel mai bun sfat pe care il pot oferi tuturor este sa-i asculta
pe parinti, indiferent daca situatia este favorabild sau nu, pentru ca ei sunt singurii care ne iubesc
neconditionat ".

"Aceasta a fost o lectie pentru mine care ma facut sa inteleg cat de important nu este sa
asculti pe ceilalti, incat trebuie sa fii atent la cum alegi prietenii tai. As dori sa trimit un mesaj
celor care nu stiu cum ar fi sd fii Inchis, sa nu faci ceea ce vrei, sa stai aici impotriva vointei
tale, sa simti nevoia de a comunica cu cineva, dar nu sa ai cu care sd va scriu gandurile pe o



hartie ... as vrea sa le trimit un mesaj: acest centru educational, acest loc unde sunt in acest
moment este diferit de viata din afara, aici este o viata si in afara este o viatd complet diferita
si din acest motiv as vrea sa trimit mesajul cd nu este o idee buna sd ai prieteni care nu sunt
bine pentru tine, nu merg la tot felul de locuri, cel mai bine este s eviti situatiile conflictuale
.... cel mai rau lucru sa-ti pierzi tineretea ... cei mai frumosi ani ai vietii inchise aici ... asa cum
am facut ".

"Incepand cu momentul in care am ajuns in acest centru, am inceput si devin mai
independent si nu intotdeauna sprijinit de familia mea, de parintii mei. Anul viitor, as vrea sa
incep o facultate din Bucuresti, Kineto-terapie; As dori sa tin mai aproape de mine persoanele
potrivite si sa uit acest scenariu intunecat in care sunt in acest moment. As dori sd trimit un
mesaj celor care sunt in situatia de a avea o companie rau (prieteni): sa aiba grija de ceea ce fac,
deoarece nu veti sti niciodata cand va veni cineva si va va spune ca ati facut ceva gresit si cd tu
trebuie sa fie pedepsiti pentru asta. Nu veti sti niciodatd cat veti plati pentru asta pana in
momentul in care veti fi in spatele gratiilor sau 1n alta parte ... ".

Roluri si relatii in SET si DIT

Pentru o reintegrare realista a fiecarui infractor minor in comunitate specialistii nostri
lucreaza cu specialisti din urmatoarele institutii, care au responsabilititi in zona de locuit a
fiecarui minor:

Probatiunea in dreptul penal este o perioada de supraveghere a unui infractor, ordonata
de instanta, in loc de a servi timpul in inchisoare. De asemenea, probarea include supravegherea
celor eliberati conditionat din inchisoare, in cazul nostru eliberarea adolescentilor la jumatate
din pedeapsa. Un infractor in proba este obligat sa respecte anumite conditii stabilite de instanta,
adesea sub supravegherea unui ofiter de proba. In timpul perioadei de proba un infractor se
confrunta cu amenintarea de a fi incarcerat in cazul in care se constata ca se incalca regulile
stabilite de judecator sau ofiter de probatiune. Relatia dintre SET si DIT se bazeaza pe o
colaborare foarte buna, in special cu serviciul de probatiune Timis, ceea ce Inseamna ca exista
intalniri sdptamanale pentru a discuta despre evolutia tinerilor.

Serviciile de protectie a copilului - reprezintd un set de servicii, de obicei, administrate
de guvern, menite sa protejeze copiii si tinerii care sunt minori si sd incurajeze stabilitatea
familiala. Relatia dintre SET si DIT se bazeazd pe o colaborare foarte buna, in special cu
Directia Generald de Asistenta Sociala si Protectia Copilului Timis, ceea ce Tnseamna ca exista
intalniri sdptamanale pentru a discuta despre evolutia tinerilor.

Servicii sociale de langad comunitatea locald - Exista diferite departamente in domeniul
serviciilor sociale pentru a sprijini nevoile diferite. Existd un departament de servicii sociale
pentru adulti, care ofera servicii varstnicilor si adultilor in varstd de munca care au dificultati
de Invatare, probleme de sanatate fizica sau psihicd sau dependente.

Organizatia non-guvernamentald si guvernamentala care desfdsoard activitdti de
asistentd post-penala sau poate oferi sprijin persoanelor dupa ce parasesc centrul educational.
Am avut intalniri regulate pentru ca interventia specialistilor sa fie realizata.

Avand in vedere cd minorii si infractorii minori au venit din toatd tara, ne-am confruntat
cu dificultdti in ceea ce priveste functionarea SET-urilor si a DIT-urilor, deoarece, in unele
cazuri, este imposibil sa se intalneasca fata in fatd. Prin urmare, mentinem un contact permanent
in scris.



b. Contributia FITT

Cauzal - M.

Adolescentul vine dintr-o familie in care unul dintre parinti (mama) lucreaza in
strdinatate. Avea o copilarie bruta, provenind dintr-o familie saraca, cu mai putine oportunitati.
In prezent este student la liceu. Datorita faptului ca are o sora mai tanara, a fost inscris in aceeasi
clasa cu ea (diferenta de varsta este de 1 an). El a trecut prin anumite probleme medicale, ceea
ce a condus la comportamentul sau. In prezent, el este implicat in diferite activitati de
voluntariat care vizeaza cresterea aptitudinilor sale sociale si personale.

Activitati:

1. Aspecte terapeutice: terapia ocupationald cognitiv-comportamentald - dezvoltata de
psihologul din echipa noastra

Programul educational a inclus activitati desfasurate in cadrul comunitétii si in cadrul
grupului sdu de colegi: activitati non-formale dezvoltate Tmpreuna cu echipa de proiect si
activitati non-formale dezvoltate de el Insusi, pentru a servi drept exemplu pentru colegii sai

2. Interventie - a participat la mai multe activitati cu colegii sdi, activitati menite sa
sporeasca stima de sine si constiinta de sine.

Echipa are intalniri sdptdmanale cu tdnarul si intre ei. Ei au dezvoltat, de asemenea, un
plan educational personalizat pentru el. Interventia a avut doud dimensiuni. Dimensiunea
individuala si dimensiunea grupului, datorita faptului ca echipa era alcatuita din 3 lucratori de
tineret, psiholog si asistent social.

3. Situatia actuala:

Tanarul este implicat in activitati de voluntariat, servind drept exemplu colegilor sai.
Nivelul depresiei a fost redus si a inceput si se confrunte cu problemele sale personale. In
prezent, el este implicat intr-un ONG care lucreaza cu obstacole sociale.

Cazul 2 - C.

Adolescentul provine dintr-o familie in care unul dintre parinti (mama) lucreaza in
straindtate (aceeasi familie ca si cazul 1). Avea o copilarie bruta, venind dintr-o familie saraca,
cu mai putine oportunitati. In prezent este studenti la liceu. Are o personalitate puternica, dar
datorita situatiei sale din trecut, ea a dezvoltat probleme legate de stima de sine si nu are o
proiectie reala.

Activitati:

1. Aspecte terapeutice: terapie cognitiv-comportamentald, terapie ocupationald, terapie
concentrata pe solutii - elaborata de psihologul din echipa noastra

Programul educational a inclus activitati desfasurate in cadrul comunitatii si in cadrul
grupului de colegi: activitati non-formale dezvoltate impreuna cu echipa de proiect si activitdti
non-formale dezvoltate de ea insasi, pentru a servi drept exemplu pentru colegii ei.

Mesajele unice (miscari dominatoare) sugereaza o miscare spre dominare in schimb (de
exemplu, intrebdri care necesita un raspuns specific, luand cuvantul prin suprapuneri, ordine).

* Mesajele in jos (submisive) indica o miscare spre a fi controlatd prin cautarea sau
acceptarea dominatiei altora (de exemplu, furnizarea unui raspuns specific solicitat, Intrebari
care cautd un raspuns suportiv, respectarea unei ordini).

* Mesajele unice (miscarile de neutralizare) sunt cele care nu se Indreaptad nici spre
control, nici spre control, neutralizand astfel controlul si avand un efect de nivelare (de
exemplu, declaratii de continuitate, raspunsuri non-angajament la intrebdri, fraze de umplere).

2. Interventie - a participat la mai multe activitati cu colegii sdi, activitati care vizeaza
cresterea stimei de sine si scdderea comportamentului antisocial.

Echipa avea intalniri sdptamanale cu tanarul si intre ei. De asemenea, ei au dezvoltat un
plan educational personalizat pentru ea. Interventia a avut doud dimensiuni. Dimensiunea



individuala si dimensiunea grupului, datorita faptului ca echipa era alcatuita din 3 lucratori de
tineret, psiholog si asistent social.

3. Situatia actuala:

Ea este implicati in activitati de voluntariat, servind drept exemplu colegilor ei. In
prezent, este implicata Intr-un ONG ca coordonator logistic.

Cazul 3 - A.

S-a nascut cu dizabilitati si a fost un caz foarte dificil in anii scolii, datorita faptului ca
a fost foarte agresat, ceea ce a afectat performantele sale educationale. Are o copildrie foarte
dificila, fiind intotdeauna intre spitale si scoald. In prezent este student la universitate, dar
nivelul sau de depresie este foarte ridicat. El este dependent de emotie mamei sale.

Activitati:

1. Aspecte terapeutice: terapie cognitiv-comportamentald, terapie ocupationald, terapie
concentrata pe solutii - elaborata de psihologul din echipa noastra

Programul educational a inclus activitati desfasurate in cadrul comunitatii si in cadrul
grupului sdu de colegi: activitati non-formale dezvoltate impreund cu echipa de proiect si
activitati non-formale dezvoltate de el nsusi, pentru a reduce nivelul depresiei si dependentei
emotionale

Mesajele unice (miscari dominatoare) sugereaza o miscare spre dominare in schimb (de
exemplu, Intrebari care necesitd un raspuns specific, ludnd cuvantul prin suprapuneri, ordine).

* Mesajele in jos (submisive) indicd o miscare spre a fi controlatd prin cautarea sau
acceptarea dominatiei altora (de exemplu, furnizarea unui raspuns specific solicitat, intrebari
care cautd un raspuns suportiv, respectarea unei ordini).

* Mesajele unice (miscarile de neutralizare) sunt cele care nu se indreaptad nici spre
control, nici spre control, neutralizand astfel controlul si avand un efect de nivelare (de
exemplu, declaratii de continuitate, raspunsuri non-angajament la intrebari, fraze de umplere).

2. Interventie - a participat la mai multe activitati de voluntariat in cadrul echipei
noastre, activitdti care vizeaza scaderea nivelului de depresie si a dependentei sale emotionale.

Echipa avea intalniri sdptamanale cu el si intre ei. De asemenea, au dezvoltat un plan de
interventie personalizat pentru el. Interventia a avut doua dimensiuni. Dimensiunea individuala
si dimensiunea grupului, datorita faptului cd echipa era alcatuita din 3 lucratori de tineret,
psiholog si asistent social.

3. Situatia actuala:

Este implicat 1n activitati de voluntariat si alte activititi de imputernicire, pentru a lucra
cu depresia si dependenta sa emotionald. In prezent, el este implicat intr-un ONG ca ofiter de
comunicare.

Cazul 4 -R

El vine dintr-o familie cu 3 copii si este foarte introvertit datoritd faptului ca este cel
mai mic copil. El a fost, de asemenea, o victima a agresiunii in Tnvatamantul primar, secundar
si liceu, ceea ce a dus la unele dintre trdsdturile sale actuale de personalitate. Familia sa este
foarte religioasa si nu acceptd interventii medicale de orice fel. Era dificil sa-1 fac parte din
proiect, datoritd faptului cd era rusine de ceea ce ar spune familia lui.

Activitati:

1. Aspecte terapeutice: activititi de stima de sine, terapie cognitiv-comportamentala,
terapie ocupationald, terapie orientatd spre solutii - elaborata de psihologul echipei noastre,
implementatd impreuna cu lucratorii de tineret



Programul educational a inclus activitati desfasurate in cadrul comunitatii si in cadrul
grupului sdu de colegi: au fost puse in aplicare activitati non-formale impreuna cu echipa de
proiect si activitati non-formale pentru a-si creste stima de sine

Una dintre activitatile pe care le-a placut cel mai mult este:

Cinci simturi Exercitiu de Intelegere

Stresat? Nu pot sa nu va ingrijorati sau sa va ganditi la ceva? Nu ma pot concentra?
Simtindu-se suparat? Uneori simtim ca suntem prinsi intr-o tornadd de ganduri si emotii.
Exercitiul de mai jos este o metoda rapida si usoara pentru a te simti mai concentrat intr-o zi
grea. Este, de asemenea, minunat sa practicati uneori cand nu sunteti atat de stresat, astfel Incét
sa stiti exact cum sa il utilizati atunci cand aveti nevoie cel mai mult.

Daca incepeti sd observati cd gandurile vin Tn mintea voastra, aceasta este COMPLET
normala. Creierul nostru este gandit sa gandeasca, dar putem invita sa ne reorientdm atentia.
Luati asta ca pe o ocazie de a fi buni la voi si de a nu judeca. Observati ca aveti ganduri si apoi
redirectionati atentia spre momentul actual.

1. Asezati-va Intr-o pozitie confortabila In pozitie verticald, cu picioarele dvs. plantate
la sol. Pastreaza-ti mainile pe coapse sau pe birou.

2. Observati ca respirati. Nu este nevoie sd respirati intr-un anumit mod. Doar aduca
atentie la fiecare parte a respiratiei - inspirati, expirati si spatiu intre ele.

. Constientizati fiecare din cele 5 simfuri. La un moment dat, timp de aproximativ un
minut fiecare. Ideea aici este sd ne concentram asupra momentului prezent si asupra modului
in care fiecare sens este activat in acel moment. Ordinea 1n care acordati atentie fiecarui sens
nu conteaza.

Ascultati: incepeti sa observati toate sunetele din jurul vostru. Incearca si nu judeci
sunetele - observa-le. Nu sunt bune sau rele, sunt doar. Sunetele ar putea fi interne, cum ar fi
respiratia sau digestia. Sunetele ar putea fi aproape sau mai indepdrtate ca sunetul traficului.
Acum auziti mai mult decat ati fost inainte de a incepe? Puteti incepe sa observati sunete subtile
pe care nu le-ati auzit Tnainte. Le puteti auzi acum?

Miros: Acum indreptati-va atentia spre a observa mirosurile mediului inconjurdtor.
Poate mirosi mancarea. Ati putea fi constienti de mirosul de copaci sau de plante daca sunteti
in afara. S-ar putea sa observati mirosul de carti sau hartie. Cateodata inchiderea ochilor va
poate ajuta sa va atenti mai mult.

A se vedea: Observati inconjuratia dvs. si observati culorile, formele si texturile. Daca
chiar arati, puteti observa lucruri care au trecut neobservate.

Gust: Puteti face acest lucru chiar dacd aveti alimente in gura. Puteti observa un gust de
bautura sau o masa anterioard. Puteti doar sd observati limba In gura, saliva si respiratia pe
masurd ce expird. Avem gusturi in gura noastrd care de multe ori trec neobservate. Puteti sa va
rulati limba peste dinti si obraji pentru a va ajuta sa deveniti mai constienti.

Atingeti: Ultima. Aduceti-va atentia asupra senzatiilor de contact cu pielea cu scaunul,
imbracamintea si picioarele pe podea. Puteti observa presiunea dintre picioarele dvs., podeaua,
corpul si scaunul. Puteti observa temperaturi cum ar fi caldura sau raceala mainilor sau
picioarelor. S-ar putea sd va faceti timp sa simtiti texturile pe care le-ati observat cu vederea
acum o clipa. Puteti simti mai multe obiecte pe biroul dvs. pentru a va concentra pe deplin
atentia asupra prezentului.

Cand ati terminat, faceti o pauza pentru a observa cum va simte corpul in acest moment.
Comparati modul in care va simtiti acum cu modul in care v-ati simtit acum 5 minute - ce sa
schimbat? Incercati acest exercitiu data viitoare cand va simtiti coplesiti. Acest lucru poate fi
util si inaintea unui test sau a unui discurs!

2. Interventie - a participat la mai multe activitati, activitati menite sa sporeascd stima
de sine si constiinta de sine.



Echipa avea intalniri sdptamanale cu el si Intre ei. Ei au dezvoltat, de asemenea, un plan
educational personalizat pentru el. Interventia a avut doud dimensiuni.

Dimensiunea individuald si dimensiunea grupului, datoritd faptului ca echipa era
alcatuitd din 3 lucratori de tineret, psiholog si asistent social.

3. Situatia actuala:

Este implicat intr-o afacere micd de antreprenoriat, folosind abilitatile IT si invatand
cum sa lucreze si sa functioneze intr-o echipa.

Cazul 5 - Ca.

El a fost unul dintre cazurile cele mai dificile care au fost implicate in proiect. Are o
dependentd de droguri trecut si el a avut, de asemenea, probleme medicale puternice. El vine
dintr-o familie foarte saraca si a fost cea mai mare provocare. Din cauza drogurilor si a
problemelor sale medicale, a dezvoltat o tulburare de atentie. A fost o provocare sd-1 implici in
unele activitati datorita faptului ca isi pierde atentia foarte repede.

Activitati:

1. Aspecte terapeutice: concentrarea atentiei, nelinistea, impulsivitatea, terapia
concentrata pe solutii - dezvoltata de psihologul din echipa noastra

Programul educational a inclus activitati desfasurate in cadrul comunitatii si in cadrul
grupului sau de prieteni: activititi non-formale dezvoltate Tmpreuna cu echipa de proiect si
activitati non-formale menite sd-i sporeasca atentia si capacitatea de concentrare.

Activitatile au vizat evitarea setarilor haotice, 1asandu-1 sa ne calauzeasca prin procesul
sau personal de Invatare.

2. Interventie - planul sau de interventie a fost dezvoltat in mai multe etape. in primul
rand, am lucrat impreund cu el la nivel individual, pentru a descoperi Impreuna abilitatile si
abilitatile sale pentru a le putea folosi in viitor. al doilea nivel a fost legat de integrarea acestuia
intr-un grup si de dezvoltarea procesului sdu de nvatare intr-un mediu diferit

Echipa avea intalniri sdptamanale cu el si intre ei. Ei au dezvoltat, de asemenea, un plan
educational personalizat pentru el. Interventia a avut doua dimensiuni. Dimensiunea individuala
si dimensiunea grupului, datoritad faptului cd echipa era alcdtuitd din 3 lucrdtori de tineret,
psiholog si asistent social.

2. Situatia actuala:

He is studying and working in the same time, while working with his attention deficit.
He is part of several volunteering groups and is getting involved in different logistical
activities.

Case 6 — Al.

She comes from the rural area, from a mono-parental family. The only parent she has is
working abroad and she was raised by her grandparents. This had a strong impact on her
personality and she developed a strong stress disorder, combined with panic attacks. This
situation has made her have difficulties in school and was close to drop out of the school. She
is a shy person and needs constant reassuring.

Activities:

1. Therapeutical aspects: cognitive-behavioural, stress reduction, overcoming panic
attacks — developed by the psychologist in our team



The educational program included activities developed within the community and within
her group of colleagues: non-formal activities developed together with the project team and
non-formal activities developed by herself, to serve as an example for her peers.

The individual activities that were implemented with here were based on a holistic approach
(body, heart, mind) and they were done at different levels. The approach was based more on
one-on-one therapy, due to the fact that she cannot function properly inside a group.

We had a systemic approach and the results started to appear after a while. The relation that
was developed between her and the members of the team was a strong one, and as a result, her
panic attacks and the level of anxiety have decreased.

2. Intervention — she participated in several activities with the project team, activities
aimed at increasing her self-esteem and decreased her anxiety level.

The team had weekly meetings with her and between themselves. They also developed a
personalized educational plan for her. The intervention had two dimensions. Individual
dimension and group dimension, due to the fact that the team was comprised of 3 youth
workers, a psychologist and a social worker.

3. Current situation:

At the moment she is still studying in high-school and she is involved in different charity
campaigns. She has fewer panic attacks and her anxiety level dropped.

Cazul 7 - Ci

Ea a fost una dintre cele mai tinere persoane implicate in activitatile proiectului. Are 15
ani si are cateva complexe serioase. Datoritd faptului ca nu este la fel de Tnalta ca ceilalti tineri
de varsta ei, ea a dezvoltat un complex serios si se simte deseori nevrednic de multe ori. Ea nu
are vointa de a-si dezvolta fundalul personal si educational si ea devine usor distrasd. Familia
el nu este foarte sustinuta si este adesea victima agresiunii.

Activitati:

1. Aspecte terapeutice: tendinte prea agresive, comportament social dominator -
dezvoltat de psihologul din echipa noastra

Programul educational a inclus activitati desfasurate in cadrul comunitatii si in cadrul
grupului de colegi: activitati non-formale dezvoltate impreuna cu echipa de proiect si activitati
neformale dezvoltate de ea insasi, pentru a servi drept exemplu pentru colegii ei si, in acest fel,
reduce nivelul complexului ei.

Activitatile au inclus aspecte precum:

- Privind la unele beneficii pozitive de a fi mai scurte

- Persoanele mai scurte tind sa fie capabile sa castige mai usor muschii si astfel sa apara
adesea mai agresiv si, prin urmare, mai impunatori, in ciuda faptului ca lipsesc in inaltime.

- Pe masurd ce cineva mai mic va avea un centru de greutate inferior si va fi mai in
mdsura sd tind sub radar ca un cal Intunecat.

- Persoanele mai scurte sunt, de asemenea, de multe ori mai agile si au reflexe mai bune

2. Interventie - a participat la mai multe activitati cu colegii sdi, activitati care vizeaza
cresterea stimei de sine si scdderea comportamentului antisocial.

Echipa avea intalniri sdptamanale cu tanarul si intre ei. De asemenea, ei au dezvoltat un
plan educational personalizat pentru ea. Interventia a avut doud dimensiuni. Dimensiunea



individuala si dimensiunea grupului, datorita faptului cd echipa era alcatuita din 3 lucratori de
tineret, psiholog si asistent social.

3. Situatia actuala:

In prezent, ea se implicd mai mult in activitati scolare, atat formale, cat si neformale. Ea
este, de asemenea, mai vorbdtoare si constienta de sine.

Cazul 8 - D.

Adolescentul vine dintr-o familie mare, fiind singurul care este inca in scoala. Relatia
sa cu parintii lui este una distructiva, datorita faptului ca traiesc intr-o zona rurald defavorizata,
iar accesul la educatie a fost foarte dificil. El prezinta episoade frecvente de inchidere, depresie
severa si ganduri suicidare. In prezent studiazi la o liceu profesional si mai existd intlniri
saptdmanale intre unii dintre membrii echipei si cu el

Activitati:

1. Aspecte terapeutice: comportamente cognitiv-comportamentale, comportamente si
ganduri recirculate, ganduri agresive fata de altii sau auto-dezvoltate de psihologul din echipa
noastra

Programul educational, inclusiv activitatile dezvoltate pentru el, au fost dezvoltate n
mai multe etape. A existat o abordare terapeutica si o abordare educationald. Cel terapeutic se
baza pe lucrul cu el la nivel individual, pentru a-si depasi tulburarea obsesiv-compulsiva.
Abordarea educationald se refera la lucrul cu el in interiorul unui grup si la includerea lui in
activitati orientate pe grupuri.

2. Interventie - a participat la mai multe activitati cu activitdti menite sd-si sporeasca
controlul si sd reducd comportamentul anti-social. Interventia sa axat si pe dezvoltarea
abilitatilor sale de comunicare si pe identificarea viitorului sau profesional.

Situatia lui are ca rezultat un traumatism fizic din copilaria sa. A fost batut de multe ori
in timp ce era copil.

Echipa avea intdlniri sdptdmanale cu tanarul si intre ei. Ei au dezvoltat, de asemenea,
un plan educational personalizat pentru el. Interventia a avut doud dimensiuni. Dimensiunea
individuala si dimensiunea grupului, datorita faptului ca echipa era alcatuitd din 3 lucratori de
tineret, psiholog si asistent social.

4. Situatia actuala:

El studiaza intr-un liceu vocational si nivelul sau de depresie si auto-vatdmare a scazut.
Dupa cum sa mentionat mai sus, el are in continuare intalniri siptdméanale cu unii membri ai
echipei de proiect.

Cazul 9 - M.

Ea provine dintr-o familie de clasa mijlocie, aceasta fiind una din surprizele noastre,
deoarece am considerat cd adolescentii care sunt expusi riscului abandonului scolar provin
dintr-un mediu dezavantajos. Ea a avut unele traume in copildrie si nu are capacitatea de a se
concentra pe mai multe sarcini la un moment dat. Are o personalitate foarte puternica si, uneori,
i1 hartuieste pe ceilalti fard ao intelege.

Activitati:

Aspecte terapeutice: terapia comportamentald, formarea abilitatilor sociale, grupurile de
sprijin - dezvoltate de psihologul din echipa noastra

Programul educational a inclus activitati desfasurate in cadrul comunitatii si in cadrul
grupului de colegi: activitati non-formale dezvoltate impreuna cu echipa de proiect si activitdti
non-formale dezvoltate de ea insasi, pentru a servi drept exemplu pentru colegii ei.



2. Interventie - a participat la mai multe activitati cu colegii sai, activitati care vizeaza
cresterea stimei de sine si scdderea comportamentului antisocial.

Echipa avea intalniri sdptamanale cu tnarul si Intre ei. De asemenea, ei au dezvoltat un
plan educational personalizat pentru ea. Interventia a avut doud dimensiuni. Dimensiunea
individuala si dimensiunea grupului, datorita faptului ca echipa era alcatuitd din 3 lucratori de
tineret, psiholog si asistent social.

Interventii comportamentale la domiciliu si scoald utilizate:

Construiti un program - Setati aceeasi rutini in fiecare zi. Incercati si va asigurati ca
trezirea, culcare, temele si chiar timpul de joc se realizeaza in momente constante. Afisati
programul intr-un loc vizibil. Daca trebuie facuta o schimbare, faceti-o cat mai curand posibil.

Organizati articole de zi cu zi - Asigurati-va ca hainele, rucsaci, consumabile scolare si
articole de joaca au un spatiu desemnat, marcat in mod clar.

Utilizati temele si organizatorii de notebook-uri - Accentuati-va pe importanta inscrierii de
sarcini si aducerea acasa a tot ce este necesar pentru a finaliza temele.

Folositi intariri pozitive - Copiii cu ADHD adesea primesc critici din partea autoritatilor.
Apoi incep sa se astepte. Daca primesc doar feedback negativ fara a auzi lucruri pozitive despre
el Insisi, vor incepe sd se gandeasca la ei insisi ca fiind rai.

3. Situatia actuala:

Ea este implicatd in studiul liceului si este implicatd in diferite activititi de voluntariat,
servind drept exemplu colegilor ei.

Cazul 10 - D.

Ea vine dintr-o familie intreruptd, ridicata de bunicii ei. Locuieste in mediul rural, la 10 km
distantd de orasul unde merge la scoald. Are probleme de atentie si un nivel ridicat de anxietate.
In prezent, studiaza in liceu, dar de multe ori ii este dificil sa se deplaseze si sa acorde atentie
activitatilor din clasa.

Activitati:

1. Aspecte terapeutice: terapia comportamentald cognitiva, abordarea post-traumatica,
terapia de anxietate sociala - dezvoltata de psihologul din echipa noastra

Programul educational a inclus activitati desfasurate in cadrul comunitatii i in cadrul
grupului de colegi: activitati non-formale dezvoltate impreuna cu echipa de proiect si activitati
non-formale dezvoltate impreuna cu ea:

Gandirea provocatoare - cunoscutd si sub numele de restructurare cognitiva - este un proces
in care provocati modelele de gandire negativa care contribuie la anxietatea dumneavoastra,
inlocuindu-le cu ganduri mai pozitive si mai realiste. Aceasta implica trei etape:

Identificarea gandurilor negative. Cu tulburari de anxietate, situatiile sunt percepute ca
fiind mai periculoase decat sunt cu adevarat. Pentru cineva cu o fobie a germenilor, de exemplu,
agitarea mainii unei alte persoane poate parea o amenintare pentru viata. Desi este posibil sa
observati cu usurintd cd aceasta este o frica irationald, identificarea propriilor ganduri irationale,
infricosatoare poate fi foarte dificild. O strategie este sa va intrebati ce credeti atunci cand ati
inceput sa va simtiti nelinistiti. Terapeutul te va ajuta cu acest pas.

Inaintea gandurilor tale negative. In al doilea pas, terapeutul te va invita cum si-ti evaluezi
gandurile provocatoare de anxietate. Aceasta implicd chestionarea probelor pentru gandurile
voastre infricosdtoare, analizarea credintelor nefolositoare si testarea realitdtii predictiilor
negative. Strategiile pentru provocarea gandurilor negative includ efectuarea de experimente,
care cantareste argumentele pro si contra de a va ingrijora sau de a evita lucrurile de care va
temeti si de a determina sansele realiste ca ceea ce va nelinistiti se va intampla.

Inlocuirea gandurilor negative cu ganduri realiste. Odati ce ati identificat predictiile
irationale si distorsiunile negative din gandurile voastre anxioase, le puteti inlocui cu ganduri
noi care sunt mai exacte si mai pozitive. Terapistul dvs. vd poate ajuta, de asemenea, sa veniti



cu afirmatii realiste si calmante pe care le puteti spune cand va confruntati sau anticipati o
situatie care, in mod normal, va trimite nivelul de anxietate in crestere.

2. Interventie - interventia sa axat pe reducerea urmatoarelor aspecte:

- Panica, teama si neliniste

- Probleme de somn

- Nu pot sa raman calm si linistit

Echipa avea intalniri sdptamanale cu tanarul si intre ei. De asemenea, ei au dezvoltat un
plan educational personalizat pentru ea. Interventia a avut doud dimensiuni. Dimensiunea
individuala si dimensiunea grupului, datorita faptului ca echipa era alcatuitd din 3 lucratori de
tineret, psiholog si asistent social.

3. Situatia actuala:

Ea si-a imbunatatit nivelul de anxietate atunci cand se confrunta cu situatii noi si a inceput
sa se implice mai mult in diferite activitati sociale.

Roluri si relatii in SET si DIT

Personalul FITT responsabil cu coordonarea proiectului si implementarea activitatilor SET
st DIT este prezentat mai jos:

Gheorghe Petrus

Lorena Smarandache

Alina Ignea

Mirela Arsenie

Rendo Bot

Ei au fost implicati in proiect numai pana februarie 2018 tarziu, din motive personale si,
incepand cu martie 2018 Maria tren a preluat activitatea, fiind ajutat de Gheorghe Petrus.

c. Eugenia contributie



Cazul N. 1 alias FRANCESCA

Buna sunt Francesca si am 16 ani.

Locuiesc in familia mea intr-un oras din sudul Italiei. Am comis multe greseli in trecut si
stiu doar ca sunt constient de ele. Viata mea sa schimbat de cAnd am intrat pentru prima data in
Curtea Juvenila pentru o audiere penala. Da, chiar daca sunt atat de tanar, trebuie sa ma confrunt
cu niste Incercari. Am Inceput o recuperare personald si am inceput sa studiez din nou.

Eugenia se ocupa de mine de mai mult de un an

Selectia cazurilor

Eugenia s-a angajat cu fata multumita curtii Jouvenile din Bari care ia recomandat lui
Francesca centrul nostru diurn. Minorii sunt conectati cu un centru de diurnd experimental
socio-educational pentru minorii care au intrat in zona penald, deoarece le poate oferi un
serviciu specializat educational, psiho-social si reabilitat. Acest tip de centru este specific
pentru minorii care au intrat in zona penald sau care sunt expusi riscului de deviere.

Eugenia a ales sa lucreze cu astfel de tipi, datorita proiectelor realizate in medii sociale si
educationale. In acest caz special, Eugenia poate lucra cu Francesca datoritd unei propuneri
educationale care implica familia si toate institutiile.

Situatia actuala

Francesca continua cu probatiunea, sprijinul educational si psihologic in centrul nostru
diurnal. Ea a fost Indreptatd spre cariera cosmetologica, a inceput sa lucreze si familia ei, iar
serviciile sociale o ajutd sa devina independenta. Francesca se angajeaza voluntar cu copiii care
au serviciu social si penal pentru minori. Mama lui Francesca este implicatd si in proiectul
educational.

Profil

Francesca are 16 ani si vine dintr-o suburbie din Bitonto, unde nu exista atdt de multe
servicii. Familia ei este rupta si are dificultdti economice considerabile. Contextul ei social si
cultural este foarte lipsit, a participat la violenta din familia sa.

Cand Francesca era copil, ea nu a avut niciodata lagar. A mers la scoala intr-o maniera
neregulatd si mai tarziu nu a mai plecat. Ca un copil a fost marginalizat si a trait in stari de
abandon si singuratate. Francesca sa confruntat cu violenta din familie si cu neglijenta educatiei.
Ea facuse parte dintr-o banda si trdise o experientd minora de criminalitate, iar mai tarziu
procesul penal. In timpul adolescentei, Francesca a avut o receptie proasti despre corpul ei si
despre abilitatile sale legate de adulti si colegi.

Descrierea rezultatelor diagnosticului

informatii despre tanar din punct de vedere terapeutic:

Francesca are o personalitate complexad; este marcat de o Inchidere si de o neincredere in
ceea ce priveste adultii si mediul inconjurdtor. Fata nu are un diagnostic medical de catre
autoritatea publica. Francesca pare a fi o fatd independenta, eficienta in anumite sarcini de
ingrijire (se ocupa de cea mai tanara sora si lucreaza ca bebelus cu varul ei mic), dar este si
rezistenta fata de alte persoane, de aceea are nevoie de un ajutor psihologic continuu. Francesca
traieste ca adult: tatal ei este absent, iar fetita are o relatie dubla cu mama ei leganandu-se intre
iubire si urd. Francesca a trdit violenta domestica si de mult timp din copildrie a simtit furie
impotriva ei si a altor persoane.

De la diagnosticul de pornire efectuat de centrul nostru, au aparut rigiditate si flexibilitate
scazuta in ceea ce priveste zona cognitivd, emotionald si sociald; aceste trdsdturi justifica
experienta ei transversald si deviantd. In aceastd primi oard nu a fost simpla identificarea
obiectivelor de Ingrijire din cauza lipsei personale a lui Francesca de a se schimba. Aceste
obiective vor fi atinse mai tarziu.



La nivelul emotional existd o identificare si o emotie dificila: in sensibilitatea familiala si
emotional nu existau, rezultatul fiind ci Francesca nu este acum empatici. In relatiile dintre
Francesca nu se poate lega cu ceilalti si dezvaluie o natura hotarata si sigurd; in acelasi timp,
Francesca este o fata fragila care nu-i plac aspectul fizic.

Cand Francesca a venit prima oara in centrul nostru, ea parea apaticd si nemotivata, fara
interese, scopuri sau proiecte. Dupd interventiile noastre si ajutorul psihologic, abilitatile,
abilitatile si aptitudinile ei au crescut si maturitatea ei cognitiva si emotionala. Scopurile au fost
concepute pentru a-si promova constiinta In privinta abilitatilor personale si a independentei ei.
Datoritd suporturilor educationale si terapeutice, interventiile esentiale asupra stimei de sine au
fost atinse cu o mare dimensiune sociala si interpersonala.

Echipa educationald a centrului nostru diurnal a urmarit acest diagnostic datoritd observarii
continue a participarii lui Francesca la practicile educationale, conversatia individuala
psihologica si grupul de cuvinte. Munca educationala cu minorul a fost fundamentala: n timpul
relatiei educationale, natura ei a iesit, ajutdndu-i mania. Conversatiile psihologice persistente,
cerute din nou de Francesca, au fost utile pentru a obtine stima de sine Tnapoi, realizandu-si
recunoasterea emotiilor si contactarea cu ele. Procesul elaborarii trecute a considerat termeni
pe termen mediu, rezultatele sunt satisfacatoare pentru acest lucru zi. Francesca isi continua
planul in centrul nostru diurnal.

Semnele / markerii care au condus la diagnosticare

« comportament ezitant si avers fata de relatie

« Inchiderea si comportamentul agresiv

* Deviant si nici o maniera sociala

* Expresii de apatie schimbate cu furie si momente agresive

* Exprimadri ale sentimentelor de lipsa de valoare si de o scutire personald si sociald scazuta

* Autoevaluarea ca incapacitate de a fi impotriva unui conflict, cu exceptia cazului in care
violenta cu

* Autoevaluarea ca fiind neputincioasa fiind impotriva frustrarii

Practicitatile de utilizare a manualului / O2 si listele de verificare din acesta

A. Cum au fost listele de verificare (pe care le vom avea in O2) legate de cazul dvs.
specific?

MARKERS:

» usor de influentat de un lider sau un grup bazat pe legaturi familiare si violente familiare
« implicit si abandonul scolar

« dificultati de socializare, subliniaza lipsa de atentie educationald si afectiva
* agresivitatea si tendinta de a prevarica

« instabilitate, impulsivitate, fragilitate, opozitie fata de adult

* devianta

» Abandonarea sau esecul scolar

* Prejudiciul, marginalizarea, hartuirea, hartuirea cibernetica

* Excluderea sociala si educationala

« tendinta de provocare a grupului si de agresiune

» grup deviant identificat drept protector

* dezavantajarea normelor sociale si juridice

« familiarizarea cu delincventa si criminalitatea

* teritorii cu un risc ridicat de deviere

BUNE PRACTICI



* prelucrarea traumelor cu experiente sau experiente nefavorabile
* recunoasteti si gestionati emotiile, frustrarea conflictului

* sprijin si acompaniament educational si psihologic

» consolidarea stimei de sine si a imputernicirii

« Indrumari educationale si sprijin scolar

* Laboratoare educationale si informative privind legalitatea

* imbunatatirea proiectelor de incluziune scolara

« identificarea si consolidarea grupurilor de educatie de la egal la egal
* proiecte de educatie privind legalitatea si investitiile in formare
* consolidarea retelelor sociale

* 0 mai mare oportunitate de angajare si formare profesionala

B. Existd asemanari sau diferente notabile?

Exista unele asemanari cu markerii obisnuiti utilizati de echipa de educatie in centrul diurn:
functia indicatorilor este importantd deoarece promoveazd o estimare totald a mai multor
domenii de interventie si faciliteaza rezumatul in complexitatea cazurilor.

C. Cum ar putea lista de verificare sd va ajute sa identificati acesti tineri in pericol?

Listele de verificare ajuta la identificarea indicatorilor de referintd pentru acei tineri aflati
in risc de deviant, deoarece orienteazd observatia si analiza intr-un mod complet (personal,
familial, educational, social), oferind nuante de identificare si practic pentru a avea cel mai bun
set de un diagnostic.

Mai mult, functionalitatea indicatorilor i1 ajutd pe educatori si psihologi s aiba valori de
referintd psiho-pedagogice, referindu-se la comportamentele dezavantajelor, devierea si
marginalizarea. Marcajele sunt un instrument de addncime mare, Incurajeazd o mai buna
observare 1n scopul interventiei, modularea, in functie de fiecare caz in parte, a celei mai
potrivite si cele mai functionale actiuni pentru schimbare.

Psihologul este ajutat sd considere interventia terapeuticd intr-o perspectiva sistemica.
Datorita acestor instrumente s1 markere, aceasta viziune poate include mai multe actiuni sociale
si interventii psiho-educationale pentru o logica partajata, curativa, dinamica si convertitoare.

Listele de verificare devin o baza esentiald pe care se refera, o buna motivatie profesionala
care ajuti la identificarea noilor markeri. In acest fel este posibil si se genereze cele mai bune
practici educationale si psihologice.

Prezentarea interventiei propuse

Pentru Francesca am proiectat o interventie educationald individuald pentru a Intéri stima
de sine, pentru a-si Intdri abilitdtile. Actiunea si-a schitat statutul deviant si probarea. O
interventie primara a fost una terapeuticd: un sprijin psihologic important si decisiv pentru
procesul de dezvoltare si independentd. Datorita interventiilor Curtii de Minori si a serviciilor
sociale pentru minori, Francesca este mai constientd de comportamentul deviant si datorita
acestui lucru putem lucra pe obiective masurabile si treptate (scoald, slujbd, sprijin psiho-
educativ continuu). Planul educational al lui Francesca a fost programat cu privire la legalitate,
ajutandu-1 pe minore sd-si dobandeasca abilitatile si sa-si insuseasca personalitatea.

Metoda pe care am folosit-o este tipul sistemo-relational. Cele cateva sisteme observate
(individuale, familiare si sociale) iau in considerare evolutia si schimbarea comparabila a
minorului si a relatiei sale cu contextele.



Interventia si abordarea care a fost utilizatd au tinut cont de diagnosticul de pornire, avand
in vedere evolutia, evolutia si evolutia.

Observarea si intentia de planificare a comunicarii si cresterea personald au avut un mare
succes, cum ar fi adaptarea la schimbare (autoreglementarea), auto-gestiunea si auto-sustinerea.

Alte perspective din punct de vedere metodologic sunt evaluarile Tnvatarii si schimbarile
de comunicare si comportament in raport cu diferitele sisteme si conditii.

Ce obiective ati stabilit?

» valoarea stimei: sentimentul stimei de sine:

« educatie pentru auto-control: capacitatea de a controla propriul sine si propriile instincte;

« dezvoltarea asteptarilor si a perspectivelor optimiste: atingerea obiectivelor si schimbarea
abilitatilor:

* promovarea dezvoltarii emotionale si a empatiei de modelare;

* dezvoltarea interactiunilor sociale: abilitdti legate de alte persoane;

* inceperea activitatii si gestionarea relatiilor cu adultii;

 promovarea sanatatii personale;

* reglementarea campului emotional si gestionarea relatiilor-comunicatii

Planul de actiune

Planul de actiune oferit pentru fiecare interventie (educativa, sociald, terapeuticd) pentru
minorii din centrele noastre diurne (cel penal si prevenirea devierii de risc) este folosit pentru
toti utilizatorii, schimband interventiile specifice pe nevoile specifice din Planul individual de
educatie (IEP):

- Analiza cererii adresate de catre trimitator (Serviciile sociale pentru minori, Curtea pentru
minori, Psihiatria copilului, Serviciile sociale teritoriale).

- Prezentarea documentelor scrise despre statutul minorului.

- Prezentarea cazului coordonatorului intern al echipei si echipei, pentru a examina
modalitatile de admitere.

- solicitarea documentelor de sandtate, actiunile din instantd, permisul de sedere, diverse
autorizatii

- Intalnirea cu serviciul de trimitere si coordonatorul centrului diurn care dezvolta IEP.

- Aranjarea locurilor si modalitatilor pentru a saluta un utilizator nou si a-si intalni familia.

- Utilizator de bun venit in diferite locuri educationale si de reabilitare, contract educational
cu utilizatorul si familia sa, prima Intalnire a minorului si a familiei sale cu educatorii, psihologii
st alti utilizatori.

- Activitatea istoricului cazului: inscrierea datelor personale, sociale, educationale,
psihologice, de sanatate si de fond. Colectarea datelor despre minor, familia lui, fundalul lui.
Identificarea datelor semnificative pentru planul educational si de reabilitare, observarea
(directa si indirectd) a unei analize a naturii personale referitoare la: caracteristicd corporala,
constientizare, comunicare, emotii, sociald, relatie, cadru educational, mediu familial / scolar /
terapeutic / educativ

- Identificarea necesitatilor educationale, psihologice si de ingrijire. Analizarea si
analizarea datelor din echipd. Evaluarea abilitatilor si a legaturilor personale care pot promova
sau obstructiona dezvoltarea autonomiilor si scopurilor minorului. Identificarea nevoilor
educationale prioritare.

- Activitatea de Ingrijire si ingrijire: inceperea unei relatii semnificative de comunicare si
ascultarea activa cu utilizatorul. Mergand si sprijinind minorul in planul educational (obiectiv-
proiect-management-evaluare). Mergand de-a lungul utilizarii in momentele sale importante,
acute si evolutive (sprijin motivational). Mergand de-a lungul minorului in planul de dobandire
a competentelor si cuceriri despre relational, domeniului comunicativ si emotional (sprijin



pentru stima de sine). Realizarea unei retele profesionale (comunitate, scoald) care sa-i
ingrijeasca in interiorul si n afara centrului diurn.

- definirea scopurilor educationale, a indicatorilor de rezultat, a cailor si a calendarului de
verificare, explicarea si Tmpartagirea planului (educativ-pedagogic, terapeutic-reabilitare, plan
minor de justitie) cu echipa membrilor; descrierea programului de activitdti, a actiunilor
(calendar, modalitati, instrumente, resurse) si a marcatorilor de proces; inceperea activitatilor
in colaborare cu resursele formale si informale teritoriale; supravegherea si adaptarea planului
educational si psiho-terapeutic.

- Verificarea evolutiei si interpersonalei, familiarizarii, educatiei si schimbarii. Estimarea
evolutiilor si regresiilor, masurarea autonomiei si a sanatatii personale, rezultatele sistemului
social pe termen mediu si lung.

Cazul 2 alias Fabrizio

Buna, sunt Fabrizio si sunt un baiat de aproape 15 ani.

Particip la primul an de liceu si am trecut printr-o profunda frustrare si suferintd din motive
legate de familia mea de origine.

Sunt o persoana rezervata si foarte pesimista si cdnd eram micd m-am simtit gresit si exclus.
Am reactionat lovind pe cineva care mi-a trecut pe drum.

Ochii mei au vazut prea multa violenta.

Eugenia ma urmareste de 6 ani.

Prezentarea contextului de caz si a selectiei

Eugenia sa angajat cu baiatul datorita serviciului social teritorial si Curtii Jouvenile din
Bari. Primul motiv pentru care Eugenia sa intilnit cu Fabrizio a fost pentru un sprijin
educational si psihologic si pentru o interventie preventiva privind dezavantajul si devierea.

Eugenia a ales sd lucreze cu astfel de tipi din cauza proiectelor realizate in medii sociale si
educationale. In acest caz special, Eugenia poate lucra cu Fabrizio datoritid unei propuneri
educationale care implica familia si toate institutiile. Eugenia face cu Fabrizio, scoala si familia
sa un proiect educational preventiv.

Situatia actuala

Baiatul a fost inclus in centru cu grija sa-si intareasca relatia. Cu mama si fratele sau,
Fabrizio este ajutat din punct de vedere psihologic si pedagogic. Acum merge la liceu si ii place
sa joace fotbal cu echipa sa. Fabrizio lucreaza la povestile sale de violentd. Scoala este o
modalitate buna de a-si Tmbundtati integrarea cu colegii sdi, ii place sd mearga la scoald si acum
poate sd ramana si sa se relationeze cu adultii.

Mama lui Fabrizio este ajutatd s devind un périnte mai bun. Baiatul merge la o scoald de
fotbal, aceasta este o ocazie buna pentru el de a dezvolta stima de sine, de a lucra cu colegii sai
si de a aproba regulile sociale. Minorul este controlat de Curtea Juvenila si de Serviciul Social
Teritorial.

Profil

Fabrizio are 15 ani si familia sa este spartd. La Tnceput a trdit cu toatd familia, mai tarziu
sa dus sa locuiasca Tmpreund cu mama sa intr-o alta casa, in timp ce fratele sdu a mers la casa
bunicii paterne. Locuieste ntr-o suburbie a orasului.

Baiatul a participat la luptele si violenta domestica intre parinti. Avea o copildrie greu din
cauza tatalui sdu care era alcoolic si nu avea grija de el. Nimeni nu la ajutat cu studiul si, pentru
scurt timp, a pardsit scoala fara sa-si dea seama de la adulti. El a suferit din cauza separarii de
tatal sau si de fratele sdu, iar aceasta neglijare a starnit un sentiment de blocare si de neputinta.
Din acest motiv Serviciul Social Teritorial si Curtea Juvenila au recomandat lui Fabrizio sa-1
ajute Tn scoald si in familia sa.



Fabrizio sa confruntat cu efectele violentei domestice, a vinovatilor, a stimei de sine
scazute si a furiei neobisnuite si neasteptate. Nu avea o figurd paterna potrivitd, nu avea nici un
rol educational. Mama lui era fragild si nu se poate opune imediat unui sot alcoolic. Cand
parintii s-au despartit, Fabrizio a avut posibilitatea sa iasa dintr-o violenta tare, dar in consecinta
a suferit pentru separarea de fratele sdu. Eugenia ia ajutat pe Fabrizio sa-si realizeze furia si
vinovatia datoritd sprijinului psiho-pedagogic. Si mama a fost ajutatd, imbunatitind
responsabilitatile parintesti.

Descrierea rezultatelor diagnosticului

informatii despre tandr din punct de vedere terapeutic:

Fabrizio provine dintr-o familie rupta cu experiente de violenta in familie. Tatal sdu a fost
alcoolic, iar mama lui nu poate avea un rol educational. Partenerii sunt impartiti si au mai multe
dificultati in gestionarea relatiilor familiare. Fabrizio si fratele sdu au participat la aceasta
situatie, suferind violenta domesticd de la tatd la mama. Datoritd acestor aspecte, Fabrizio
traieste un disconfort psiho-social in ceea ce priveste ajustarea disfunctionald si inclinatia
depresivd si deplind. Potrivit markerilor, diagnosticul lui Fabrizio este o maladministrare
sociala cu trasaturi depresive, stare de anxietate si furie ascunsa.

Dezavantajul si situatia familiala au cantarit identitatea lui Fabrizio, accentuand trasaturile
depresive si inchiderea emotionala. Starea lui familiara se uita la cea sociald; datorita acestui
fapt, Fabrizio traieste un detasament mai aproape de deviere si de criminalitate.

Fabrizio pare fara o superstructurd teoretica si, uneori, pare sa se miste in timp si in spatiu
intr-un mod nepregétit, In situatii periculoase pe care nu le poate recunoaste; ca rezultat Fabrizio
reactioneaza cu comportamentul de inchidere sau implicarea sumara, subestimand efectele
manierelor sale.

Potrivit markerilor, diagnosticul lui Fabrizio este o nepotrivire sociald si un comportament
antisocial. Conditia saraciei, lipsa de neglijentd a avut o repercusiune asupra naturii lui Fabrizio
intr-un mod deviant si sumar.

Echipa de educatie a centrului nostru diurnal a ajuns la acest diagnostic prin observarea
continud a participarii lui Fabrizio la activititile educationale, conversatia psihologici. In
aceastd perioada lunga de observatii directe si indirecte, Fabrizio a actionat cu anumite reactii
si maniere deosebite, in interiorul siin afara centrului: acestea si-au dezvaluit lipsa de motivatie,
de depresie, de inchidere si de neincredere. De obicei, cine participa la violenta poate executa
maniere violente pentru a salva legaturile cu parintii agresivi si pentru a se insela despre o putere
si un sens de control; In acest fel Fabrizio a ajuns la vina. Bdiatul a dezvaluit sentimente de
neincredere si de inhibitie 1n relatiile sale importante cu colegii si cu adultii.

Comportamentul sau intolerant, statutul de anxietate, cercetarea sa sociald de
rascumparare, trasdturile depresive, furia ascunsa, etc ... sunt niste marcatori care ne-au permis
sa proiectdm un diagnostic si un LE.P.

Lucrarea educationald si terapeutica a fost esentiald: in timpul relatiei educationale,
caracterul personalitatii a iesit. Procesul de elaborare a experientei copilului are nevoie pe
termen mediu si lung; rezultatele sunt minunate pand in prezent. Fabrizio a inceput planul de
scolarizare si formare.

Semnele / markerii care au condus la diagnosticare

* Inclinarea manipuland si abuzand colegii si relatiile adultilor.

* Pierderea cifrelor de referintd si nerecunoasterea cifrelor educationale

* Mod de seductie si abuz fata de alti tipi, in special cei mai tineri

« Inclinatia spre comportamentele sexuale si fortate

« Inclinarea inclinatiei intr-un mod pasiv si o buna abilitate de manipulare

* Maniere depresive, alternanta egocentricitatii cu stima de sine scdzuta

* Dificultati care afecteaza emotiile, in special furia.

* Scolile aleg ambivalenta si orientarea profesionala



« Stimularea de sine ca neputincioasa rezolvarea unui conflict fara violenta
* Stimularea de sine ca neputincioasa rezolvarea situatiilor de frustrare
Practicitatile de utilizare a manualului / O2 si listele de verificare din acesta

A. Cum au fost listele de verificare (pe care le vom avea in O2) legate de cazul dvs.
specific?
MARKERS:

« dificultéti de socializare, subliniaza lipsa de atentie

* educational si afectiv

* agresivitatea si tendinta de a prevarica

* incapacitatea de a controla impulsurile, capacitatea slaba de a tolera

« conflict, negare, ambivalentd sau manipulare a Autoritatii

« dificultati in interactiunea interpersonald si de grup

* vulnerabilitate emotionala

* necesitatea ascultarii si regularizarii relatiilor

 ambivalentd comportamentala

* Trasaturi depresive

* Parentajul la risc (pierderea drepturilor asupra minorilor, alocarea serviciilor sociale,
indepartarea copiilor, ..)

* neglijenta si lipsa de atentie si/ sau abandonata de sine

* transgresiunea sociala

* neglijenta sanitard igienica sau ingrijire maniacald excesiva

« conflict, negare, ambivalentd sau manipulare a Autoritatii

« dificultati in interactiunea interpersonald si de grup

* vulnerabilitate emotionala

* Violenta asistata si directd asupra copiilor

* Lipsa de reguli si autoritate educationala

* Neglijare severd si abuz emotional

* Somajul si saracia severa

* Lipsa unei familii de referintd si a unei retele sociale, singuratate

BUNE PRACTICI

» prelucrarea traumelor cu experiente sau experiente nefavorabile
* recunoasteti si gestionati emotiile, frustrarea conflictului

* si autonomia sociala

* consolidarea stimei de sine si a imputernicirii

« Indrumari educationale si sprijin scolar

* Experimentati cu activitati profesionale

* Educarea pozitivitatii grupului ca resursa

« Imbunatititi ascultirile si discutiile active

* Consolidarea rezistentei (reproducere, educatie, emotie, recunoastere, iubire)
* 0 mai mare oportunitate de angajare si formare profesionala

* explorarea teritoriului si stimularea intereselor

* 0 mai mare participare externd Impotriva ilegalitatii

B. Exista asemdnari sau diferente notabile?



Exista unele asemanari cu markerii obisnuiti utilizati de echipa de educatie in centrul diurn:
functia indicatorilor este importantd deoarece promoveazd o estimare totald a mai multor
domenii de interventie si faciliteaza rezumatul in complexitatea cazurilor.

C. Cum ar putea lista de verificare sa va ajute sd identificati acesti tineri in pericol?

Listele de verificare ajuta la identificarea indicatorilor de referintd pentru acei tineri aflati
in risc de deviant, deoarece orienteaza observatia si analiza intr-un mod complet (personal,
familial, educational, social), oferind nuante de identificare si practic pentru a avea cel mai bun
set de un diagnostic.

Mai mult, functionalitatea indicatorilor ii ajutd pe educatori si psihologi sa aiba valori de
referintd psiho-pedagogice, referindu-se la comportamentele dezavantajelor, devierea si
marginalizarea. Marcajele sunt un instrument de addncime mare, Incurajeazd o mai buna
observare 1n scopul interventiei, modularea, in functie de fiecare caz in parte, a celei mai
potrivite si cele mai functionale actiuni pentru schimbare.

Psihologul este ajutat sd considere interventia terapeuticd intr-o perspectiva sistemica.
Datoritd acestor instrumente si markere, aceasta viziune poate include mai multe actiuni sociale
si interventii psiho-educationale pentru o logica partajata, curativa, dinamica si convertitoare.

Listele de verificare devin o baza esentiald pe care se referd, o bund motivatie profesionala
care ajuta la identificarea noilor markeri. In acest fel este posibil si se genereze cele mai bune
practici educationale si psihologice.

Prezentarea interventiei propuse

In cazul lui Fabrizio, sa angajat o interventie individuali bazati pe prevenirea
comportamentelor violente si a relatiilor dintre femeie si om. Tratamentul psihologic ia ajutat
pe Fabrizio si-si elaboreze trauma copilului din cauza violentei la care a participat. In
consecinta, Fabrizio raporteaza anxietate, stare depresiva, stima de sine scazuta, auto-control si
dezvoltarea abilitatilor cognitive si emotionale. Lucrarea cu minorul urmareste salvarea si
socializarea scolarizarii in randul membrilor familiei bune (bunica, fratele si mama), pentru a
contrasta modelele educationale si disfunctionale care au trdit in copilarie.

Planul educational, in totalul sdu, a fost stabilit pentru prevenirea comportamentelor
violente si pentru un bun sprijin educational priveste salvarea unei bune comunicdri, a unei
relatii cu el Insusi si a sistemelor mai aproape de el.

Metoda pe care am folosit-o este tipul sistemo-relational. Cele cateva sisteme observate
(individuale, familiare si sociale) iau in considerare evolutia si schimbarea comparabila a
minorului si a relatiei sale cu contextele.

Interventia si abordarea care a fost utilizatd au tinut cont de diagnosticul de pornire, avand
in vedere evolutia, evolutia si evolutia.

Observarea si intentia de planificare a comunicarii si cresterea personald au avut un mare
succes, cum ar fi adaptarea la schimbare (autoreglementarea), auto-gestiunea si auto-sustinerea.

Alte perspective din punct de vedere metodologic sunt evaluarile Tnvatarii si schimbarile
de comunicare si comportament in raport cu diferitele sisteme si conditii.

Este important pentru noi sd dam valoare si sd descriem comportamentele si dinamica
fiecarui minor, deci trebuie sd fim ocupati cu interactiunile, comunicdrile, relatiile existente
intre diferitele sisteme ale fiecarui minor. Procesul educational si terapeutic pentru baietii nostri
este un sistem complex. Minorul se afld in mijlocul unor sisteme diferite si cu ele poate avea o
interactiune directd sau indirectd care poate avea o intensitate diferita, in functie de nivelul de
apartenentd, in ceea ce priveste afinitatea, nevoile si emotiile implicate.

Perspectiva incluziunii sociale este un alt factor-cheie in care au luat parte diversi actori
(familie, scoald, loc de munca, Curtea pentru minori); in plus, orientarea catre autonomie, la
scoald si la locul de munca sunt marcatori de planificare educationald si experiente de conversie.



Ce obiective ati stabilit?

* prevenirea devierii

* sprijin psihologic

* dezvoltarea asteptarilor si a perspectivelor optimiste: obiectivele de cautare a abilitatilor
si schimbarea

* reglementarea campului emotional si gestionarea relatiilor-comunicatii.

* valoarea stimei: sentimentul de autoevaluare

» metodologia de scolarizare si metodologie de predare

 promovarea dezvoltarii emotionale si a empatiei de modelare;

* dezvoltarea interactiunilor sociale: abilitati legate de alte persoane

* managementul anxietatii si fobiei

* educatia legalitatii

 mentinerea relatiei de incredere intre figurile educationale din familie

Planul de actiune

Planul de actiune oferit pentru fiecare interventie (educativa, sociald, terapeutica) pentru
minorii din centrele noastre diurne (cel penal si prevenirea devierii de risc) este folosit pentru
toti utilizatorii, schimband interventiile specifice pe nevoile specifice din Planul individual de
educatie (IEP). (a se vedea sectiunea Planul de actiune descris la cazul 1, pagina 58)

Cazul 3 alias Giulio

Bund Sunt Giulio si eu sunt 15.

Locuiesc cu parintii, sora mea si fratele meu, care au iesit din inchisoare.

Simt o puternica ingrijorare. Tind sa izolez foarte des. Nu am nici un interes pentru scoald
si In acest an am permis sa ma implic in diferite situatii beligerante pentru a fi acceptat.

Simt cd am un impact asupra parintilor care spun ca imi dau reguli, dar de fapt sunt liber
sa ma conduc si sa ma conduc. Stiu ca fac multe greseli!

Selectia cazurilor

Eugenia sa angajat cu baiatul datorita institutiei de justitie penala pentru minori si instantei
Jouvenile din Bari care I-au recomandat centrului nostru diurn. Minorii sunt conectati cu un
centru de diurna experimental socio-educational pentru minorii care au intrat in zona penala,
deoarece le poate oferi un serviciu specializat educational, psiho-social si reabilitat.

Eugenia a ales sa lucreze cu astfel de tipi, datorita proiectelor realizate in medii sociale si
educationale. In acest caz special, Eugenia poate lucra cu Giulio datoriti unei propuneri
educationale care implicd familia si toate institutiile.

Situatia actuala

Giulio locuieste cu parintii sai. Serviciul social teritorial a ales sd il implice in centrul nostru
diurn "Baloo" din cauza saraciei familiei, a parintilor deviati si a inadecvarii educationale a lui
Giulio. Curtea pentru minori verifica sarcinile parintesti. Giulio nu a studiat niciodatd in mod
continuu si acest stil si-a depreciat ideea de scoala. El vine in centrul nostru diurn si este ajutat
cu suport psihologic si educational. Multumita noua, el a reluat sa mearga la scoala. Parintii lui
Giulio sunt de asemenea ajutati, imbunatatind responsabilitatile parintesti.

Profil

Giulio are o familie copioasd, multi-problematica si deviantd. Locuiesc intr-o suburbie care
este renumitd pentru elementele sale criminale din Bitonto. Multi dintre membrii familiei lui



Giulio au fost in inchisoare, parintii sai, fratele si sora sa Tn mod special. Contextul lor este legat
de mafia locala.

Périntii lui Giulio au un trecut criminal; niciodatd n-au avut grijd de copiii lor nici in
activitatile educationale, nici in viata lor scolastica. In trecut, serviciul social teritorial a incercat
sa includd minorii intr-o comunitate, dar fara rezultate. Sadracia educationald nu a permis
incurajarea sensibilitdtii si constientizarii minorilor. Din acest motiv, Giulio a crescut intr-un
mod timid si introvertit. El prefera intotdeauna sa ramana izolat si nu este simplu pentru el
socializat cu colegii sdi. Giulio nu-i place sa mearga la scoala si conform instructiunilor familiei
sale nu este un element important pentru viatd: mama este analfabeta.

Giulio a experimentat o greu neglijentd. El este inclinat sa se izoleze si are o apropiere
emotionald in privinta colegilor sai si a adultilor. El arata, de obicei, furie si agresiune. Parintii
lui nu i-au dat nici o reguld socialad si baiatul nu a triit experiente semnificative si educative.
Aceste lipsuri au cauzat insecuritate personald si dezinteres cultural.

Descrierea rezultatelor diagnosticului

informatii despre tandr din punct de vedere terapeutic:

Giulio are o personalitate fragila, cu o limitd emotionald grava si o vulnerabilitate
relationald. Are o stima de sine scazuta, lipsa capacitatii de concentrare si un colectiv scaderea
performantei cognitive mai complexe. Familia lui este foarte problematica si devianta in multe
domenii. Are un dezavantaj economic si o sdracie sociald si culturald mai grava. Giulio este
timid si introvertit, sperie judecata sociald si nu este apt la relatia interpersonala. Conform
markerilor, diagnosticul lui Giulio este asemandtor cu disfunctii familiare, trasaturi depresive
si anxietate generalizatd. Conditia de dezavantaj cu un fundal slab a cantérit asupra
personalitatii sale ca depresie si stima de sine scazuta.

Echipa de educatie a centrului nostru diurn a ajuns la acest diagnostic prin observarea
continui a participarii lui Giulio la activititile educationale, conversatia psihologici. In aceasta
perioadd lungd de observatii directe si indirecte, Giulio a actionat in interiorul si In exteriorul
centrului cu citeva reactii si moduri deosebite: acestea au dezvaluit fragilitatea si tendinta sa de
a se angaja cu altii, dar, pe de alta parte, incapacitatea sa de a pastra legaturi vii si comunicari
eficiente.

La inceput, Giulio a aratat trasaturi deviate, intr-un mod stingace si extemporan, fard o
personalitate criminala reala, apoi a dezvaluit trasaturi anxioase generalizate, inchideri sociale,
dificultati expresive si de comunicare; acesti markeri care ne-au permis sd proiectim un
diagnostic si un L.LE.P.

Lucrarea educationald si terapeutica a fost esentiala: in timpul relatiei educationale,
caracterul personalitatii a iesit. Procesul de elaborare a experientei copilului are nevoie pe
termen mediu si lung; rezultatele sunt minunate pana in prezent. Giulio si-a inceput
independenta datorita muncii sale.

Care au fost semnele / markerii care au condus la diagnostic:

« Comportament inegal sau alternanta de maniere opuse.

* Maniere depresive, alternanta egocentricitatii cu stima de sine scazuta

* Dificultati care moduleaza emotiile

 Alimentatie nesanatoasa, lipsa poftei de mancare sau foamea extrema

* Deviatia si nelegiuirea fara structura a mintii criminale

* inchiderea personala si relationala

* Dificultate in socializare

» Anxietate generalizata

+ Stimularea de sine ca neputincioasa rezolvarea unui conflict fara violenta

« Stimularea de sine ca neputincioasa rezolvarea situatiilor de frustrare.



Practicitatile de utilizare a manualului / O2 si listele de verificare din acesta

A. Cum au fost listele de verificare (pe care le vom avea in O2) legate de cazul dvs.
specific?

MARKERS:

» dificultati de socializare, subliniaza lipsa de atentie

* educational si afectiv

* agresivitatea si tendinta de a prevarica

* incapacitatea de a controla impulsurile, capacitatea slaba de a tolera

* norme

* tulburari personale, familiale si sociale

» tendinta de provocare a grupului si de agresiune

» grup deviant identificat drept protector

* dezavantajarea normelor sociale si juridice

 comportamentul adultilor

» Slabiciune de sine sau narcisism excesiv

* Trasaturi depresive

* Parentajul la risc (pierderea drepturilor asupra minorilor, alocarea serviciilor sociale,
indepartarea copiilor, ..)

* Violenta asistata si directd asupra copiilor

* Rapoarte pentru crime si denuntari

* Neglijare severa si abuz emotional

* Lipsa unei familii de referinta si a unei retele sociale, singuratate

» Abandonarea sau esecul scolar

» Participarea slabd a parintilor la viata scolara

* Prejudiciul, marginalizarea, intimidarea, agresiunea cibernetica

* usurinta

* grup deviant identificat drept protector

* legdturi comunitare slabe sau inexistente

* evaluarea slabad a interventiilor de prevenire

BUNE PRACTICI

* prelucrarea traumelor cu experiente sau experiente nefavorabile

* recunoasteti si gestionati emotiile, frustrarea conflictului

* s1 autonomia sociala

» Experimentati cu activitati profesionale

* Educarea pozitivitdtii grupului ca resursa

« Imbunatatiti ascultirile si discutiile active

* Consolidarea rezistentei (reproducere, educatie, emotie, recunoastere, iubire)
* 0 mai mare oportunitate de angajare si formare profesionala

» Adoptarea strategiilor adecvate pentru nevoile educationale, sociale si de familie
* Folositi mediatori culturali, pregatiti feedbaks, laboratoare experimentale

* Sustinerea invatarii individuale si a grupului

* Promovarea invatarii pe baza dimensiunii emotionale-emotionale

B. Existd asemanari sau diferente notabile?

Exista unele asemanari cu markerii obisnuiti utilizati de echipa de educatie in centrul diurn:
functia indicatorilor este importantd deoarece promoveazd o estimare totald a mai multor
domenii de interventie si faciliteaza rezumatul in complexitatea cazurilor.



C. Cum ar putea lista de verificare sd va ajute s identificati acesti tineri in pericol?

Listele de verificare ajuta la identificarea indicatorilor de referintd pentru acei tineri aflati
in risc de deviant, deoarece orienteaza observatia si analiza intr-un mod complet (personal,
familial, educational, social), oferind nuante de identificare si practic pentru a avea cel mai bun
set de un diagnostic.

Mai mult, functionalitatea indicatorilor 11 ajutd pe educatori si psihologi sd aiba valori de
referintd psiho-pedagogice, referindu-se la comportamentele dezavantajelor, devierea si
marginalizarea. Marcajele sunt un instrument de adancime mare, incurajeazd o mai buna
observare 1n scopul interventiei, modularea, in functie de fiecare caz in parte, a celei mai
potrivite si cele mai functionale actiuni pentru schimbare.

Psihologul este ajutat sd considere interventia terapeuticd intr-o perspectiva sistemica.
Datoritd acestor instrumente si markere, aceasta viziune poate include mai multe actiuni sociale
si interventii psiho-educationale pentru o logica partajata, curativa, dinamica si convertitoare.

Listele de verificare devin o baza esentiald pe care se refera, o buna motivatie profesionala
care ajuti la identificarea noilor markeri. In acest fel este posibil si se genereze cele mai bune
practici educationale si psihologice.

Prezentarea interventiei propuse

Si in cazul lui Giulio a fost angajatd o interventie individuala educationald bazata pe
dezvoltarea legalitatii, crearea de legaturi de incredere si sigure cu adultii, care contrasteaza cu
experienta sa deviatd in familie. Planul lui Giulio ia in considerare mai multe interventii pe
teritoriu, cum ar fi scolarizarea, sportul si activitdtile jucdusd, imbunatatirea socializarii si a
relatiilor cu colegii si adultii.

Primul pas a fost interventia terapeuticd, un sprijin psihologic esential si decisiv pentru
elaborarea experientei neglijente.

Planul educational, in total, a fost stabilit pentru prevenirea devierii si pentru dimensiunea
terapeutica se refera la salvarea unei bune comunicari, a unei relatii cu el insusi si a sistemelor
mai apropiate de el

Metoda pe care am folosit-o este tipul sistemo-relational. Cele cateva sisteme observate
(individuale, familiare si sociale) iau in considerare evolutia si schimbarea comparabila a
minorului si a relatiei sale cu contextele.

Interventia si abordarea care a fost utilizatd au tinut cont de diagnosticul de pornire, avand
in vedere evolutia, evolutia si evolutia.

Observarea si intentia de planificare a comunicarii si cresterea personald au avut un mare
succes, cum ar fi adaptarea la schimbare (autoreglementarea), auto-gestiunea si auto-sustinerea.

Alte perspective din punct de vedere metodologic sunt evaluarile Tnvatarii si schimbarile
de comunicare si comportament in raport cu diferitele sisteme si conditii.

Ce obiective ati stabilit?

* dezvoltarea asteptarilor si a perspectivelor optimiste: obiectivele de cautare a abilitatilor
si schimbarea

* reglementarea cdmpului emotional si gestionarea relatiilor-comunicatii.

* valoarea stimei: sentimentul de autoevaluare

* manipularea anxietatii

* promovarea dezvoltarii emotionale si a empatiei de modelare;

» dezvoltarea interactiunilor sociale: abilitati legate de alte persoane;

* inceperea activitatii si gestionarea relatiilor cu adultii;

* promovarea sandtatii personale

* Educatia catre legalitate

* scolarizare si formare

* socializare



Planul de actiune

Planul de actiune oferit pentru fiecare interventie (educativa, sociald, terapeuticd) pentru
minorii din centrele noastre diurne (cel penal si prevenirea devierii de risc) este folosit pentru
toti utilizatorii, schimband interventiile specifice pe nevoile specifice din Planul individual de
educatie (IEP). (a se vedea sectiunea Planul de actiune descris la cazul 1, pagina 58)

Cazul 4 alias Remo

Buna Sunt Remo si am 18 ani. Trédiesc cu familia mea. Am crescut pe stradd si nimeni nu
sa uitat niciodatd dupa mine.

Parintii mei au sdvarsit infractiuni de acum Tnainte si am crescut cu ideea ca, daca banii
lipsesc, alimentele trebuie obtinute in alte moduri.

Acum, sunt in circuitul penal si pentru cad am urmat pasii parintilor si am drogat.

Eugenia se ocupa de mine timp de 7 luni

Selectia cazurilor

Eugenia sa angajat cu baiatul datorita curtii Jouvenile din Bari, care la recomandat centrului
nostru diurn. Minorii sunt conectati cu un centru de diurnd experimental socio-educational
pentru minorii care au intrat in zona penala, deoarece le poate oferi un serviciu specializat
educational, psiho-social si reabilitat.

Eugenia a ales sa lucreze cu astfel de tipi din cauza proiectelor realizate in medii sociale si
educationale. In acest caz special, Eugenia poate lucra cu Remo datoritd unei propuneri
educationale care implicd familia si toate institutiile

Printr-un jaf, Remo a beneficiat de proba de catre Curtea Juvenila. in prima oari i sa parut
o solutie buna, dar cu timpul, Remo avea dificultati in a-si mentine obligatiile si a continuat sa
foloseasca cannabisul, motiv pentru care probatiunea a fost revocata de instanta pentru minori.
Eugenia a recomandat un aranjament rezidential intr-o comunitate ca cea mai buna solutie
pentru baiat. Cand Remo a fost cu noi, a participat la un curs de formare ca producator de pizza
si a Tnceput sd lucreze. Din nefericire, in acest timp, Remo a fost implicat in afaceri criminale
care au compromis reabilitarea lui. Remo a fost eliberat de centrul nostru diurnal si acum isi
continud procesul penal, ajutat de Juvenile Social Service.

Profil

Remo are o familie greu deviata, placutd cu mafia locala. Contextul sdu este legat de
traficul local, furtul si santajul.

Mama, tatal si fratele lui Remo fusesera implicati 1n activitati ilicite, au petrecut timp in
inchisoare, iar Remo a fost tarat in jaf si in procesul penal. inca din copilirie, Remo a triit
experiente deviante din cauza familiei sale. Nu a fost ingrijit in mod corespunzator si educatia
lui este neglijata. Remo a folosit canabis la Inceputul varstei si el a devenit dependent. Cand a
venit la centrul nostru diurnal a fost adus la Serd pentru inspectii clinice si psihologice.

Situatia actuala

Minorul sa confruntat cu o copilarie complexa, fara invataminte educationale si culturale;
din acest motiv, el nu a avut niciodati o relatie puternica cu prietenii si profesorii. In timpul
participdrilor sporadice la lectii, Remo a avut o manierd agresiva, abuzandu-i pe colegii sai.
Parintii lui Remo nu i-au dat niciodata reguli sociale.

Descrierea rezultatelor diagnosticului
informatii despre tanar din punct de vedere terapeutic:



Remo are o personalitate fragila, cu o stare tare scazuta si mai multe dificultéti in relatia
afectiva. Are o stima de sine scazuta, lipsa capacitatii de concentrare si o scadere colectiva a
performantei cognitive mai complexe. El traieste un sentiment de pesimism, forme usoare de
susceptibilitate si de inchidere, o vinovatie si poate ca nu este constient de identitatea sa sexuala.

Familia lui este foarte problematica si deviantd Tn multe domenii. Are un dezavantaj
economic si o saracie sociald si culturald mai grava. Familia hss nu a fost niciodata un punct de
referintd pentru Remo, minorul si-a petrecut multad viata pe strada cu niciunul care sa-1 ajute sa
inteleagd dreptul si raul si sa-i invete legalitatea.

Remo pare fara o superstructura teoretica si uneori se pare ca se misca In timp si in spatiu
intr-un mod nepregatit, 1n situatii periculoase pe care nu le poate recunoaste; ca urmare, Remo
reactioneazd cu comportamentul de inchidere sau implicarea sumard, subestimand efectele
manierelor sale.

Potrivit markerilor, diagnosticul lui Remo este o nepotrivire sociald si un comportament
antisocial. Conditia saraciei, neatentia greoaie au avut o repercusiune asupra naturii lui Remo
intr-un mod deviant si sumar.

Echipa de educatie a centrului nostru diurn a ajuns la acest diagnostic prin observarea
continui a participarii lui Remo la activititile educationale, conversatia psihologica. In aceasti
perioada lunga de observatii directe si indirecte, Remo a actionat cu anumite reactii si maniere
deosebite, in interiorul si in afara centrului: acestea i-au dezvaluit

fragilitate si, pe de alta parte, tendinta lui de a se lega intr-un mod oportunist, deprecierea
celorlalti pentru a-si atinge obiectivele. Intimitatea cu deviatia si criminalitatea I-au pus in
pericol si riscd de mai multe ori Intr-o manierd necunoscuta.

Lipsa unei familii ferme si linistite, capabila sa-i dea dragoste, educatie si control, a
inrautdtit Remo simtind neincredere si inhibitie in relatiile sale importante.

Comportamentul sdu deviant si dezorganizat, planificarea lui si libertatea lui, fard legatura
sau avand un proiect personal, sunt niste marcatori care ne-au permis sa proiectdm un diagnostic
siun LE.P.

Lucrarea educationald si terapeutica a fost esentiald: in timpul relatiei educationale,
caracterul personalitatii a iesit. Procesul de elaborare a experientei copilului are nevoie pe
termen mediu si lung; rezultatele sunt minunate pand in prezent. Remo si-a Inceput
independenta datoritd muncii sale.

Care au fost semnele / markerii care au condus la diagnostic

« Comportament inegal sau alternantd de maniere opuse.

» Maniere depresive, alternanta egocentricitdtii cu stima de sine scazuta

* Dificultati care moduleaza emotiile

* Nutritie nesandtoasa, lipsa de pofta de mancare sau foame extrema;

* Deviatia si trasgiunea fara structurd a mintii criminale

* De obicei, inclinatia ramane 1n situatii conflictuale

* Stimularea de sine ca neputincioasa rezolvarea unui conflict fara violenta

« Stimularea de sine ca neputincioasa rezolvarea situatiilor de frustrare.

Practicitatile de utilizare a manualului / O2 si listele de verificare din acesta
A. Cum au fost listele de verificare (pe care le vom avea in O2) legate de cazul dvs.
specific?

MARKERS:

» usor de influentat de un lider sau un grup bazat pe legaturi familiare si violente familiare
« dificultéti de socializare, subliniaza lipsa de atentie



* educational si afectiv

* agresivitatea si tendinta de a prevarica

* incapacitatea de a controla impulsurile, capacitatea slaba de a tolera regulile

» tulburari personale, familiale si sociale

« tendinta de provocare a grupului si de agresiune

grup deviant identificat drept protector

* dezavantajarea normelor sociale si juridice

» comportament adultizat

« Slabiciune de sine sau narcisism excesiv

* Trasaturi depresive

* Parentajul la risc (pierderea drepturilor asupra minorilor, alocarea serviciilor sociale,
indepartarea copiilor, ..)

* Violenta asistata si directd asupra copiilor

* Rapoarte pentru crime si denuntari

* Neglijare severa si abuz emotional

* Lipsa unei familii de referinta si a unei retele sociale, singuratate

» Abandonarea sau esecul scolar

* Participarea slabd a parintilor la viata scolara

* Prejudiciul, marginalizarea, hartuirea, hartuirea cibernetica

» grup deviant identificat drept protector

* legaturi comunitare slabe sau inexistente

» evaluarea slaba a interventiilor de prevenire

BUNE PRACTICI

» prelucrarea traumelor cu experiente sau experiente nefavorabile

* recunoasteti si gestionati emotiile, frustrarea conflictului

* si autonomia sociala

* Experimentati cu activitati profesionale

* Educarea pozitivitatii grupului ca resursa

« Imbunatatiti ascultirile si discutiile active

* Consolidarea rezistentei (reproducere, educatie, emotie, recunoastere, dragoste, ..)
* 0 mai mare oportunitate de angajare si formare profesionala

B. Exista asemdnari sau diferente notabile?

Existd unele asemanari cu markerii obisnuiti utilizati de echipa de educatie in centrul diurn:
functia indicatorilor este importantd deoarece promoveazd o estimare totald a mai multor
domenii de interventie si faciliteazd rezumatul in complexitatea cazurilor.

C. cum ar putea lista de verificare sd va ajute sa identificati acesti tineri in pericol?

Listele de verificare ajuta la identificarea indicatorilor de referinta pentru acei tineri aflati
in risc de deviant, deoarece orienteazd observatia si analiza intr-un mod complet (personal,
familial, educational, social), oferind nuante de identificare si practic pentru a avea cel mai bun
set de un diagnostic.

Mai mult, functionalitatea indicatorilor 1i ajutd pe educatori si psihologi sa aiba valori de
referintd psiho-pedagogice, referindu-se la comportamentele dezavantajelor, devierea si
marginalizarea. Marcajele sunt un instrument de adancime mare, incurajeaza o mai buna
observare in scopul interventiei, modularea, in functie de fiecare caz in parte, a celei mai
potrivite si cele mai functionale actiuni pentru schimbare.

Psihologul este ajutat sd considere interventia terapeutica intr-o perspectiva sistemica.
Datorita acestor instrumente si markere, aceasta viziune poate include mai multe actiuni sociale
si interventii psiho-educationale pentru o logica partajatd, curativa, dinamica si convertitoare.



Listele de verificare devin o baza esentiald pe care se refera, o buna motivatie profesionala
care ajuta la identificarea noilor markeri. In acest fel este posibil sa se genereze cele mai bune
practici educationale si psihologice.

Prezentarea interventiei propuse

Si in cazul lui Remo a fost angajatd o interventie individuala educationald bazatd pe
dezvoltarea legalitdtii, crearea de legaturi de incredere si in sigurantd cu adultii care
contrasteaza cu exigentele familiei sale deviante. Interventia se bazeaza pe starea
dezavantajului si pe probatiune. Primul pas a fost interventia terapeutica, un sprijin psihologic
esential si decisiv pentru elaborarea experientei neglijente. Interventiile Curtii Juvenile si
Serviciilor Sociale Juvenile au facut din Remo mai multa constiinta cu privire la manierele sale
deviante si acest punct ne-a permis sa lucrdm la obiective masurabile si treptate (scoala, slujba,
suport pstho-educativ continuu).

Planul educational, in totalitatea sa, a fost pus pe revizuirea critica a experientei deviant si
pe dimensiunea terapeutica priveste salvarea unei bune comunicari, a unei relatii cu el Tnsusi si
a sistemelor mai apropiate de el.

Metoda pe care am folosit-o este tipul sistemo-relational. Cele cateva sisteme observate
(individuale, familiare si sociale) iau in considerare evolutia si schimbarea comparabild a
minorului si a relatiei sale cu contextele.

Interventia si abordarea care a fost utilizata au tinut cont de diagnosticul de pornire, avand
in vedere evolutia, evolutia si evolutia.

Observarea si intentia de planificare a comunicarii si cresterea personald au avut un mare
succes, cum ar fi adaptarea la schimbare (autoreglementarea), auto-gestiunea si auto-sustinerea.

Alte perspective din punct de vedere metodologic sunt evaluarile Tnvatarii si schimbarile
de comunicare si comportament in raport cu diferitele sisteme si conditii.

Ce obiective ati stabilit?

* Educatie pentru auto-control: capacitatea de a controla propriul sine si instinctele proprii

* dezvoltarea asteptdrilor si a perspectivelor optimiste: obiectivele de cautare a abilitatilor
si schimbarea

* reglementarea campului emotional si gestionarea relatiilor-comunicatii

* valoarea stimei: sentimentul de respect de sine

* neglijarea si pierderea elaborarii

* promovarea dezvoltarii emotionale si a empatiei de modelare

* dezvoltarea interactiunilor sociale: abilitdti legate de alte persoane

* inceperea activitatii si gestionarea relatiilor cu adultii

* promovarea sdnatatii personale

* Educatia catre legalitate

* promovarea dezvoltarii relatiilor sociale si profesionale

Planul de actiune

Planul de actiune oferit pentru fiecare interventie (educativa, sociala, terapeutica) pentru
minorii din centrele noastre diurne (cel penal si prevenirea devierii de risc) este folosit pentru
toti utilizatorii, schimband interventiile specifice pe nevoile specifice din Planul individual de
educatie (IEP). (a se vedea sectiunea Planul de actiune descris la cazul 1, pagina 58)

Cazul 5 alias Jacopo

Bund Sunt lacopo si sunt 15 ani.

Traiesc cu familia mea. Parintii mei ma bat in fata prietenilor mei. Sunt adesea agresat, dar
cred cd mama mea i autorizeaza pe batausi sa ma trateze cu lipsd de respect. Nu vad in



potentialul pe care il vad ceilalti adulti 1n mine. Fac multe greseli si de multe ori ma simt trist,
incurcat si dezamagit de ceilalti si de mine insumi.
Eugenia se ocupa de mine de aproape 2 ani.

Selectia cazurilor

Eugenia sa angajat cu bdiatul datorita Serviciului Social Teritorial si Curtii Juvenile din
Bari. Minorii inclusi in centrul diurn "Baloo" au de obicei un statut periculos si din acest motiv
trebuie sa fie protejati. Centrul diurnal le oferd un serviciu specific despre educatia, psihicul si
educatia lor

Eugenia a ales sa lucreze cu astfel de tipi din cauza proiectelor realizate in medii sociale si
educationale. Atunci cand un minor este inclus in centrul nostru, o echipa profesionista
considerd un proiect personal si un tutore este ales pentru fiecare.

Situatia actuala

Jacopo are mai multe ocupatii de ficut zilnic in centrul diurnal. In ceea ce priveste
imbunatatirea relatiei cu colegii sdi, Jacopo desfasoara activitati sportive; el este timid si adesea
este o victima a batausilor, iar in familia lui Jacopo este speriatd cauza naturii sale linistite. La
scoald, Jacopo are maniere opozante; el nu se simte acceptat si nu este integrat. Motivul pentru
care Jacopo a fost introdus in centrul nostru diurnal se referd la nevoile sale psihologice si
pedagogice. Scopul nostru este sd addugam valoare lucrurilor sale si sa ne ridicim stima de
sine. Jacopo are un cadou excelent pentru pictura. Baiatul este verificat de Curtea Juvenila si
de Serviciul Social Teritoriu, mama sa este implicata in acest proiect educational.

Profil

Jacopo are 15 ani si provine dintr-o suburbie fara servicii. Familia lui a fost zdrobita si
foarte problematica. Tatal sau are cazierul si a parasit familia. Mama lui fard ajutor este fara
ajutor economic si, din acest motiv, a ocupat ilegal un apartament.

Jacopo are o familie profund suparata. In copiliria sa, Jacopo nu a fost niciodata ingrijita
de parintii sai in ceea ce priveste igiena, sandtatea si educatia. Parintii au avut putina prezenta
in viata lui Jacopo, tatdl a parasit timpuriu familia si nu a avut niciodata grija de fiul sdu; mama
a maltratat minorul. Jacopo nu a fost niciodata ajutat cu scoala si el

niciodatd nu a avut un sprijin educativ si cultural. Toate situatiile familiale sunt slabe si
mai multi membri au fost implicati in activitdti penale.

Jacopo are o stima de sine scazuta. Existd momente depresive alternand cu cele violente
care se adreseaza lui sau altor persoane. De-a lungul vietii sale, Jacopo a fost condus de bande
dependente, iar riscul de a fi implicat in activitati criminale a fost foarte ridicat. Cu toate acestea,
Jacopo nu a luat niciodata parte directd n afaceri criminale. Baiatul este inclinat sa fugd de o
relatie semnificativa si are probleme in a-si pune increderea in altcineva. Datorita serviciului
social Jacopo a fost implicat Intr-un proiect preventiv in centrul nostru diurnal "Baloo".

Descrierea rezultatelor diagnosticului
informatii despre tanar din punct de vedere terapeutic:

Jacopo provine dintr-o familie rupta, fara nici un fel de criteriu educational. Parintii sunt
impartiti, tatal a parasit familia, iar Jacopo a trdit maltratari care au devalorizat minorul. Jacopo
este timid si introvertit, traieste un disconfort psiho-social in ceea ce priveste ajustarea
disfunctionala si inclinatia depresiva; de cateva ori se simte victima. Jacopo a avut o experienta
scolard rau, acolo a fost bullyng si familia sa nu a putut sd o sustina si sd o protejeze.



Potrivit markerilor, diagnosticul lui Jacopo este o maladministrare sociald cu trasaturi
depresive, stare de anxietate si furie ascunsa. Dezavantajul si situatia familiald au cantarit
identitatea lui Jacopo, accentuand trdsaturile depresive si Inchiderea emotionald. Starea lui
familiara se uitd la cea sociald; Din aceasta cauza, Jacopo traieste o reactivitate sociald scazuta
si anxietate.

Echipa de educare a centrului nostru diurnal a ajuns la acest diagnostic prin observarea
continui a participarii lui Jacopo la activititile educationale, conversatia psihologica. In aceasta
perioada lunga de observatii directe si indirecte, Jacopo a actionat in interiorul si in exteriorul
centrului a unor reactii si obiceiuri deosebite: acestea si-au dezvaluit statutul de demotivare,
depresie, inchidere si nedreptate. Abuzurile pe care le-a triit, au definit o vina grele si o depresie
ca inchidere si victimism.

Baiatul a dezvaluit sentimente de neincredere si de inhibitie 1n relatiile sale importante cu
colegii si cu adultii.

Comportamentul sau intolerant, statutul de anxietate, cercetareca sa sociald de
rascumparare, trasdturile depresive, furia ascunsa, etc ... sunt niste marcatori care ne-au permis
sd proiectam un diagnostic si un LE.P.

Lucrarea educationald si terapeutica a fost esentiala: in timpul relatiei educationale,
caracterul personalitdtii a iesit. Procesul de elaborare a experientei copilului are nevoie pe
termen mediu si lung; rezultatele sunt minunate pand in prezent. Jacopo a inceput planul de
scolarizare si de formare.

Care au fost semnele / markerii care au condus la diagnostic:

* Inclinarea manipuland si abuzand colegii si relatiile adultilor

* sprijin psiho-educational

* Pierderea cifrelor de referintd si nerecunoasterea cifrelor educationale

* Mod de seductie si abuz fata de alti tipi, in special cei mai tineri

« Inclinatia spre comportamentele sexuale si fortate

» Maniere depresive, alternanta egocentricitdtii cu stima de sine scazuta

* Dificultati care afecteaza emotiile, in special furia.

* Scolile aleg ambivalenta si orientarea profesionald

* Stimularea de sine ca neputincioasa rezolvarea unui conflict fara violenta

+ Stimularea de sine ca neputincioasa rezolvarea situatiilor de frustrare

Practicitatile de utilizare a manualului / O2 si listele de verificare din acesta

A. Cum au fost listele de verificare (pe care le vom avea in O2) legate de cazul dvs.
specific?
MARKERS:

« dificultati de socializare, subliniaza lipsa de atentie

* educational si afectiv

* incapacitatea de a controla impulsurile, capacitatea slaba de a tolera

« dificultdti in interactiunea interpersonald si de grup

* vulnerabilitate emotionala

* necesitatea ascultarii si regularizarii relatiilor

» ambivalentd comportamentala

* Trasaturi depresive

* Parentajul la risc (pierderea drepturilor asupra minorilor, alocarea serviciilor sociale,
indepartarea copiilor, ..)

* neglijenta si lipsd de atentie si / sau abandonata de sine

* transgresiunea sociala



« dificultdti in interactiunea interpersonald si de grup

* vulnerabilitate emotionala

* Violenta asistata si directd asupra copiilor

* Lipsa de reguli si autoritate educationalad

* Neglijare severa si abuz emotional

» Somajul si saracia severa

* Lipsa unei familii de referinta si a unei retele sociale, singuratate

BUNE PRACTICI

* prelucrarea traumelor cu experiente sau experiente nefavorabile
* recunoasteti si gestionati emotiile, frustrarea conflictului

* si autonomia sociala

* consolidarea stimei de sine si a Imputernicirii

« Indrumari educationale si sprijin scolar

» Experimentati cu activitati profesionale

* Educarea pozitivitatii grupului ca resursa

« imbunatatiti ascultirile si discutiile active

* Consolidarea rezistentei (reproducere, educatie, emotie, recunoastere, iubire ...)
* 0 mai mare oportunitate de angajare si formare profesionala

* oportunitati de incluziune sociala

* 0 mai mare recunoastere a valorilor solidaritatii

B. exista asemadnari sau diferente notabile?

Existd unele asemanari cu markerii obisnuiti utilizati de echipa de educatie in centrul diurn:
functia indicatorilor este importantd deoarece promoveazd o estimare totald a mai multor
domenii de interventie si faciliteazd rezumatul in complexitatea cazurilor.

C. cum ar putea lista de verificare sa va ajute sa identificati acesti tineri In pericol?

Listele de verificare ajuta la identificarea indicatorilor de referintd pentru acei tineri aflati
in risc de deviant, deoarece orienteaza observatia si analiza intr-un mod complet (personal,
familial, educational, social), oferind nuante de identificare si practic pentru a avea cel mai bun
set de un diagnostic.

Mai mult, functionalitatea indicatorilor i1 ajutd pe educatori si psihologi s aiba valori de
referintd psiho-pedagogice, referindu-se la comportamentele dezavantajelor, devierea si
marginalizarea. Marcatorii sunt un instrument de adancime mare, incurajeaza o mai buna

observarea in scopul interventiei, moduland, in functie de fiecare caz specific, actiunea cea
mai potrivitad si cea mai functionald pentru schimbare.

Psihologul a ajutat la examinarea interventiei terapeutice intr-o perspectiva sistemica.
Datorita acestor instrumente si markere, aceasta viziune poate include mai multe actiuni sociale
si interventii psiho-educationale pentru o logica partajata, curativa, dinamica si convertitoare.

Listele de verificare devin o baza esentiald pe care se referd, o bund motivatie profesionala
care ajuta la identificarea noilor markeri. In acest fel este posibil si se genereze cele mai bune
practici educationale si psihologice.

Prezentarea interventiei propuse

In cazul lui Jacopo, a angajat o interventie individualdi bazati pe prevenirea
comportamentelor violente si a relatiilor dintre femeie si om. Tratamentul psihologic ia ajutat
pe Jacopo si isi elaboreze trauma copilului din cauza violentei la care a participat. In consecinta,
Jacopo raporteaza anxietatea, starea depresiva, stima de sine scazutd, dificultatile relationale si



managementul emotional rau. Lucrarea cu minorul vizeazd salvarea educationald si
valorificarea abilitatilor sale cognitive si emotionale.

Metoda pe care am folosit-o este tipul sistemo-relational. Cele cateva sisteme observate
(individuale, familiare si sociale) iau in considerare evolutia si schimbarea comparabild a
minorului si a relatiei sale cu contextele.

Interventia si abordarea care a fost utilizata au tinut cont de diagnosticul de pornire, avand
in vedere evolutia, evolutia si evolutia.

Observarea si intentia de planificare a comunicarii si cresterea personald au avut un mare
succes, cum ar fi adaptarea la schimbare (autoreglementarea), auto-gestiunea si auto-sustinerea.

Alte perspective din punct de vedere metodologic sunt evaluarile Invatarii si schimbarile
de comunicare si comportament in raport cu diferitele sisteme si conditii.

Ce obiective ati stabilit?

* prevenirea devierii

* sprijin psihologic

* dezvoltarea asteptarilor si a perspectivelor optimiste: obiectivele de cautare a abilitatilor
si schimbarea

* reglementarea campului emotional si gestionarea relatiilor-comunicatii.

* valoarea stimei: sentimentul de respect de sine

» metodologia de scolarizare si metodologie de predare

 promovarea dezvoltarii emotionale si a empatiei de modelare;

* dezvoltarea interactiunilor sociale: abilitdti legate de alte persoane

* managementul anxietatii si fobiei

* educatia legalitatii

* gestionarea relatiilor de incredere intre figurile educationale din familie

Planul de actiune

Planul de actiune oferit pentru fiecare interventie (educativa, sociald, terapeuticd) pentru
minorii din centrele noastre diurne (cel penal si prevenirea devierii de risc) este folosit pentru
toti utilizatorii, schimbéand interventiile specifice pe nevoile specifice din Planul individual de
educatie (IEP). (vezi sectiunea Planul de actiune descris la Cazul 1, pagina 58)

Cazul 6 alias Ivan

Buna Sunt Ivan, sunt 14 si traiesc cu familia mea.

Am fost aruncat de la scoald pentru comportamentul meu agresiv.

Am fost trimis intr-o unitate si datorita unor educatori am inceput o cale de constientizare
a comportamentelor mele disfunctionale.

M-am simtit binevenit si am inteles. Am Inceput din nou sa studiez si am absolvit Tn mod
privat licenta scolii de mijloc.

Eugenia ma urmarit timp de 6 luni.

Selectia cazurilor

Eugenia sa angajat cu baiatul datorita Serviciului Social Teritorial si Curtii Juvenile din
Bari. Minorii inclusi in centrul diurn "Baloo" au de obicei un statut periculos si din acest motiv
trebuie sa fie protejati. Centrul diurnal le ofera un serviciu specific despre educatia, psihicul si
educatia lor.

Eugenia a ales sd lucreze cu astfel de tipi din cauza proiectelor realizate in medii sociale si
educationale. Cand un minor este inclus in centrul nostru, o echipa profesionista crede si un
proiect personal si un tutore este ales pentru fiecare.

Situatia actuala



Ivan dezvaluie o anxietate sociala cu o fobie scolastica, arata eforturi grele in aptitudinile
sale de adaptare si relationare, iar uneori sunt prezente si caracteristici deprimante. Datorita
acestor aspecte, Ivan adoptd un comportament contrar si agresiv la scoala. Ca urmare a
comportamentului sdu rau, Ivan a fost expulzat de mai multe ori din scoala. In centrul nostru
Ivan are un program personal de sprijin psihologic, educational si scolar. Ivan a terminat liceul
si acum urmeazi un curs de instruire in domeniul constructiilor. In ciuda unei ameliordri a
manierelor sale, Ivan nu si-a indeplinit scopurile legate de independenta si stima de sine. Ivan
este verificat de Curtea Juvenild si de Serviciul Social Teritorial, si parintii lui se implica in
planul educational al lui Ivan.

Profil

Ivan are 15 ani si vine dintr-o zona perifericd de la Bitonto unde nu exista servicii. Familia
lui are probleme economice grele, de exemplu, ele Inconjoara viata datoritd locurilor de munca
ciudate si platilor sociale.

Familia are un nivel cultural si economic scazut. Lipsa stabilitatii economice a provocat un
fel de valoare si sardcia educationala. Datoritd incapacitatii sale educationale, familia are putine
parti in timpul copildriei lui Ivan. Périntii nu au indeplinit un rol autoritar, iar toate
fundamentele sunt defecte, iar unele rude au fost in Inchisoare cu larcene.

Ivan a trdit o copildrie nefericita si neglijata. Din cauza dificultatilor financiare ale familiei,
baiatul a suferit efecte deprimante, nevoile primare fiind negate pentru el. El a trait nelinistit
toate problemele familiei si, uneori, a fost martor al violentei domestice intre parinti. Ivan a
parisit total scoala datorita dificultatilor sale care au provocat anxietate si fobie. In acest fel,
Ivan nu avea ocazia sa-si intalneasca atat colegii, cat si adultii, rezultand ca Ivan prefera sa se
distanteze, sa-si inchida muschiul, intensificand manierele sale contrare si agresive.

Ivan a intrat in contact cu bandele criminale, dar datorita dificultatilor sale de relationare,
nu a fost suficient de reputat n aceastd afacere. Datorita serviciului social, Ivan a fost implicat
intr-un proiect cultural si educativ preventiv in centrul nostru diurnal "Baloo".

Descrierea rezultatelor diagnosticului

informatii despre tanar din punct de vedere terapeutic:

Ivan are o personalitate fragila, imaturd in ceea ce priveste emotiile, cu o stima de sine
scazuta si o rezistenta insuficienta la frustrare. Minorul nu-si poate identifica abilitatile si
resursele personale. Ivan simte o anxietate sociald cu o anumita fobie scolara; el are dificultati
in ajustarea si abilitatea relationald si uneori traiesc agresiv si depresiv.

Potrivit neuropsihiatriei copilului, Ivan sufera de fobie scolard si tulburari provocatoare.
Fobia scolara nu este doar dificila la scoala, ci si anxietate si depresie; fobia subliniaza foarte
mult Ivan si familia sa si interfereaza cu dezvoltarea emotionald si sociald; fobia este un factor
de risc pe termen lung in privinta viitorului igienic al lui Ivan.

Conform markerilor, diagnosticul lui Ivan este o anxietate generalizatd evidentd. Baiatul
are anxietate sociala prin fobia scolara, are dificultti in ajustarea si capacitatea de relationare
si, uneori, traiesc trasdturi depresive si din aceste motive joacd maniere agresive si oponentiale.

Echipa de educatie a lucrat asupra diagnosticului determinat de neuropsihiatria copilului in
legdtura cu terapia.

Cativa markeri comportamentali si relationali au iesit datoritd observarii, analizei
practicilor educationale, conversatiei psihologice si supravegherii de catre neuropsihiatria
copilului. Acesti markeri sunt motivul fobiei scolare a lui Ivan, anxietatea sa generalizata si
manierele sale provocatoare.

Ivan a dezvaluit o ajustare disfunctionala in relatiile colegilor si priveste cifrele pentru
adulti. Vulnerabilitatea sa emotionala prezinti comportamente duale care tind si agreseze. In



ceea ce priveste scoala, Ivan simte anxietate si suferinte si schimba depresia cu comportamente
receptive. Maniere agresive si provocatoare au fost executate la centrul diurn si la scoala, de
aceea Ivan a fost expulzat de mai multe ori. Parintii lui Tmpartiti si relatiile conflictuale cu
familia sunt o altd confirmare a diagnosticului. Minorul refuza scoala si

prefera sa fie pedepsit decat sd meargd acolo; in cazurile mai grave, Ivan ameninta s se
sinucida sau sa actioneze in mod individual si rau.

Care au fost semnele / markerii care au condus la diagnostic

« comportament ezitant si avers fata de relatie

« Inchiderea si comportamentul agresiv

* Deviant si nici 0o maniera sociala

* Expresii de apatie schimbate cu furie si momente agresive

 Exprimari ale sentimentelor de lipsa de valoare si de o scutire personald si sociala scazuta

* Autoevaluarea ca incapacitate de a fi impotriva unui conflict, cu exceptia cazului in care
violenta cu

* Autoevaluarea ca fiind neputincioasa fiind impotriva frustrarii

Practicitatile de utilizare a manualului / O2 si listele de verificare din acesta

A. cum au fost listele de verificare (pe care le vom avea in O2) legate de cazul
dumneavoastra?
MARKERS:

« dificultati de socializare, subliniaza lipsa de atentie

* educational si afectiv

* agresivitatea si tendinta de a prevarica

* incapacitatea de a controla impulsurile, capacitatea slaba de a tolera regulile

» tulburari personale, familiale si sociale

« tendinta de provocare a grupului si de agresiune

» grup deviant identificat drept protector

+ dezavantajarea normelor sociale si juridice

» comportament adultizat

» Slabiciune de sine sau narcisism excesiv

* Trasaturi depresive

* Parentajul la risc (pierderea drepturilor asupra minorilor, alocarea serviciilor sociale,
indepartarea copiilor, ..)

* Violenta asistata si directa asupra copiilor

* Rapoarte pentru crime si denuntari

* Neglijare severd si abuz emotional

* Lipsa unei familii de referintd si a unei retele sociale, singuratate

» Abandonarea sau esecul scolar

* Participarea slaba a parintilor la viata scolara

* Prejudiciul, marginalizarea, hartuirea, hartuirea cibernetica

» grup deviant identificat drept protector

* legdturi comunitare slabe sau inexistente

* evaluarea slaba a interventiilor de prevenire

BUNE PRACTICI

* prelucrarea traumelor cu experiente sau experiente nefavorabile



* recunoasteti si gestionati emotiile, frustrarea conflictului

* si autonomia sociala

* Experimentati cu activitati profesionale

* Educarea pozitivitatii grupului ca resursa

« Imbunatatiti ascultarile si discutiile active

» Consolidarea rezistentei (reproducere, educatie, emotie, recunoastere, dragoste, ..)
* 0 mai mare oportunitate de angajare si formare profesionala

B. cum ar putea lista de verificare sd va ajute sa identificati acesti tineri in pericol?

Existd unele aseméanari cu markerii obisnuiti utilizati de echipa de educatie in centrul diurn:
functia indicatorilor este importantd deoarece promoveaza o estimare totald a mai multor
domenii de interventie si faciliteazd rezumatul in complexitatea cazurilor.

C. Exista asemanari sau diferente notabile?

Listele de verificare ajuta la identificarea indicatorilor de referintd pentru acei tineri aflati
in risc de deviant, deoarece orienteaza observatia si analiza intr-un mod complet (personal,
familial, educational, social), oferind nuante de identificare si practic pentru a avea cel mai bun
set de un diagnostic.

Mai mult, functionalitatea indicatorilor ii ajutd pe educatori si psihologi sa aiba valori de
referintd psiho-pedagogice, referindu-se la comportamentele dezavantajelor, devierea si
marginalizarea. Marcajele sunt un instrument de addncime mare, Incurajeazd o mai buna
observare 1n scopul interventiei, modularea, in functie de fiecare caz in parte, a celei mai
potrivite si cele mai functionale actiuni pentru schimbare.

Psihologul este ajutat sd considere interventia terapeuticd intr-o perspectivd sistemica.
Datorita acestor instrumente si markere, aceasta viziune poate include mai multe actiuni sociale
si interventii psiho-educationale pentru o logica partajatd, curativa, dinamica si convertitoare.

Listele de verificare devin o baza esentiala pe care se referd, o bund motivatie profesionala
care ajuta la identificarea noilor markeri. In acest fel este posibil si se genereze cele mai bune
practici educationale si psihologice.

Prezentarea interventiei propuse

In acest caz specific a folosit o terapie comportamentali cognitiva. Interventia a fost foarte
eficientd pentru tulburarea de anxietate; in literatura de specialitate existd o multime de date
disponibile in comparatie cu studiile supravegheate. In mod specific, tratamentul
comportamental cognitiv se bazeaza pe factorii de conservare care apar in analiza functionald;
aceastd terapie este utild pentru baietii care resping scoala. In general, interventia este
individualizata, prevede mai multe etape si proceduri; educatorii centrului diurnal, parintii si
scoala sunt implicati in acest plan gradual. In prima fazi o relatie psiho-educativd a fost
modelata intre educatori si Ivan; acest pas a fost util, inainte de toate, de a intelege natura
anxietdtii si de evolutia ei, decat de a identifica gandurile disfunctionale (despre sine,
evenimente, activitati, separare de figura atasamentului) carora le incurajeazd o renovare
cognitiva, relationala si emotionala.

Planul educational, in totalitatea sa, a fost pus pe revizuirea critica a experientei deviant si
pe dimensiunea terapeutica priveste salvarea unei bune comunicari, a unei relatii cu el Tnsusi si
a sistemelor mai apropiate de el.

Planul de actiune

Planul de actiune oferit pentru fiecare interventie (educativa, sociald, terapeutica) pentru
minorii din centrele noastre diurne (cel penal si prevenirea devierii de risc) este folosit pentru
toti utilizatorii, schimband interventiile specifice pe nevoile specifice din Planul individual de
educatie (IEP). (vezi sectiunea Planul de actiune descris la Cazul 1, pagina 58)



Cazul 7 alias Nando

"Buna, sunt Nando. Sunt 14 si traiesc cu familia mea.

M-am inscris la primul an de liceu, dar nu am fost niciodata prezent.

Nu pot si studiez. Imi place tara si animalele.

Am cateva interese si nu pot sta pe altii sa facd prea discursuri complicate, asa ca reactionez
vorbind si folosind dialect pentru a atrage atentia asupra mea.

De fapt, uneori prefer s izolez si sa stau pe cont propriu.

Eugenia se ocupd de mine de mai mult de un an ".

Selectia cazurilor

Eugenia sa angajat cu bdiatul datorita Serviciului Social Teritorial si Curtii Juvenile din
Bari. Minorii inclusi in centrul diurn "Baloo" au de obicei un statut periculos si din acest motiv
trebuie sa fie protejati. Centrul diurnal le ofera un serviciu specific despre educatia, psihicul si
educatia lor.

Eugenia a ales sa lucreze cu astfel de tipi din cauza proiectelor realizate in medii sociale si
educationale. Atunci cand un minor este inclus in centrul nostru, o echipa profesionista
considerd ca un proiect personal si un tutore este ales pentru fiecare.

Situatia actuala

Nando nu a mers la scoald si a petrecut timpul pe strada. El a fost inclus in activitati
educationale si interventii educationale care au ca scop internalizarea normelor sociale comune,
facandu-se astfel sa-si dezvolte capacitatile nescrise si sd inceapa o cale educationala.

In zilele noastre, Nando ii place si vini la centrul nostru diurn si isi imbunitateste statutul:
el sa intors in mod constant si studieze, are grija de animale de casa si de gradina. In aceste
doud domenii, el isi poate exprima cel mai bine. Familia participa intr-o cale dubla la planul
minorului. Nando se verificd de Curtea Juvenila si de Serviciul Social Teritorial, iar parintii lui
se implica si in planul educational al lui Nando.

Profil

Nando are 14 ani si provine dintr-o zond criminald a orasului. Si familia sa este implicata
in criminalitatea locald. Nivelul cultural si social al acestei familii este foarte redus, iar scoala
nu este consideratd ca un element esential de catre ei. Membrii familiei traiesc o relatie formala
bazata pe rezistentd in loc de iubire.

Minorul traieste intr-un concurs de familie sdrac si ilegal. Parintii au o abordare
disfunctionala despre partea emotionald si educationald; in plus, acestia nu sunt In masura sa
acorde norme sociale fiilor lor. Datorita starii sociale si economice a familiei, Nando nu si-a
putut dezvolta abilitatile cognitive si emotionale. In copilaria sa, Nando, de obicei, a rimas
singur In

rural doar cu animalele sale. Serviciul social teritorial a fortat familia sa ia scoala minora.
Cu abia Nando a avut succes in licenta de liceu. Nando a petrecut mult timp pe strada, fara
referintd; nici unul nu a avut grija sd transmitd importanta scolii ca o modalitate sociald si
educativa. Copilarie lui Nando a fost greu, de asemenea, datoritd detentiei tatdlui sdu s1 conditia
ilegala zilnica la care sa uitat.

Nando a trdit o copilarie grea datoritd neglijentei pdrintelui sdu. El este dezinteresat
mergand la scoala si avand relatii.

El traieste intotdeauna dificultatea de a se adapta la contexte sociale si educationale,
rezultand ca preferd sd ramana pe sine si sd respinga orice fel de incredere cu colegii si adultii.
Contextul familiei criminale a dus sa traiasca cu anxietate instraindrile tatalui sau si a provocat
momente de descurajare si depresie. Lipsa figurilor educationale din viata sa a permis izolarea



si neincrederea sa fatd de adulti. Datorita serviciului social, Ivan a fost implicat intr-un proiect
cultural si educativ preventiv in centrul nostru diurnal "Baloo".

Descrierea rezultatelor diagnosticului

informatii despre tandr din punct de vedere terapeutic:

Nando provine dintr-o familie sdraca. Aceastd indigentd a generat un disconfort psiho-
social minor 1n ceea ce priveste inclinatia de ajustare si deviere.

Potrivit markerilor, diagnosticul lui Nando este o nepotrivire sociald i un comportament
antisocial. Acest dezavantaj, cu un fundal scazut, a cantarit asupra trasaturilor sale depresive si
a atractiei sale duale intre manierele deviante si emanciparea sa proprie si sociala.

Echipa de educatie a centrului nostru diurnal a ajuns la acest diagnostic prin observarea
continui a participarii lui Nando la activititile educationale, conversatia psihologica. In aceasta
perioadd lunga de observatii directe si indirecte, Nando a actionat in interiorul si in afara
centrului a unor reactii si obiceiuri deosebite: acestea au dezvaluit un statut de dezavantaj si, in
acelasi timp, o situatie criminala nedefinita.

Familiaritatea lui cu crima si devienta ia oferit alegeri importante, rezultdnd ambivalenta
lui venind Intr-o maniera ostilad. Experienta familiald deviatd a facut ca Nando sd se simta
neincrezator si inhibitor in relatiile sale importante.

Comportamentul sdu deviant si dezorganizat, cercetarea sa sociald de rascumparare,
trasaturile depresive etc., sunt unele dintre marcatorii care ne-au permis sd proiectim un
diagnostic si un LE.P.

Lucrarea educationald si terapeutici a fost esentiala: in timpul relatiei educationale,
caracterul personalitatii a iesit. Procesul de elaborare a experientei copilului are nevoie pe
termen mediu si lung; rezultatele sunt minunate pana in prezent. Nando a inceput sa faca scoala
si formare.

Care au fost semnele / markerii care au condus la diagnostic

* Inclinarea manipuland si abuzand colegii si relatiile adultilor.

* Pierderea cifrelor de referintd si nerecunoasterea cifrelor educationale

* Bullyng

* Maniere depresive, alternanta egocentricitatii cu stima de sine scazuta

» Dificultati care afecteaza emotiile, in special furia.

* Deviatia si nelegiuirea fard structura a mintii criminale

* Scolile aleg ambivalenta si orientarea profesionald

* Stimularea de sine ca neputincioasa rezolvarea unui conflict farad violenta

* Stimularea de sine ca neputincioasa rezolvarea situatiilor de frustrare

Practicitatile de utilizare a manualului / O2 si listele de verificare din acesta

A. cum au fost listele de verificare (pe care le vom avea in O2) legate de cazul
dumneavoastra?
MARKERS:

« dificultati de socializare, subliniaza lipsa de atentie

* educational si afectiv

* agresivitatea si tendinta de a prevarica

* incapacitatea de a controla impulsurile, capacitatea slaba de a tolera
« conflict, negare, ambivalentd sau manipulare a Autoritatii

« dificultati in interactiunea interpersonald si de grup

* vulnerabilitate emotionala



* necesitatea ascultarii si regularizarii relatiilor

« ambivalentd comportamentala

* Trasaturi depresive

* Parentajul la risc (pierderea drepturilor asupra minorilor, alocarea serviciilor sociale,
indepartarea copiilor, ..)

* Violenta asistata si directad asupra copiilor

* Rapoarte pentru crime si denuntari

* Neglijare severa si abuz emotional

* Lipsa unei familii de referinta si a unei retele sociale, singuratate

» Abandonarea sau esecul scolar

* Participarea slaba a parintilor la viata scolara

* Prejudiciul, marginalizarea, hartuirea, hartuirea cibernetica

* Lipsa referintelor si a retelei sociale, singuratate

» grup deviant identificat drept protector

* legaturi comunitare slabe sau inexistente

» evaluarea slaba a interventiilor de prevenire

BUNE PRACTICI

* prelucrarea traumelor cu experiente sau experiente nefavorabile
* recunoasteti si gestionati emotiile, frustrarea conflictului

* si autonomia sociala

« Indrumari educationale si sprijin scolar

* Experimentati cu activitati profesionale

* Educarea pozitivitatii grupului ca resursa

« Imbunatatiti ascultarile si discutiile active

* Consolidarea rezistentei (reproducere, educatie, emotie, recunoastere, dragoste, ..)
* 0 mai mare oportunitate de angajare si formare profesionala

» explorarea teritoriului si stimularea intereselor

* 0 mai mare participare externd impotriva ilegalitatii

B. Exista asemdnari sau diferente notabile?

Existd unele asemanari cu markerii obisnuiti utilizati de echipa de educatie in centrul diurn:
functia indicatorilor este importantd deoarece promoveaza o estimare totald a mai multor
domenii de interventie si faciliteazd rezumatul in complexitatea cazurilor.

C. Cum ar putea lista de verificare sd va ajute sa identificati acesti tineri in pericol?

Listele de verificare ajuta la identificarea indicatorilor de referintd pentru acei tineri aflati
in risc de deviant, deoarece orienteaza observatia si analiza intr-un mod complet (personal,
familial, educational, social), oferind nuante de identificare si practic pentru a avea cel mai bun
set de un diagnostic.

Mai mult, functionalitatea indicatorilor 11 ajutd pe educatori si pe psithologi sa aiba valori
de referinta psiho-pedagogice, referindu-se la comportamentele dezavantajelor, devierea si

marginalizare. Marcajele sunt un instrument de adancime mare, incurajeaza o mai buna
observare 1n scopul interventiei, modularea, in functie de fiecare caz in parte, a celei mai
potrivite si cele mai functionale actiuni pentru schimbare.

Psihologul a ajutat la examinarea interventiei terapeutice intr-o perspectiva sistemica.
Datoritd acestor instrumente si markere, aceasta viziune poate include mai multe actiuni sociale
si interventii psiho-educationale pentru o logica partajata, curativa, dinamica si convertitoare.



Listele de verificare devin o baza esentiald pe care se refera, o buna motivatie profesionala
care ajuti la identificarea noilor markeri. In acest fel este posibil si se genereze cele mai bune
practici educationale si psihologice.

Prezentarea interventiei propuse

Si in cazul lui Nando a fost angajatd o interventie individuald educationald bazatd pe
dezvoltarea legalitatii, crearea de legaturi sigure si in siguranta cu adultii, care contrasteaza cu
experienta sa deviata de familie. Interventia a fost profund educativa, iar prezenta terapeutica a
fost un instrument util pentru sprijinul psihologic, managementul emotional, trasaturile
depresive, auto-controlul si dezvoltarea abilitatilor cognitive si emotionale. Baiatul este
indrumat spre scolarizare si formare, este implicat intr-un plan de socializare teritoriald si in
relatii educationale si sociale. Planul educational, in ansamblul lui, a fost pus pe revizuirea
criticd a experientei deviant si pe sprijinul educational bun priveste salvarea unei bune
comunicdri, a unei relatii cu el Tnsusi si a sistemelor mai aproape de el.

Metoda pe care am folosit-o este tipul sistemo-relational. Cele cateva sisteme observate
(individuale, familiare si sociale) iau in considerare evolutia si schimbarea comparabild a
minorului si a relatiei sale cu contextele.

Interventia si abordarea care a fost utilizata au tinut cont de diagnosticul de pornire, avand
in vedere evolutia, evolutia si evolutia.

Observarea si intentia de planificare a comunicarii si cresterea personald au avut un mare
succes, cum ar fi adaptarea la schimbare (autoreglementarea), auto-gestiunea si auto-sustinerea.

Alte perspective din punct de vedere metodologic sunt evaluarile Invatarii si schimbarile
de comunicare si comportament in raport cu diferitele sisteme si conditii.

Ce obiective ati stabilit?

promovarea unui sens critic cu privire la planurile deviant

* sprijin parental pentru imbunatatirea unui management educational

* dezvoltarea asteptdrilor si a perspectivelor optimiste: obiectivele de cautare a abilitatilor
si schimbarea

* reglementarea campului emotional si gestionarea relatiilor-comunicatii.

» valoarea stimei: sentimentul de autoevaluare

* metodologia de scolarizare si metodologie de predare

 promovarea dezvoltarii emotionale si a empatiei de modelare;

* dezvoltarea interactiunilor sociale: abilitdti legate de alte persoane;

* inceperea activitatii si gestionarea relatiilor cu adultii;

* promovarea sanatatii personale

* Educatia catre legalitate

* promovarea relatiilor sociale si profesionale

+ dezvoltarea abilitétilor si competentelor in domenii sociale si profesionale

Planul de actiune

Planul de actiune oferit pentru fiecare interventie (educativa, sociald, terapeuticd) pentru
minorii din centrele noastre diurne (cel penal si prevenirea devierii de risc) este folosit pentru
toti utilizatorii, schimband interventiile specifice pe nevoile specifice din Planul individual de
educatie (IEP). (vezi sectiunea Planul de actiune descris la Cazul 1, pagina 58)

Cazul 8 alias Paola
Buna, sunt Paola si am 19 ani. M-am ndscut intr-un sat din mediul rural ucrainean. De cand

eram foarte tinar, am fost luata de la mama mea. Aveam varsta de unu sau doi ani cand casa
mea a devenit un institut.



Am schimbat multe dintre ele. Cand aveam 11 ani, am venit 1n Italia si in cele din urma am
avut o noua familie. Cu toate acestea, astdzi am abandonat si am respins si de ei.

De asemenea, trebuie sa ma confrunt cu un proces penal ....

Eugenia se ocupa de mine timp de 6 luni ".

Selectia cazurilor

Eugenia sa angajat cu fata datoritd curtii Jouvenile din Bari, care ia recomandat lui Paola
centrul nostru diurn. Minorii sunt legati de socio-educatie

deoarece le poate oferi un serviciu specializat de educatie, psiho-sociala si de reabilitare.
Acest tip de centru este specific pentru minorii care au intrat in zona penald sau care sunt expusi
riscului de deviere.

Eugenia a ales sa lucreze cu astfel de tipi din cauza proiectelor realizate Tn medii sociale si
educationale. In acest caz special, Eugenia poate colabora cu Paola datoritd unei propuneri
educationale care implicd familia si toate institutiile.

Situatia actuala

Fata se confrunta cu un centru de diurna turistica cu sprijin educational si psihologic. Paola
a furat intr-un magazin si apoi poate obtine o proba de Curtea Juvenila in centrul nostru diurnic
Chiccolino. Aici educatorii au lucrat intr-un mod psiho-social-educativ, studiind un program de
detoxificare personald pentru Paola si ajutand-l sd se scufunde in viata emotionald. Paola a
absolvit si lucreaza astazi ca o salata de vanzari. Paola este verificatd de Curtea Juvenila si de
Serviciul Teritorial Social, iar parintii ei sunt implicati in planul ei educational.

Profil

Paola are 19 ani si familia ei sunt un bun stil de viata social, economic si cultural. Ea vine
din Belarus si parintii au adoptat-o cand avea 11 ani.

Cand era Paola in Belarus, ea locuia intr-un orfelinat. in timpul adolescentei, s-au nascut
niste neintelegeri dintre parinti despre sistemul educational diferit utilizat cu fata. In consecinta,
parintii au decuplat pentru o perioada, iar Paola a trait destabilizator emotional, ldsandu-se fara
intelegere la domiciliu si condus-o pe parintii ei spunand ci a disparut la politie. In acea
perioadd, Paola a furat Intr-un magazin.

Lipsa unei familii reale in timpul copilariei lui Paola a permis un defect in zona emotionala.
Orfelinatul nu ia permis sd dezvolte increderea in oamenii care ingrijeau; in plus, de obicei,
Paola a avut grija de cei mai mici copii. In timpul perioadei de adoptie, Paola a dezviluit ca
feedbackul bun a fost adresat parintilor si ca relatia lor a fost grozava. Decalajul a venit pentru
a-si Tmparti parintii ei: Paola a trdit din nou o nevoie de relatie si de teama. Ca urmare, Paola a
devenit violentd si agresiva, a furat si a Inceput sa foloseascd canabisul. Aceste experiente au
scos Paola in timpul adolescentei. In urma procesului penal si a senzatiei

de pdrerea negativa a parintilor ei despre comportamentele ei, Paola a parasit scoala, iar
emotiile ei au dezvoltat aspecte deprimante.

Descrierea rezultatelor diagnosticului

informatii despre tandr din punct de vedere terapeutic:

Atunci cand Paola a fost inserata in centrul nostru, ea arata ca o fata cu o stare de disconfort,
parea apatica, cu o personalitate fragild, complexa si uneori dubla. Pentru o lunga perioada de
timp, dinamica relationald a lui Paola fusese concentrata pe o cercetare de acord, avea nevoie
de aprobare si de compasiune de la alte persoane, de obicei le-a atins prin moduri seducatoare.
Desi Paola spune ca este capabild sa fie independenta, are nevoie de cineva, cauta o relatie, dar
de multe ori nu reuseste sa o gestioneze si traieste obligatiunea intr-un mod rezumat.



Paola nu sa aratat reala in relatie si de obicei a manipulat; acest comportament a denotat
neincrederea fatd de relatiile sale sociale si familiare. Ea este adesea suspicioasa si inchisa, ea
spune despre ea insdsi ca o victima in situatii intotdeauna supuse si niciodatd provocate de ea.
Paola a dezviluit un nivel de atentie criticad scazutd si nu reuseste sa comunice Intr-un mod
adecvat, in functie de situatii si nevoi.

Aceste aspecte par a fi legate de experienta ei de neglijentd din trecut, adultilor care au
venit succesiv de ani de zile in viata ei. Schimbarea continud a criteriilor de referintd pentru
adulti nu a permis niciun fel de atasament cu nici o Ingrijire specifica.

Cand avea 11 ani, un cuplu italian a adoptat-o, dar in curand pdarintii s-au despartit din
cauza unui management rau relational si parental; datoritd acestui Paola a avut un dezechilibru
care a dat nastere la furie interioara si intr-un mod transgresiv si deviant. Acesta este motivul
pentru care a furat si a inceput sa abuzeze de droguri.

Analizand in mod specific istoria sociala si relationala a lui Paola, este clar ca toate aceste
aspecte stabilesc premisele importante pentru o personalitate fragila, vulnerabild din punct de
vedere emotional.

Obiectivele de dezvoltare aspird sd-i propund constientizarea cu privire la abilitatile si
independenta ei. Paola este foarte inteligent si a inceput la scoala, la serviciu si la un sprijin
educational si terapeutic important. Experienta familiald este inca dubld, dar acum capacitatea
si hotdrarea ei o ajutd sa aiba o crestere corespunzatoare varstei ei.

Potrivit indicatorilor care au aparut prin observatie si analiza, diagnosticul pentru fata este
o suparata stare de spirit, cu o dezorganizare a legaturilor, cu trasaturi impulsivitate datorate ei

experienta in tradarea primei relatii de incredere si o furie nerostitd degeneratd in rau de
sine si de alta natura.

Echipa de educatie a centrului nostru diurn a ajuns la acest diagnostic prin observarea
continud a participarii lui Paola la activitatile educationale, conversatia psihologica, grupul de
cuvinte, munca care sprijina parintii si terapia familiala. In aceasta perioada lunga de observatii
directe si indirecte, Paola a actionat cu anumite reactii si moduri deosebite, in interiorul si n
afara centrului: acestea i-au dezvaluit fragilitatea. Lipsa calmului si inchiderea ei au facilitat o
structura care sd-i accepte furia, exprimandu-si liber emotiile, frustrarile si conflictele.

Lucrarea educationald si terapeutica a fost esentiald: in timpul relatiei educationale,
caracterul personalitatii a iesit. Procesul de elaborare a trecutului are nevoie pe termen mediu
si lung, iar rezultatele sunt minunate pana in prezent. Paola 1si continud planul in centrul nostru
diurn si lucreaza.

Care au fost semnele / markerii care au condus la diagnostic

* Inclinarea manipuland si abuzand colegii si relatiile adultilor

* sprijin psiho-educational

* Pierderea cifrelor de referinta si nerecunoasterea cifrelor educationale

* Mod de seductie si abuz fata de alti tipi, in special cei mai tineri

« Inclinatia spre comportamentele sexuale si fortate

* Maniere depresive, alternanta egocentricitatii cu stima de sine scazuta

* Dificultati care afecteaza emotiile, in special furia.

* Scolile aleg ambivalenta si orientarea profesionala

« Stimularea de sine ca neputincioasa rezolvarea unui conflict fara violenta

+ Stimularea de sine ca neputincioasa rezolvarea situatiilor de frustrare

Practicitatile de utilizare a manualului / O2 si listele de verificare din acesta
A. Cum au fost listele de verificare (pe care le vom avea in O2) legate de cazul dvs.

specific?
MARKERS:



* usor de influentat de un lider sau un grup bazat pe legaturi familiare si violente familiare
« implicit si abandonul scolar

« dificultéti de socializare, subliniaza lipsa de atentie educationala si afectiva
* agresivitatea si tendinta de a prevarica

« instabilitate, impulsivitate, fragilitate, opozitie fata de adult

devianta

» Abandonarea sau esecul scolar

* Prejudiciul, marginalizarea, hartuirea, hartuirea cibernetica

* Excluderea sociala si educationala

» tendinta de provocare a grupului si de agresiune

» grup deviant identificat drept protector

* dezavantajarea normelor sociale si juridice

« familiarizarea cu delincventa si criminalitatea

* teritorii cu un risc ridicat de deviere

BUNE PRACTICI

* prelucrarea traumelor cu experiente sau experiente nefavorabile
* recunoasteti si gestionati emotiile, frustrarea conflictului

* sprijin si acompaniament educational si psihologic

* consolidarea stimei de sine si a imputernicirii

« Indrumiri educationale si sprijin scolar

* Laboratoare educationale si informative privind legalitatea

* imbunatatirea proiectelor de incluziune scolara

» identificarea si consolidarea grupurilor de educatie de la egal la egal
* proiecte de educatie privind legalitatea si investitiile in formare
» consolidarea retelelor sociale

* 0 mai mare oportunitate de angajare si formare profesionala

B. exista asemadnari sau diferente notabile?

Exista unele asemanari cu markerii obisnuiti utilizati de echipa de educatie in centrul diurn:
functia indicatorilor este importantd deoarece promoveazd o estimare totald a mai multor
domenii de interventie si faciliteazd rezumatul in complexitatea cazurilor.

C. cum ar putea lista de verificare sa va ajute sa identificati acesti tineri in pericol?

Listele de verificare ajuta la identificarea indicatorilor de referintd pentru acei tineri aflati
in risc de deviant, deoarece orienteaza observatia si analiza intr-un mod complet (personal,
familial, educational, social), oferind nuante de identificare si practic pentru a avea cel mai bun
set de un diagnostic.

Mai mult, functionalitatea indicatorilor i1 ajutd pe educatori si psihologi s aiba valori de
referintd psiho-pedagogice, referindu-se la comportamentele dezavantajelor, devierea si
marginalizarea. Marcajele sunt un instrument de addncime mare, Incurajeazd o mai buna
observare 1n scopul interventiei, modularea, in functie de fiecare caz in parte, a celei mai
potrivite si cele mai functionale actiuni pentru schimbare.

Psihologul a ajutat la examinarea interventiei terapeutice intr-o perspectiva sistemica.
Datoritd acestor instrumente si markere, aceasta viziune poate include mai multe actiuni sociale
si interventii psiho-educationale pentru o logica partajata, curativa, dinamica si convertitoare.



Listele de verificare devin o baza esentiald pe care se refera, o buna motivatie profesionala
care ajuta la identificarea noilor markeri. In acest fel este posibil sa se genereze cele mai bune
practici educationale si psihologice.

Prezentarea interventiei propuse

Tot in cazul lui Paola, o interventie educationald individualizatd sa bazat puternic pe
dezvoltarea stimei de sine si a legaturilor de incredere cu cifrele pentru adulti si pe experienta
esecului adoptiv. Interventia a fost pusd si pe starea delincventei juvenile si pe proiectul de
testare.

O interventie prioritara a fost cea terapeutica, un suport psihologic important si decisiv
pentru dezvoltarea traumei de abandon si a simtului pierderii. Nevoia de redescoperire a originii
sale in Belarus a aparut si in ultima perioada. Interventia Curtii si serviciul social de justitie
juvenild au facut fetita mai constientd de comportamentul ei deviant, aceasta constientizare ne-
a permis s lucram pe obiective masurabile si treptate (scoald, pornire profesionald, sprijin
psiho-educativ permanent).

Proiectul educational in ansamblul sdu a fost stabilit atat pe revizuirea critica a experientei
deviante, cat si pe dimensiunea terapeuticd in ceea ce priveste experienta post-adoptie,
reunificarea relatiilor de familie, autonomia personala si sociald si independenta economica prin
munca.

Metoda pe care am folosit-o este tipul sistemo-relational. Cele cateva sisteme observate
(individuale, familiare si sociale) iau in considerare evolutia si schimbarea comparabila a
minorului si a relatiei sale cu contextele.

Interventia si abordarea care a fost utilizata au tinut cont de diagnosticul de pornire, avand
in vedere evolutia, evolutia si evolutia.

Observarea si intentia de planificare a comunicarii si cresterea personald au avut un mare
succes, cum ar fi adaptarea la schimbare (autoreglementarea), auto-gestiunea si auto-sustinerea.

Alte perspective din punct de vedere metodologic sunt evaludrile invatarii si schimbarile
de comunicare si comportament in raport cu diferitele sisteme si conditii.

Este important pentru noi sd dam valoare si sd descriem comportamentele si dinamica
fiecdrui minor, deci trebuie sd fim ocupati cu interactiunile, comunicarile, relatiile existente
intre diferitele sisteme ale fiecarui minor. Procesul educational si terapeutic pentru baietii nostri
este un sistem complex. Minorul se afla in mijlocul unor sisteme diferite si cu ele poate avea o
interactiune directa sau indirecta care poate avea o intensitate diferitd, in functie de nivelul de
apartenenta, in ceea ce priveste afinitatea, nevoile si emotiile implicate.

Perspectiva incluziunii sociale este un alt factor-cheie in care au luat parte diversi actori
(familie, scoald, loc de muncd, Curtea pentru minori); n plus, orientarea catre autonomie, la
scoala si la locul de munca sunt marcatori de planificare educationala si experiente de conversie.

Ce obiective ati stabilit?

* sporirea stimei de sine: sentimentul de valoare personala;

« educatia cu auto-control: abilitatea de a se controla pe cont propriu si impulsurile proprii;

* prelucrarea abandonului si a pierderii

* sa incurajeze dezvoltarea emotiei si sa dezvolte empatia

* dezvoltarea capacitatii de interactiune sociala: capacitatea de relationare cu ceilalti.

* initierea si gestionarea profesionala a relatiilor cu adultii

* promovarea bunastarii individuale

* promovarea relatiilor sociale si profesionale

» dezvoltarea abilitétilor, abilitatilor si abilitdtilor in domeniul social si profesional

* sprijin si sprijin pentru relatia de familie

* reglementarea sferei emotionale si gestionarea relatiei-comunicare



Planul de actiune

Planul de actiune oferit pentru fiecare interventie (educativa, sociald, terapeuticd) pentru
minorii din centrele noastre diurne (cel penal si prevenirea devierii de risc) este folosit pentru
toti utilizatorii, schimband interventiile specifice pe nevoile specifice din Planul individual de
educatie (IEP). (a se vedea sectiunea planului de actiune descris la cazul 1, pagina 58)

Cazul 9 alias Massimo

"Buna, sunt Massimo si am 15 ani. Traiesc intr-o familie numeroasa.

Mama imi cautd mereu un loc de munca pentru a sustine Intreaga familie. Tatal meu a trait
mult timp 1n inchisoare. N-am iubit niciodata scoala. Nu am stiut niciodatd cum sa-mi gestionez
suferinta, si de fiecare datd cadnd ma deranja ceva, am actionat cu violentd si agresiune. Sunt
convins ca doar in acest fel poti fi cel mai puternic.

Probabil cd exista o altd modalitate de a fi cu ceilalti, dar pana acum am stiut doar asta.

Eugenia se ocupa de mine timp de 5 ani ".

Selectia cazurilor

Eugenia sa angajat cu baiatul datorita curtii Jouvenile din Bari, care ia recomandat lui
Massimo centrul nostru diurnal. Minorii sunt conectati cu un centru de diurnd experimental
socio-educational pentru minorii care au intrat in zona penald, deoarece le poate oferi un
serviciu specializat educational, psiho-social si reabilitat. Acest tip de centru este specific
pentru minorii care au intrat in zona penald sau care sunt expusi riscului de deviere.

Eugenia a ales sa lucreze cu astfel de tipi din cauza proiectelor realizate in medii sociale si
educationale. In acest caz particular, Eugenia poate lucra cu Massimo datoritd unei propuneri
educationale care implicd familia si toate institutiile.

Situatia actuala

Eugenia se ocupa de Massimo de multi ani, lucrand in ceea ce priveste prevenirea violentei
si devierii. Educatorii realizeaza un plan de a fi Massimo constienti de manierele sale violente
si agresive. Minorul este ajutat cu sarcinile sale scolare si isi termina studiile. in ceea ce priveste
respectul social, Massimo Inregistreazd progrese in salturi: participd in mod activ la toate
atelierele. Familia minorului este implicatd in imbunatatirea sarcinilor planului.

Profil

Massimo are 15 ani si vine dintr-o zona criminala a orasului. Si familia sa este implicata in
criminalitatea locala. Nivelul cultural si social al acestei familii are un profil scazut, iar
investitia educationald nu se potriveste

Massimo are o familie multi-problematica, tatdl sdu are dosare penale si el a fost in
inchisoare de mai multe ori. Mama nu are o bund capacitate educationald

Massimo a trdit o copilarie grea cauzata de abilitatile parintesti insuficiente: tatal era in
inchisoare cand Massimo era copil si mama lui il neglijeaza pe bdiat, ca urmare, minorul a
trebuit sa idealizeze o figura paterna intr-un context deviant. Copildria lui Massimo a fost traita
in birourile asistentilor sociali, fara un punct de referinta fix.

Din moment ce Massimo era un copil, el a avut un comportament agresiv, mascandu-si
vulnerabilitatea si conditiile victimei. Minorul are o lipsd grava din punct de vedere educational
si emotional, motiv pentru care Massimo a dezvaluit dificultati de adaptare in circumstante
sociale si educationale si astfel a executat maniere contrare impotriva colegilor sdi si a adultilor.
Datoritd experientelor familiale, Massimo traieste cu nerabdare relatiile, nesiguranta suferinda,
cu aspecte depresive.



Descrierea rezultatelor diagnosticului

informatii despre tanar din punct de vedere terapeutic:

Massimo are un corp adecvat pentru varsta lui, dar, pe de alta parte, are o personalitate
din copildrie si iresponsabild, nefiind obisnuita sd planifice si sa ia in considerare consecintele
actelor sale. Aceastd dificultate apare in concursurile normative si structurate ca scoald. Uneori
Massimo 1si poate recunoaste actele disfunctionale, dar nu le poate controla si pe cel al lui.

In conformitate cu viata sociald, Massimo inseamni bine legitura, dar vointa sa potrivita
oamenilor se prabuseste cu incapacitatea sa de a gestiona un conflict sau o opinie diferita.
Baiatul nu poate conduce aceasta frustrare si, din acest motiv, bombeste.

Conform markerilor, diagnosticul lui Massimo este o nepotrivire sociald si un
comportament antisocial. Acest dezavantaj, cu un fundal scazut, a cantarit asupra trasaturilor
sale depresive si a atractiei sale duale Intre manierele deviante si emanciparea sa proprie si
sociala.

Echipa de educatie a centrului nostru diurn a ajuns la acest diagnostic prin observarea
continud a participarii lui Massimo la activitatile educationale, conversatia psihologica. In
aceasta perioada lunga de observatii directe si indirecte, Massimo a actionat cu anumite reactii
si moduri deosebite in interiorul si in afara centrului: acestea au dezvaluit statutul de dezavantaj
si, in acelasi timp, o situatie criminala nedefinita.

Familiaritatea sa cu crima si devierea ia prezentat chioisele importante, rezultdnd
ambivalenta lui venind intr-o maniera ostila. Experienta familiala deviata a determinat Massimo
sa simta neincredere si inhibitie in relatiile sale importante.

Comportamentul sau deviant si dezorganizat, distantarea continud dintre legalitate si
ilegalitate, va merge la scoald si apoi nu merge, etc. ... sunt niste marcatori care ne-au permis
sa proiectdm un diagnostic si un LE.P.

Lucrarea educationald si terapeutica a fost esentiala: in timpul relatiei educationale,
caracterul personalitatii a iesit. Procesul de elaborare a experientei copilului are nevoie pe
termen mediu si lung; rezultatele sunt minunate pand in prezent. Massimo a inceput sa-si
recunoascd independenta datoritd muncii sale.

Care au fost semnele / markerii care au condus la diagnostic
« Comportament inegal sau alternantd de maniere opuse.

» Maniere depresive, alternanta egocentricitatii cu stima de sine scazuta

* Dificultati care afecteazd emotiile, in special furia.

* Deviatia si nelegiuirea fara structura a mintii criminale

* Scolile aleg ambivalenta si orientarea profesionala

+ Stimularea de sine ca neputincioasa rezolvarea unui conflict fara violenta
« Stimularea de sine ca neputincioasa rezolvarea situatiilor de frustrare.
Practicitatile de utilizare a manualului / O2 si listele de verificare din acesta

A. Cum au fost listele de verificare (pe care le vom avea in O2) legate de cazul dvs.
specific?
MARKERS:

« dificultati de socializare, subliniaza lipsa de atentie

* educational si afectiv

« agresivitatea si tendinta de a prevarica

* incapacitatea de a controla impulsurile, capacitatea slaba de a tolera regulile
» tulburari personale, familiale si sociale

« tendinta de provocare a grupului si de agresiune

» grup deviant identificat drept protector

* dezavantajarea normelor sociale si juridice



» comportament adultizat

» Slabiciune de sine sau narcisism excesiv

* Trasaturi depresive

* Parentajul la risc (pierderea drepturilor asupra minorilor, alocarea serviciilor sociale,
indepartarea copiilor, ..)

* Violenta asistata si directad asupra copiilor

* Rapoarte pentru crime si denuntari

* Neglijare severa si abuz emotional

* Lipsa unei familii de referinta si a unei retele sociale, singuratate
» Abandonarea sau esecul scolar

* Participarea slaba a parintilor la viata scolara

* Prejudiciul, marginalizarea, hartuirea, hartuirea cibernetica

* usurinta

» grup deviant identificat drept protector

* legaturi comunitare slabe sau inexistente

» evaluarea slaba a interventiilor de prevenire

BUNE PRACTICI

» prelucrarea traumelor cu experiente sau experiente nefavorabile

* recunoasteti si gestionati emotiile, frustrarea conflictului

* si autonomia sociala

« Indrumari educationale si sprijin scolar

* Experimentati cu activitati profesionale

* Educarea pozitivitatii grupului ca resursa

« Imbunatatiti ascultarile si discutiile active

* Consolidarea rezistentei (reproducere, educatie, emotie, recunoastere, dragoste, ..)
* 0 mai mare oportunitate de angajare si formare profesionala

B. exista asemadnari sau diferente notabile?

Exista unele asemanari cu markerii obisnuiti utilizati de echipa de educatie in centrul
diurn: functia indicatorilor este importanta deoarece promoveaza o estimare totald a mai multor
domenii de interventie si faciliteazd rezumatul in complexitatea cazurilor.

C. cum ar putea lista de verificare sa va ajute sa identificati acesti tineri in pericol?

Listele de verificare ajutd la identificarea indicatorilor de referintd pentru acei tineri
aflati in risc de deviant, deoarece orienteaza observatia si analiza intr-un mod complet
(personal, familial, educational, social), oferind nuante de identificare si practic pentru a avea
cel mai bun set de un diagnostic.

Mai mult, functionalitatea indicatorilor i1 ajutd pe educatori si psihologi sa aiba valori
de referinta psiho-pedagogice, referindu-se la comportamentele dezavantajelor, devierea si
marginalizarea. Marcajele sunt un instrument de adancime mare, incurajeaza o mai buna
observare 1n scopul interventiei, modularea, in functie de fiecare caz in parte, a celei mai
potrivite si cele mai functionale actiuni pentru schimbare.

Psihologul a ajutat la examinarea interventiei terapeutice intr-o perspectiva sistemica.
Datoritd acestor instrumente si markere, aceasta viziune poate include mai multe actiuni sociale
si interventii psiho-educationale pentru o logica partajata, curativa, dinamica si convertitoare.



Listele de verificare devin o baza esentiala pe care se referd, o bund motivatie
profesionald care ajutd la identificarea noilor markeri. In acest fel este posibil sa se genereze
cele mai bune practici educationale si psihologice.

Prezentarea interventiei propuse

Si in cazul lui Massimo a fost angajata o interventie educationald individuald bazata pe
dezvoltarea legalitatii, crearea de legdturi sigure si sigure cu adultii care contrasteaza cu
experienta sa deviata de familie. Interventia a fost profund educativa, iar prezenta terapeutica a
fost un instrument util pentru sprijinul psihologic, managementul emotional, trasaturile
depresive, auto-controlul si dezvoltarea abilitatilor cognitive si emotionale. Planul educational,
in ansamblul lui, a fost pus pe revizuirea critica a experientei deviant si pe sprijinul educational
bun priveste salvarea unei bune comunicari, a unei relatii cu el insusi si a sistemelor mai aproape
de el.

Metoda pe care am folosit-o este tipul sistemo-relational. Cele cateva sisteme observate
(individuale, familiare si sociale) iau in considerare evolutia si schimbarea comparabild a
minorului si a relatiei sale cu contextele.

Interventia si abordarea care a fost utilizata au tinut cont de diagnosticul de pornire,
avand in vedere evolutia, evolutia si evolutia.

Observarea si intentia de planificare a comunicarii si cresterea personald au avut un
mare succes, cum ar fi adaptarea la schimbare (autoreglementarea), auto-gestiunea si auto-
sustinerea.

Alte perspective din punct de vedere metodologic sunt evaludrile invatarii si schimbarile
de comunicare si comportament in raport cu diferitele sisteme si conditii.

Este important pentru noi sa dam valoare si sd descriem comportamentele si dinamica
fiecarui minor, deci trebuie sd fim ocupati cu interactiunile, comunicarile, relatiile existente
intre diferitele sisteme ale fiecarui minor. Procesul educational si terapeutic pentru baietii nostri
este un sistem complex. Minorul se afld in mijlocul unor sisteme diferite si cu ele poate avea o
interactiune directd sau indirecta care poate avea o intensitate diferitd, in functie de nivelul de
apartenentd, in ceea ce priveste afinitatea, nevoile si emotiile implicate.

Perspectiva incluziunii sociale este un alt factor-cheie in care au luat parte diversi actori
(familie, scoald, loc de munca, Curtea pentru minori); n plus, orientarea catre autonomie, la
scoald si la locul de munca sunt marcatori de planificare educationald si experiente de conversie.

Ce obiective ati stabilit?

* Educatie pentru auto-control: capacitatea de a controla propriul sine si instinctele proprii
* dezvoltarea asteptarilor si a perspectivelor optimiste: obiectivele de cautare a abilitatilor si
schimbarea

* reglementarea cdmpului emotional si gestionarea relatiilor-comunicatii

* valoarea stimei: sentimentul de respect de sine

» metodologia de scolarizare si metodologie de predare

 promovarea dezvoltarii emotionale si a empatiei de modelare

» dezvoltarea interactiunilor sociale: abilitati legate de alte persoane

* inceperea activitatii si gestionarea relatiilor cu adultii

* promovarea sandtatii personale

* Educatia catre legalitate

* promovarea relatiilor sociale si profesionale

* dezvoltarea abilitatilor si competentelor n domenii sociale si profesionale



Planul de actiune
Planul de actiune oferit pentru fiecare interventie (educativa, sociald, terapeuticd) pentru
minorii din centrele noastre diurne (cel penal si prevenirea devierii de risc) este folosit pentru
toti utilizatorii, schimband interventiile specifice pe nevoile specifice din Planul individual de
educatie (IEP). (a se vedea sectiunea planului de actiune descris la cazul 1, pagina 58)

Cazul 10 alias Vittorio
"Buna, sunt Vittorio si am 17 ani.

Locuiesc intr-un mic oras cu parintii mei. Am terminat al doilea an de liceu. Sunt o
persoana dispusa si imi place sa raman la scoald. Am un profesor de nevoi speciale care nu
este intotdeauna la scoala. In aceste cazuri, scoala devine dificila pentru mine.

Sunt destul de rezervat si uneori sunt agresat.

Nu raspund violentei, dar opresiunea celorlalti ma umple de furie. Modul meu de a lasa
aceastd emotie este sa raspund cu multe cuvinte rele ...

"

Eugenia se ocupa de mine de mai mult de 5 ani "

Case selection

Eughenia has engaged with the boy thanks to Territorial Social Service in the course of
a specific project aiming for Roma children and their family integration. The minors included
in the diurnal center “Baloo”, usually have dangerous status and for this reason they have to be
protected. The diurnal center offers to them a specific service about their education, psyche and
their schooling.

Eughenia has chosen to work with this kind of guys because of projects done in social,
intercultural and educational settings. When a minor is included in our center, an a professional
team thinks an a personal project up and a tutor is chosen for each one.

Current situation

Vittorio is a Roma boy and he attends our diurnal center since many years. His educators
are working in order to supporting his instruction: Vittorio is enrolled at high school. Moreover,
his plan provides for prevention and social inclusion, curbing the risk of deviance. Vittorio likes
taking part in all workshops done at the diurnal center, he is in a football team and he is helped
with a psychological support too. During this year Vittorio has learned being independent in
his daily tasks (relationships, personal care, school). Vittorio’s plan aims to his complete social
integration. Eughenia works with the family too in order to improving parental competences
and their cultural integration. The territorial social service supervises the status of the minor.

Profil

Vittorio are 17 ani si locuieste impreuna cu familia sa generoasa intr-un tabar in rural langa
Bitonto. Ei vin din Romania si stau in Bitonto de multi ani.

Motivul pentru care Vittorio face parte din centrul nostru diurnal se datoreaza absentei sale
scolare, pentru a cersa pe strazile din colturi sau In apropierea unor magazine si biserici, care
adapostesc oameni si comercianti. A trait acest stil de viata, fiind copil, nu a mers niciodata la
scoald si a suferit multe riscuri fizice si psihologice datoritd mendicantei.



Cand Vittorio era un copil, el nu a avut niciodata grija si instruire, asa ca acum are dificultati
cognitive si emotionale grave.

In trecut el a avut grija de cei mai tineri frati si surori ai sdi pentru a-si ajuta mama. In
materie de integrare culturald, Vittorio a suferit prejudecatile ca baiat de etnie roma; ca urmare
are acum o stima de sine scazuta si, uneori, foloseste maniere agresive si violente pentru a
proteja raspunsurile la leziuni.

Descrierea rezultatelor diagnosticului
informatii despre tanar din punct de vedere terapeutic:

Vittorio are 17 ani si locuieste impreuna cu familia sa generoasa Intr-un tabar in rural langa
Bitonto. Ei vin din Romania si stau in Bitonto de multi ani. Cand a fost copil, a trait 1n viata si
a suferit multe riscuri fizice si psihologice datoritd mendicantei. Conform markerilor,
diagnosticul lui Vittorio este o maladaptare sociala si o maltratare sociala. Saracia si neglijenta
au cantdrit personalitatea lui Vittorio ca risc de deviere.

Echipa educationald a centrului nostru diurn a ajuns la acest diagnostic prin observarea
continui a participarii lui Vittorio la activititile educationale, conversatia psihologica. In
aceastd perioadd lungd de observatii directe si indirecte, Vittorio a actionat in interiorul si in
exteriorul centrului, In interiorul si n afara centrului, a unor reactii si maniere deosebite: acestea
si-au dezvaluit statutul de dezavantaj si, in acelasi timp, vointa sa de rdscumparare prin educatie.

Lucrarea educationald si terapeuticad a fost esentiald: in timpul relatiei educationale,
caracterul personalitatii a iesit. Procesul de elaborare a experientei copilului are nevoie pe
termen mediu si lung; rezultatele sunt minunate pana in prezent. Vittorio a inceput sa faca scoala
si formare.

Care au fost semnele / markerii care au condus la diagnostic

Comportament inegal sau alternantd de maniere opuse.

Maniere depresive, alternantd intre egocentricitate si stima de sine scazuta
Inclinatia spre izolare

agresiunii

Abaterea si nelegiuirea fard structurd a mintii criminale

In mod normal, inclinatia riméane in situatii conflictuale

Stima de sine ca incapacitate de rezolvare a unui conflict fara violenta
Stima de sine ca neputincioasa rezolvarea situatiilor de frustrare.

Practicitatile de utilizare a manualului / O2 si listele de verificare din acesta
A. Cum au fost listele de verificare (pe care le vom avea in O2) legate de cazul dvs. specific?

MARKERS:

dificultati de socializare, scoate n evidenta o lipsa de atentie

educative si afective

agresivitate si tendinta de prevaricare

incapacitatea de a controla impulsurile, abilitatea slaba de a tolera regulile
tulburari personale, familiale si sociale

provocare de grup si tendinta de agresiune



grupul deviant identificat drept protector

dezavantajarea normelor sociale si juridice

comportament adultizat

Slabiciune de sine sau narcisism excesiv

Trasaturi depresive

Parentajul la risc (pierderea drepturilor asupra minorilor, alocarea serviciilor sociale,
indepartarea copiilor, ..)

Violenta asistatd si directa asupra copiilor

Rapoarte pentru crime si denuntare

Neglijare severa si abuz emotional

Lipsa unei familii de referinta si a unei retele sociale, singuratate
Abandonarea sau esecul scolar

Participarea slaba a parintilor la viata scolara

Prejudiciu, marginalizare, agresiune, hartuire cibernetica

grupul deviant identificat drept protector

legdturi comunitare slabe sau inexistente

evaluarea slaba a interventiilor de prevenire

BUNE PRACTICI

prelucrarea traumelor cu experiente sau experiente nefavorabile
recunoaste si gestioneazd emotiile, frustrarea conflictului

si autonomia sociald

Gestionarea buna a conflictelor cu familiile

Transformarea cunostintelor in know-how (abilitati)

Formarea viitorului cetdtean fard discriminare

Experimentati cu activitati profesionale

Educarea pozitivitatii grupului ca resursa

Imbunatatiti ascultarea si discutia activa

Consolidarea rezistentei (reproducere, educatie, emotie, recunoastere, dragoste, ..)
0 mai mare oportunitate de angajare si formare profesionala

B. exista asemanari sau diferente notabile?

Existd unele asemanari cu markerii obisnuiti utilizati de echipa de educatie in centrul diurn:
functia indicatorilor este importantd deoarece promoveazd o estimare totald a mai multor
domenii de interventie si faciliteazd rezumatul in complexitatea cazurilor.

C. cum ar putea lista de verificare sa va ajute sa identificati acesti tineri in pericol?

Listele de verificare ajuta la identificarea indicatorilor de referinta pentru acei tineri aflati
in risc de deviant, deoarece orienteaza observatia si analiza intr-un mod complet (personal,
familial, educational, social), oferind nuante de identificare si practic pentru a avea cel mai bun
set de un diagnostic.

Mai mult, functionalitatea indicatorilor ii ajutd pe educatori si psihologi sa aiba valori de
referintd psiho-pedagogice, referindu-se la comportamentele dezavantajelor, devierea si



marginalizarea. Marcajele sunt un instrument de adancime mare, incurajeazd o mai buna
observare 1n scopul interventiei, modularea, in functie de fiecare caz in parte, a celei mai
potrivite si cele mai functionale actiuni pentru schimbare.

Psihologul a ajutat la examinarea interventiei terapeutice intr-o perspectiva sistemica.
Datoritd acestor instrumente si markere, aceasta viziune poate include mai multe actiuni sociale
si interventii psiho-educationale pentru o logica partajata, curativa, dinamica si convertitoare.

Listele de verificare devin o baza esentiald pe care se refera, o bund motivatie profesionala
care ajuta la identificarea noilor markeri. In acest fel este posibil sa se genereze cele mai bune
practici educationale si psihologice.

Prezentarea interventiei propuse

Si in cazul lui Vittorio a fost angajatd o interventie individuald educationala bazata pe
dezvoltarea legalitatii. Interventia a fost profund educativa, iar prezenta terapeutica a fost un
instrument util pentru sprijinul psihologic. Planul educational, in totalitatea sa, a fost pus in
revista critica a experientei cersetorice, a devierii, a relatiilor sociale in ceea ce priveste judecata
si prejudecatile culturale si etnice.

Metoda pe care am folosit-o este tipul sistemo-relational. Cele cateva sisteme observate
(individuale, familiare si sociale) iau in considerare evolutia si schimbarea comparabild a
minorului si a relatiei sale cu contextele.

Interventia si abordarea care a fost utilizatd au tinut cont de diagnosticul de pornire, avand
in vedere evolutia, evolutia si evolutia.

Observarea si intentia de planificare a comunicarii si cresterea personald au avut un mare
succes, cum ar fi adaptarea la schimbare (autoreglementarea), auto-gestiunea si auto-sustinerea.

Alte perspective din punct de vedere metodologic sunt evaluarile invatarii si schimbarile de
comunicare si comportament in raport cu diferitele sisteme si conditii.

Este important pentru noi sd ddm valoare si sd descriem comportamentele si dinamica
fiecarui minor, deci trebuie sd fim ocupati cu interactiunile, comunicdrile, relatiile existente
intre diferitele sisteme ale fiecarui minor. Procesul educational si terapeutic pentru baietii nostri
este un sistem complex. Minorul se afld in mijlocul unor sisteme diferite si cu ele poate avea o
interactiune directd sau indirecta care poate avea o intensitate diferitd, in functie de nivelul de
apartenentd, in ceea ce priveste afinitatea, nevoile si emotiile implicate.

Perspectiva incluziunii sociale este un alt factor-cheie in care au luat parte diversi actori
(familie, scoald, loc de muncd, Curtea pentru minori); in plus, orientarea catre autonomie, la
scoald si la locul de munca sunt marcatori de planificare educationald si experiente de conversie.

Ce obiective ati stabilit?
Educatia cétre toleranta si cetatenie activa

Educatia pentru autocontrol: capacitatea de a controla propriul sine si instinctele proprii;

e dezvoltarea asteptarilor si a perspectivelor optimiste: obiectivele de cdutare a abilitatilor
si schimbarea

reglarea campului emotional si gestionarea relatiilor - comunicatii.

valoare de stima: sentimentul de stima de sine

tratarea anxietatii

promovarea dezvoltarii emotionale si a empatiei de modelare;

dezvoltarea interactiunilor sociale: abilitati legate de alte persoane;



inceperea activitatii si gestionarea relatiilor cu adulti;
promovarea sanatatii personale

Educatia catre legalitate

educational la diferenta si integrare

Planul de actiune

Planul de actiune oferit pentru fiecare interventie (educativa, sociala, terapeuticd) pentru
minorii din centrele noastre diurne (cel penal si prevenirea devierii de risc) este folosit pentru
toti utilizatorii, schimband interventiile specifice pe nevoile specifice din Planul individual de
educatie (IEP). (vezi sectiunea planului de actiune descrisa la Cazul 1, pagina 58)

Sinopsisul procesului de remediere bazat pe interventia propusa:
A. Ce ati realizat?

Ea a produs un proces de reparatii, nu numai prin intermediul unui sistem punitiv, ci mai
ales prin analiza noilor nevoi educationale ale adolescentilor. Au fost produse noi sisteme
educationale de responsabilitate sociala. Familia, scoala, teritoriile au fost mai prezente, oferind
ocazia de a face experiente relationale cu baietii.

A fost realizat un model de interventie educationala si psihologica specifica pentru baietii
din zona penala.

A fost creat un model de interventie preventiva cu o metodologie interdisciplinara. Pentru
fiecare bdiat a fost facutd o cale de reparare si ingrijire. Strategia are incluziune sociald la toate
nivelurile. Retelele sociale mai puternice au facilitat cdile educationale de transformare si de
schimbare.

B. Ati indeplinit obiectivele dvs.?

Avand in vedere contextul deviant al orasului si modul in care tinerii sunt implicati in
criminalitatea infantild, s-au obtinut rezultate bune in termeni de obiective calitative si
cantitative. Centrele si serviciile noastre au atins obiective de prevenire si ingrijire a tinerilor
care sunt puternic expusi riscului de devieri.

Obiective importante au fost, de asemenea, realizate cu bdieti si fete aflate in curs de
urmadrire penala.

A fost creata o retea sociald si institutionala de prevenire, tratament si ingrijire educationala
si de sandtate. Un sistem virtuos si sinergic a fost creat intre familii, scoli si servicii specializate
pentru minori.

Implicatii s1 concluzii

A. sfaturi bazate pe caz

In ceea ce priveste experienta noastrd, simtim ci va oferim urmitoarele sugestii:
1. Participarea activa a baietilor si familiilor la planificarea individualizata,

2. Protagonismul baietilor si fetelor in alegerile educationale si constientizarea bund a
managementului educational si social al problemelor neasteptate si critice;



3. sa fie deschis la teritoriu si sa lucreze la stereotipurile si prejudecatile sociale ale
minorului de devieri si crime;

4. Investiti mai mult si mai bine in prevenirea crimelor si a necazurilor juvenile. Interventia
in scoli si familii, facandu-le o parte activa a proiectului de ingrijire;

5.sanu ia in considerare conditiile de conflict si de abatere (utilizarea canabisului, scoaterea
temporara din centru, ...) ca indicatori absoluti ai esecului si esecului unui proiect educational
sau terapeutic, dar factori de lucru;

6. Luati in considerare factorul temporal ca element de schimbare si transformare si de
prelucrare a experientelor suferintei;

7. supravegherea operatorilor ca factor de protectie pentru a evita arsurile;

8. Pentru o mai buna distribuire a nivelului de responsabilitate intre toti protagonistii
proiectului educational. Ea implica toti cei care au un rol si o sarcina educationald de completat.

B. Lectii pe care le-ati invatat din ea

Din experienta de lucru cu copiii devierii baiatului am aflat ca intotdeauna fiecare caz este
diferit, iar pe de alta parte, pe scurt, sugestiile pe care le putem oferi sunt:

1. Luati in considerare intotdeauna potentialul baiatului si nu aveti nici o forma de
prejudecati si stereotipuri. A face un loc de munca, in acelasi timp, individual si social, nu lasa
din ce in ce mai mult un spatiu de comunicare si relatie deschisd experientelor sociale si
relatiilor semnificative.

2. Nu judecati niciodata povestile baietilor, adesea povestiri tragice si brutale. sd Insoteasca
copiil la o constientizare treptatd a situatiei lor, chiar daca este dureroasa, dar adevarata, de la
care se poate Incepe schimbarea conditiei personale si sociale;

3. Sa nu fiti descurajati si sa insotiti baietii la experienta schimbarii si transformarii.

4. Facilitarea proceselor educationale si in dificultéti si conflicte, oferind alternative valabile
care raspund nevoii lor de ingrijire

5. Imbunététirea si consolidarea retelelor de proximitate (familii, prietenie, scoald) (serviciu
social, instanta, servicii de sdnatate) pentru a ajuta la recunoasterea acestor retele ca resurse.

6. Sa favorizeze o autonomie treptatd in experimentarea retelelor sociale si dezvoltarea
abilitatilor si competentelor personale si sociale.

C. Concluzii

Acesta este un loc de munca extraordinar, Ingrijirea acestor bdieti si fete ne oferd ocazia de
a ne Ingriji de noi ingine ca operatori. Analiza cazurilor si metodologia utilizatd ne-au
determinat sd ne gandim mai mult la responsabilitatea pe care o avem ca lucrdtori sociali.
Cazurile individuale ne-au determinat sd analizam tot ce se face si cat de important este sa
lucram in echipd si cu teritoriul. Fiecare bdiat a experimentat simtul schimbadrii; el a trecut
dincolo de centru, gasind o dimensiune umana. Multi tineri au gasit muncd si Incep sa
experimenteze in autonomie economica.

Multi baieti trec prin centrul nostru, dar fiecare dintre ei ne-a ajutat sd ne schimbam, sa
vedem lucrurile in mod diferit. Din punct de vedere metodologic, folosind modelul relational



sistemic, a existat o mare parte a prejudecatii, nu numai in perspectiva psihologica, ci si in cea
educationala.

Marturii

Experienta formdrii in Grecia cu privire la modelul relational sistemic a reprezentat o
experienta foarte importanta. Relatarea formarii a fost mult apreciatd de SET si de baietii insisi.

Dinamismul si activitatea relatiilor n sistemele micro si macro au permis o viziune mai
largd a proiectului educational. Lucrul cu o abordare sistemicd a insemnat redescoperirea
legéturilor personale si sociale si a tiparelor pe care fiecare dintre noi o are cu noi.

Transferul de informatii si de cunostinte de la DIT la SET si apoi la baieti a avut importanta
sa in ceea ce priveste transmiterea competentelor, care au fost revizuite, schimbate si
transformate.

Baietii au nvatat sa fie implicati si inclusi in cdi complexe. Am observat cum au deschis
baietii si am participat cu atentie si curiozitate la diferitele activitati. Baietii au avut mai mult
spatiu in desenele lor, s-au simtit mai constienti de proiectul lor.

Aceiasi operatori au avut raspunsuri pozitive n a insoti baietii In autonomia lor si
redescoperirea unor legaturi luate in consideratie, in special in familie si in scoala.

Roluri si relatii n SET si DIT

1. Cum au fost alesi oamenii?

Oamenii au fost identificati printr-o selectie In cadrul cooperativei. Au participat multi
operatori, toate motivate de experienta proiectului. Dupa o selectie, unii profesionisti au fost
identificati cu caracteristici particulare (motivatie, abilitati si experientd).

2. Cum au lucrat impreuna?

Profesionistii au lucrat impreund cu o serie de indicatii si sfaturi. Au fost momente de
formare comuna (SET si DIT), un schimb de experiente care au condus la o bogdtie formativa.
A existat o mare colaborare intre operatori in toate fazele proiectului. Experienta tranzitiei de
la DIT la SET a fost un moment crucial, statul a fost, dincolo de un moment de cunoastere
aprofundata, un spatiu de comparatie si 0 mai mare cunoastere intre operatorii insisi. Toti
operatorii sunt intrigati si si-au exprimat interesul fata de experienta experientei de formare cu
0 perspectiva sistemica.

Constructia povestirilor, rolul baietilor, interviurile, videoclipurile au fost doar momente
cand mi-am permis sa experimentez cu noi metode de lucru. Aceastd experienta a consolidat
multe aspecte profesionale.

3. Dificultéti cu care se confrunta functionarea SET-urilor si DIT-urilor

Nu au existat dificultati; a fost o oportunitate importanta de a colabora cu privire la metodele
de lucru, la obiectivele muncii sociale si la abordarea sistemica. Intalnirea dintre DIT si SET a
reprezentat un moment foarte important de confruntare, bogat in continut.



e. Contributia Eurosuccess

CAZUL N. 1 Maria

Sunt Maria acum 22 de ani. Am inceput sa folosesc substante de cand aveam 16 ani din
curiozitate §i pentru ca aveam nevoie sa apartin unui grup de oameni care utilizau si substante.
Dependenta mea ma determinat sa incalc legea pentru a-mi asigura doza si faradelegile mele
m-au condus la inchisoare unde sunt tinut timp de 2,5 ani.

Selectia cazurilor

Maria a fost condamnata la 4 ani de inchisoare pentru spargeri. Dupa o scurtd perioada de
adaptare, ea a fost abordata de serviciile de sanatate mintala ale Departamentului inchisorilor,
cu scopul de ai motiva si de ao integra in programe educationale si de tratament.

Alegerea lui Maria sa bazat, pe de o parte, pe criteriile de selectie a tinerilor care vor
participa la proiect, adica pe utilizatorii de substante, in timp ce selectia a fost facutd pe baza
vointei pe care acesti tineri si mai ales Maria i-au aratat-o gasiti ajutor prin programe psiho-
educative pentru a va recupera de dependenta lor.

Situatia actuala

Maria este la un pas de eliberarea ei din inchisoare si prin participarea ei la programele
psiho-educative ea a fost curata de substante de mai bine de un an. Ea a fost educatd pe mai
multe subiecte si a dobandit abilitati si certificari care i1 vor ajuta sa se reintegreze in societate.

Profil

Maria provine dintr-un sat din provincia Limassol din Cipru, dintr-o familie de clasa socio-
economicd medie.

Relatia ei cu parintii ei este descrisa dintr-o varsta relativ tdnara ca fiind armonioasa, in timp
ce ea se dezvolta in confruntare datorita temperamentului exploziv pe care la manifestat atunci
cand folosea substante. Chiar daca nu a abandonat scoala, in timp ce era studentd excelenta
dupad ce a inceput sa foloseasca substante, a reusit sd obtina certificatul de scoala.

Potrivit lui Maria, In ciuda problemelor lor, parintii ei au Incercat Intotdeauna sa 1i ofere tot
ceea ce are nevoie un copil. In general, nu a intAmpinat niciodati dificultiti financiare sau
violenta in familia sa. Cu toate acestea, ea sa confruntat cu violenta la varsta de 16 ani, cand,
datorita utilizarii substantelor sale, ea a fost integrata intr-un grup de tineri utilizatori care au
implicat-o 1n spargeri, jafuri si alte comportamente ofensive.

Descrierea rezultatelor diagnosticului

informatii despre tanar din punct de vedere terapeutic:

Din punct de vedere psihologic, Maria nu prezinta nici o psihopatologie activa. Cu toate
acestea, ea prezinta semne intense de anxietate, precum si depresie emotionala si furie puternica
fata de sistem si societate.



Experientele pe care le-a trait au transformat-o intr-o persoana care se teme sa se increada
cu usurintd pe altii si sa-si exprime sentimentele. In ciuda faptului ca a raimas mult timp fara a
folosi substante, ea continua sa fie vulnerabila, mai ales din punct de vedere emotional.

De indata ce a fost plasatd in inchisoare, ea a fost caracterizatd de indiferenta si lipsa de
interes pentru orice. Treptat, fiind motivata, ea a Inceput sd manifeste interes pentru invatare si
a Inceput sa fie motivati sa continue cu viata ei.

Maria a fost evaluata de serviciile de sanatate mintala ale Departamentului inchisorii care
i-au ajutat si care continud sa o ajute in ceea ce priveste partea ei psihologica. Pe de alta parte,
integrarea ei In programele educationale si evaluarea dovezilor de nevoi educationale au aparut,
ceea ce a demonstrat lipsa de motivatie. Astfel, un plan de actiuni psiho-educationale a fost
planificat in comun, ceea ce ii va ajuta sa-si dezvolte abilitdtile, abilitdtile, dar si sd se
recupereze din utilizare.

Semnele / markerii care au condus la diagnosticare
Deficit in psihic - Deficienta de identitate

Lipsa unor modele pozitive

Dificultéti in relatiile interpersonale

Stima de sine scazuta

Dificultate in controlul impulsurilor - impulsivitate
Tolerantd redusa la stres si anulari

Sentimente de disperare si impas

Lipsa de ambitie pentru viitor

Practicitatile de utilizare a manualului / O2 si listele de verificare din acesta
A. Cum au fost listele de verificare (pe care le vom avea in O2) legate de cazul dvs. specific?
MARKERS:
* Dificultati de comunicare intre membrii familiei
+ Situatia socio-economica scazutd / marginalizarea sociald / somajul
* Lipsa suportului / controlului
« Atitudini pozitive, constientizarea utilizérii substantelor
« Utilizarea substantelor de catre prieteni / companie
» Comportament delicat in grupul egal

* Imaginea pozitiva a utilizarii substantelor de catre colegi

BUNE PRACTICI

* Dezvoltarea prin intermediul instrumentelor psiho-educationale a abilitatilor individuale
si abilitatilor de baza, astfel incat Maria sd poata fi imputernicita

- luarea deciziilor
- rezolvarea problemelor
- gestionarea emotiilor, stresului (furie etc.)

- QGandire critica



- gandire creativa
- afirmatie pozitiva
- abilitdti de comunicare

- viziune pozitiva asupra propriei persoane si a valorii proprii

* Prin acordul Mariei pentru recuperarea de la dependentd ea are cunostinte despre
consecintele utilizarii substantelor

* Asigurarea suportului emotional
* Dezvoltarea abilitatilor de rezolvare a legéturilor familiale

* Oferirea de oportunitati pentru activitati creative in timpul liber

B. Existd asemanari sau diferente notabile?

Existd anumite similitudini cu indicatorii obisnuiti utilizati de echipa educationala si
psihoterapeutica din Penitenciare.

C. Cum ar putea lista de verificare sa va ajute sa identificati acesti tineri in pericol?

Factorii indicati in lista de verificare sunt deosebit de folositori, deoarece acestia se
confruntd cu un individ bio-psiho-social care controleaza si atribuie o importanta factorilor
individuali, sociali, biologici, psihologici, scolii si altora din viata indivizilor. La fiecare
element al vietii sale individul se confrunta cu factori de pericol si pentru fiecare pericol, bunele
practici corecte pot fi urmarite prin intermediul listei de verificare pentru a aborda si a ajuta
individul.

Prezentarea interventiei propuse

Un plan de interventie psitho-educationala a fost conceput pentru Maria, cu scopul de a-si
imputernici psihologia, precum si de a dezvolta abilitatile ei de invatare, precum si de un nivel
social. Un accent deosebit a fost acordat stimuldrii stimei de sine, gestionarii anxietatii si
integrarii ei intr-un program deschis de detoxifiere din substantele din limitele penitenciarelor.
In acelasi timp, i-au dat motive si participe la grupuri de divertisment din inchisoare, cum ar fi
echipa de dans, pentru a-si dezvolta abilitatile de sociabilitate si cooperare intr-un grup.

Ca parte a implementarii programului, abordarea dialectica sistemica a fost implementata
atat la nivel terapeutic psihologic, cat si la nivel educational.

Diferite sisteme au fost luate in considerare, cum ar fi familia, sociala, scolara si acestea au
stat la baza elaborarii planului de interventie bazat pe abordarea dialecticd sistemica.

Prin analiza sistemelor de viatd ale lui Marias au aparut nevoile sale psihologice si
educationale, iar obiectivele au fost stabilite pentru a satisface aceste nevoi.

Obiective

* Informatii privind impactul utilizarii si modalitatile de abordare a acesteia prin psiho-
educatia individuala si de echipa.



* Sprijin psihologic si motivatie pentru intreruperea utilizarii si schimbarea modului de
viata.

* Psihoterapia individuala.

* Dezvoltarea personald si adoptarea unui mod de viatd nou si creativ, care nu include
utilizarea de substante

* Cultivarea competentelor pentru o abordare mai eficientd si rezolvarea problemelor si a
dificultatilor, abilitati pentru crearea unor relatii sandtoase si imbundtitirea comunicarii in
cadrul familiei.

* Consolidarea stimei de sine si asumarea responsabilitdtii personale.

» Reactionarea cu viata educationald si profesionald in combinatie cu dezangajarea de
actiuni ilegale.

* Setarea obiectivelor pentru Indrumarea in cariera.
Planul de actiune

Incepand cu anul 2015, Administratia Departamentului Penitenciare face un efort serios
pentru ca sistemul penitenciar din Cipru si, prin extensie, institutia penitenciard sa poata fi
dezvoltata, modernizata si sa devina o institutie de model in randul celorlalte tari europene.

Aceste eforturi par a fi deosebit de eficiente si acest fapt este remarcat prin schimbul de
inregistrari din participarea noastra la diferite foruri europene privind inchisorile, precum si din
rapoartele comisiilor internationale.

Printre numeroasele schimbari realizate se numard investitia facuta de Departamentul de
conducere al Inchisorii in educatia detinutilor, In timp ce un accent deosebit a fost acordat
educatiei tinerilor detinuti care respectau si aplica pe deplin normele europene si celelalte
regulamente ale Inchisorilor pand la un punct in care manipularea si practicile implementate
sunt mult mai mult decat cerintele normelor.

Din momentul admiterii sale intr-o inchisoare, un tanar prizonier este tratat Intr-un mod
special, deoarece avem de-a face cu un caz foarte sensibil pentru care obiectivul institutiei ar
trebui sd fie corectarea prin programe de naturd educationald, sociald, psihologica si
pedagogica.

Dupa ce a fost primit un prizonier delincvent trece printr-un interviu specializat la biroul de
incasari si concedieri. Acest interviu are o importantd deosebita, deoarece este decisiv pentru
cursul pe care detinutul il va urma in cadrul institutiei cu scopul corectiei, educatiei, sanatatii
sale fizice si mentale.

Interviul este organizat de persoane special pregatite care au fost instruite de furnizorii de
servicii de sandtate mintald, precum si de formatori specializati din straindtate.

Scopul interviului este de a inregistra cat mai mult posibil informatii utile despre
personalitate, precum si despre necesitatile detinutului recent admis, astfel incat acesta sa poata
fi referit, In consecintd, la intregul lant de ofiteri care ocupa personalul institutiei penitenciare
si pentru fiecare membru din acest lant, pentru a-si realiza propriile interventii avand in vedere,
ca scop final, cel mai bun beneficiu posibil pentru prizonier.



1. Setarea obiectivelor

Programele implementate (Psihologice si Educationale) dezvolta si materializeaza abordari
determinate si diferentiate, astfel incat s poatd raspunde mai bine nevoilor unor sub-grupuri
speciale, cum ar fi adolescenti, adolescenti, persoane cu tulburdri psihiatrice si minoritati etnice.

Specific:
* Programele sunt adaptate in functie de sex, varsta, cultura.

» Profesionistii obtin specializarea necesard in functie de necesitdtile subgrupurilor
specifice.

2. Evaluarea individului

Evaluarea vizeaza identificarea problemelor si nevoilor individului si, prin urmare, cuprinde
o componentd majora a designului terapeutic. In functie de tipul de serviciu si de cazul fiecarei
persoane, evaluarea poate fi de statut initial sau mai cuprinzatoare:

a) Evaluarea initiala

Este vorba despre evaluarea primei cereri; aceasta include completarea "cererii de
tratament" si oferd inceputul motivatiei. Evaluarea initiala este scurtd si include informatii
despre:

» Motivatia pentru accesul si participarea la terapie

» profilul utilizarii substantei

* situatia sanatatii

* comportamentul periculos

» comportamentul delincvent

« istoricul citdrilor la servicii terapeutice sau alte servicii.

Scopul evaluarii initiale este si detectarea solicitarii initiale care va fi transformata intr-o
solicitare de ajutor.

b) Evaluare globala

Analiza cuprinzatoare ncepe atunci cand cererea terapeuticd a fost creatd. Scopul sau
principal este de a detecta gravitatea si natura problemelor si nevoilor si de a defini tipul cel
mai adecvat de interventie pentru persoana respectiva.

Evaluarea acopera urmatoarele domenii principale:

* Starea de sanatate fizica

* Situatia sanatatii mintale

« Situatia profesionala / financiara (ocuparea fortei de munca si locuinte)
* Nevoi educationale (abilitdti de alfabetizare si abilitati profesionale)

« Utilizarea de droguri si alcool

« Situatia juridica (cazierul judiciar, pedeapsa cu inchisoarea)

 Antecedente familiale legate de utilizarea substantelor



* Relatii familiale / sociale (functionalitate sociala)
* Participarea anterioara la terapie
* Motivatia pentru acces si participarea la terapie

Ca rezultat al evaluarii, alegerile psihologice si educationale pentru interventii structurate
pot fi oferite individului.

3. Angajamentul terapeutic si izolarea in tratament

Angajamentul indivizilor In ceea ce priveste terapia, inclusiv terapia de intretinere si
izolarea acestora pentru o perioadad de timp suficientd, sunt factori cheie pentru obtinerea unor
rezultate imbunatatite in cazul utilizatorilor de substante dependente.

Cele mai bune practici privind angajamentul si izolarea in terapie includ:

* Integrarea rapida intr-un program: Integrarea rapida dupa primul contact cu un serviciu
este legatd de un procent mai mic de abandon prematur. In cazurile in care nu este posibila
organizarea unei integrari rapide in terapie, gestionarea intensiva a incidentului trebuie sa fie
asigurata prin acordarea de sprijin si sprijin psithologic, educational si social in alte probleme
de sanatate pana la inceperea tratamentului.

« Intarirea motivelor: de fiecare data cand pacientul cere terapie, este necesara pregitirea
pentru a face faté grijilor, reflectiilor si posibilelor idei false si informatii care trebuie furnizate
cu privire la procesul de terapie. In acest stadiu, persoanele beneficiaza de interventia pentru
intarirea motivelor.

* Participarea activa a individului: Contributia activa a individului in procesul terapeutic
este un element esential pentru angajamentul sdu fatd de terapie.

* Sprijin continuu intens si empatie In numele profesionistilor: Pentru un angajament
eficient fatd de terapie, relatia dintre individ si profesionisti joacd un rol important. Abordarile
pozitive, empatice ale profesionistilor fatd de persoanele cu dependentd de substante au cele
mai bune rezultate in ceea ce priveste imbunatatirea angajamentului.

* Receptivitatea si flexibilitatea programului: Programele care raspund nevoilor mai largi
ale individului ca entitate s-au dovedit mai eficiente, in timp ce existenta receptivitatii si
flexibilitatii in programele terapeutice incurajeaza participarea la tratament si imbunatateste
rezultatele.

4. Monitorizarea si evaluarea programului terapeutic

Monitorizarea si evaluarea serviciilor terapeutice oferite fac parte din asigurarea calitatii
unui program. In consecintd, programele terapeutice ar fi trebuit sd stabileascd sisteme si
procese care sd permitd evaluarea lor in functie de eficienta si eficienta acestora.

Specific:
* Evaluarea se face cu o periodicitate care sd permita o concluzie sigura.
* Evaluarea se face prin colectarea datelor bazate pe instrumente ponderate.

* Colectarea datelor se realizeaza si printr-un sistem unificat de inregistrare si documentare
care functioneaza la nivel national si acopera servicii guvernamentale si neguvernamentale.

« Exista trei tipuri principale de evaluare a programelor terapeutice: Evaluarea



a) planificarea b) procesul si ¢) rezultatul.

Persoanele responsabile de programe continud cu evaluarea planificarii la programarea unui
program si de a avansa corespunzator cu evaluarea procesului si evaluarea rezultatului.

a) Evaluarea planificarii: Se referd la stadiul in care se formeaza si se proiecteaza un
program. Este vorba despre faza in care se selecteaza obiectivele si metodele, iar evaluarea
acestei faze descrie procesul si definitia problemei si grupul tinta final. Inclusiv In aceasti etapa
se afla, de asemenea, evaluarea nevoilor psihologice, educationale si sociale pentru aplicarea
unui program, precum si evaluarea mijloacelor disponibile.

b) Evaluarea procesului: acopera aplicarea procesului, precum si reactiile participantilor.
Descrie modul in care si daca a fost sau nu aplicat un program, daca planificarea programului
a avut succes si dacd echipa care a fost determinata ca tinta a fost abordatd. Evaluarea se refera
si la calitatea programului, avand in vedere cd, odata cu evaluarea procesului, se concentreaza
toate informatiile privind succesul sau esecul acestuia.

c¢) Evaluarea rezultatului: Ea se refera la impactul unui program, analizeaza daca programul
a reusit Intr-adevar sa atinga obiectivele urmarite si, In consecintd, daca un program merita sa
fie continuat, adaptat sau abandonat. Avand in vedere faptul ca planificarea evaluarii
rezultatelor afecteaza calitatea rezultatelor intr-o masura considerabila, trebuie facutid cu
siguranta inainte de Inceperea programului.

Cazul N. 2 Panayiotis

Numele meu este Panayiotis si acum am 30 de ani. "Mereu aveam tot ce vroiam. Bani,
locuri de muncd, femei. In timp ce ficeam droguri, l-am intdlnit pe Katerina si am avut o
aventurd. Si ea a facut-o ocazional. Doi ani mai tdrziu ea a ramas insdarcinata ... Si chiar mi-
am dorit un copil ... Ti-am trait "visul": Ca totul este bine; Nu am nici o problema ca afacerea
mea se descurca bine. In decembrie 2010, totul sa schimbat. Nu mai aveam bani ... Tot ce am
cdstigat a fost pentru droguri. Intr-o zi cénd eram lipsitd de bani, fiica noastrd sa imbolnavit.
M-am dus la tatal meu si [-am amenintat (inca o data) sa-mi dau bani sau i-as fi ranit. Mi-a
dat 50 de euro. Trebuia sa-mi iau copilul 2 cutii de medicamente. Am luat-o si restul le-am dat
drogurilor.

Selectia cazurilor

Panayiotis a fost condamnat la opt ani de inchisoare pentru trafic de droguri. Desi era un
utilizator cronic de droguri dure, el sa adresat unitatilor din Penitenciar pentru ajutor, pentru a
detoxa si a obtine abilitdtile necesare pentru a-si sustine fiul si fiica.

Alegerea a fost bazata, pe de o parte, pe criteriile de alegere a tinerilor care erau utilizatori
de droguri si care urmau sa participe la proiect, in timp ce alegerea a fost facuta in baza vointei
pe care acesti tineri si in special Panayiotis le-a aratat, ajutati prin programe psiho-educationale
sa detoxifiati de a face droguri.

Situatia actuala

Panayiotis se afla in prezent in cel de-al patrulea an al pedepsei, iar in ultimii 2 ani
frecventeaza programele psiho-educationale, iar ultimul sdu scop este detoxificarea treptata si
dobandirea unor abilitdti care i1 vor ajuta sd-si inceapad viata. Participa la programul de
reabilitare deschisd, participd la cursuri de Invatamant, ocupandu-se in acelasi timp cu
constructii si artizanat 1n interiorul Inchisorii, care da nastere unor beneficii economice care il
ajutd sa-si sustina pe sine si familia sa.



Profil
Panayiotis este din Nicosia dintr-o familie de clasa inferioara.

Panayiotis a fost adoptat, iar parintii pasi ai sdi s-au confruntat cu probleme financiare, in
timp ce nivelul educational a fost foarte scazut. Tatal sau 1n varsta sa confruntat cu probleme
de alcoolism, in timp ce violenta domestica ficea parte din viata de zi cu zi in copildrie. A
pardsit scoala la varsta de 16 ani si a lucrat ca tehnician de masini care, de multd vreme, ia
conferit independenta financiara pana in momentul in care a inceput sa faca droguri.

Potrivit lui Panayiotis, copilaria lui a fost traumatizanta, fiind adoptata la varsta de 8 ani
dintr-o familie care se confruntd cu probleme grave ale violentei domestice predominante, in
timp ce tatdl sdu vitreg se confrunta cu probleme grave legate de alcoolism. La scoala a fost
stigmat si respins, ceea ce la determinat sa renunte la scoald si sa aiba o viata profesionald activa
inca de la o varsta frageda. Cariera sa profesionala a avut succes, in timp ce a inceput sa
foloseasca droguri din nevoia de a-si depasi traumele din copildrie. Prin folosirea sa, el si-a
intalnit sotia, care a fost de asemenea folosita si impreund au avut un copil care a fost neglijat
in mod semnificativ din cauza abuzului de droguri. Partenerul lui a disparut, iar copilul a fost
ingrijit de Panayiotis si de sora sa vitregd. Dupa o conjunctura financiara dificila si In timp ce
era deja dependent, a transferat droguri din strdinatate pentru a-si asigura doza si pentru a-si
rambursa datoriile pana cand a fost arestat si condamnat la inchisoare.

Descrierea rezultatelor diagnosticului

Informatii despre tanar din punct de vedere terapeutic:

Din punct de vedere psihologic, Panayiotis se confrunta cu semne puternice de anxietate si
depresie din cauza consumului cronic de droguri. Din punct de vedere social, el a fost exclus
atat de la rudele sale, cat si de la prietenii sai, iar singurul sdu sprijin este sora sa vitrega si
mama lui. El aratd semne intense de reactie impotriva sistemului si a societatii pe care le
consideri responsabile pentru tot ceea ce i sa intAmplat. In ciuda faptului ci are abilitati
suficiente pentru a avea o experienta profesionald, el are semne intense de analfabetism care ii
impiedica sa-si dezvolte aceste abilitati.

Panayiotis a fost evaluat de la serviciile de sdnatate mintald ale Departamentului de
penitenciare, care i-au ajutat i continuat sa-1 ajute in ceea ce priveste aspectul sau psihologic.
Prin aderarea la programele educationale si evaluarea nevoilor sale educationale, datele
rezultate au demonstrat lipsa de motivatie pe care a prezentat-o. Prin urmare, un plan de actiune
psiho-educational alaturat a fost conceput pentru ai ajuta sd-si dezvolte abilitétile, abilitatile si,
de asemenea, detoxifierea drogurilor.

In plus, datorita existentei fiicei sale, serviciile sociale ale Departamentului de penitenciare
au fost implicate pe tot parcursul procesului.

Semnele / marcatorii care au condus la diagnostic:
Deficiente mintale - Identitate deficitara

Lipsa unor modele pozitive

Dificultate in relatiile interpersonale

Functii mentale instabile

Stima de sine scazuta

Dificultatea de a controla impulsurile - Impulsivitate



Cautati stimuli emotionali

Tolerantd scdzuta la anxietate si anulare

Sentiment de disperare si impas

Atitudine pozitiva si perceptie pentru utilizarea drogurilor
Lipsa ambitiilor pentru viitor

Dementa existentiald (lipsa de principii si valori)
neglijarea emotionald sau abuzul

Situatia socio-economica scazutd / marginalizarea sociald / somajul
Lipsa suportului / controlului

Atitudine pozitiva, perceptie privind utilizarea drogurilor
Parintii care folosesc droguri

Esecul scolar

Clima psiho-sociala scolara negativa / deficitara

Bad integrarea 1n viata scolara / infometare

Bullying / Stigmatizare / marginalizare

Practicitatile de utilizare a manualului / O2 si listele de verificare din acesta
A. Cum au fost listele de verificare (pe care le vom avea in O2) legate de cazul dvs. specific?
MARKERS:
* Socializare deficitara
* Atitudinea si perceptiile care permit sau sustin utilizarea drogurilor
 Saracia, criminalitatea

* Excluderea sociala / marginalizarea / atitudinea pozitiva, perceptia privind utilizarea
drogurilor

* Prietenii / colegii care folosesc droguri

+ Atitudine de incalcare in grupul de prieteni

* Imagine pozitiva pentru utilizarea drogurilor de la colegi
* Deficiente mintale - Identitate deficitara

* Lipsa modelelor pozitive

« Dificultati in relatiile interpersonale

* Functii mentale instabile

+ Stima de sine scazuta

* Dificultati de control al impulsurilor - Impulsivitate

* neglijarea sau abuzul emotional

BUNE PRACTICI

* Dezvoltarea prin intermediul instrumentelor psiho-educationale a abilitdtilor sale
individuale si a abilitdtilor de baza, astfel incat Panayiotis sa fie mai imputernicit sa:

- A lua decizii
- Infrunta problemele

- Gestionati emotii, stres (furie etc.)



- Gandire critica

- Gandire creativa

- Afirmatia pozitiva

- Abilitati de comunicare

- Imagine pozitiva si auto-valoare

- Dezvoltarea rolului sdu parental

* Prin acordul de detoxifiere, Panayiotis este educat cu privire la consecintele consumului
de droguri:

- Asigurarea suportului emotional
- Dezvoltarea abilitétilor de netezire a obligatiunilor familiale

- Posibilitatea de a-si petrece creativ timpul liber

B. Existd asemanari sau diferente notabile?

Existd anumite similitudini cu indicatorii obisnuiti utilizati de grupul educational si
psihoterapeutic din Penitenciar.

C. Cum ar putea lista de verificare sa va ajute sd identificati acesti tineri in pericol?

Factorii Inregistrati in lista de verificare sunt deosebit de utile deoarece se referd la individ
ca fiintd biopsihosociald prin verificarea si atribuirea sensului la factorii individuali, sociali,
biologici, psihologici, scoali si alti factori din viata individului. In fiecare element al vietii sale,
individul se confruntd cu factori de pericol si pentru fiecare pericol pe care il pot urma bunele
practici corespunzdtoare prin intermediul listei de verificare pentru a trata si ajuta individul.

Prezentarea interventiei propuse

Pentru Panayiotis, a fost conceput un plan de interventie psiho-educativd, al carui obiectiv
a fost atat acela de a-1 imputernici din punct de vedere psihologic, cét si dezvoltarea abilitatilor
sale de invatare si sociale. Sa accentuat in special stimularea stimei de sine, gestionarea
anxietatii sale si inducerea sa la un program de reabilitare deschisd in cadrul institutiilor
penitenciare. In acelasi timp, i sa dat motivatia de a participa la grupurile de divertisment din
inchisoare, cum ar fi grupul de dans, pentru a-si dezvolta socializarea si abilitatile sale de
cooperare in cadrul unui grup. Sa pus un accent deosebit pe consolidarea rolului sau parental
prin intermediul instrumentelor de dezvoltare a competentelor parintesti.

In contextul implementirii programului, a fost aplicati abordarea sistematica dialectica, atat
pe plan psihologic, cat si pe nivel educational.

Au fost luate in considerare diferitele sisteme, familiale, sociale si scolare, iar pe baza
acestora planul de interventie a fost conceput pe baza abordarii sistematice dialectice.

Prin analiza sistemelor vietii sale, au aparut nevoile psihologice si educationale si au fost
stabilite tinte pentru a raspunde acestor nevoi.

Obiective



e Prin intermediul briefing-ului psiho-educativ individual si de grup asupra
consecintelor consumului de droguri si cdile de abordare a acestora.

e Sprijin psihologic si motivatie pentru a opri utilizarea si schimbarea stilului de viata.

e Psihoterapia individuala.

e Dezvoltarea personala si adoptarea unui mod de viata nou si creativ, care nu include
consumul de droguri.

e (ultivati abilitatile pentru a trata mai eficient si rezolva problemele si dificultatile,
abilitatile de a crea relatii sdnatoase si de a imbundtdti comunicarea in cadrul familiei

e Stimularea stimei de sine si asumarea responsabilitatii personale.

e Reconectati-va impreund cu viata sa educationald si profesionald, combinatd cu
dezangajarea de activitatile criminale.

e Setarea tintd pentru orientarea profesionala.

Planul de actiune (consultati Planul de actiune descris la primul caz, pagina 120)

CAZUL N. 3 Nicolas

Numele meu este Nicolas si acum am 27 de ani. De cand aveam 19 ani, am folosit
cannabisul zilnic §i asta mi-a schimbat complet viata spre rau. Totul a fost distrus, treaba mea,
visele mele, ambitiile mele. Fiecare zi din viata mea a fost o zi de stres zilnic si de nervi, luptand
cu familia si prietenii. Singurul meu prieten a fost consumul de droguri. Am facut multe greseli
pe care inca le platesc pana in ziua de azi. Vreau sa pun capat tuturor acestor lucruri.

Selectia cazurilor

Nicolas a fost condamnat la 4 ani in Penitenciar pentru posesie de droguri. Dupa
incarcerarea sa, el si-a exprimat devreme nevoia de a detoxa si a fi implicat activ In activitati
care l-ar activa si l-ar motiva din nou.

Alegerea a fost bazatd, pe de o parte, pe criteriile de alegere a tinerilor care ar participa la
proiect, adica a consumatorilor de droguri, in timp ce alegerea sa facut pe baza vointei lor si, in
special, lui Nicolas, pentru a obtine ajutor prin intermediul educatiei psthopedagogice programe
de dezintoxicare de droguri. In acelasi timp, cererea sa imediata personala de a se implica in
activitati si instrumente psiho-educationale a fost un factor major in alegerea lui.

Situatia actuala

Nicolas se afla in faza finala inainte de eliberarea sa si este complet detoxificat. Lucreaza
in timpul zilei si se intoarce in inchisoare pentru a dormi si foarte curdnd va fi eliberat. El se
simte gata sa-si inceapa viata in timp ce simte si nevoia de a contribui in felul sau la prevenirea
consumului de droguri, vorbind cu alti tineri pentru experienta sa, astfel incat sa dea un exemplu
de evitat pentru el si pentru situatia sa. Profitdnd la maximum de programul de reabilitare, el a
fost oferit, precum si educatia pe care a primit-o in cadrul inchisorii, el este astazi in masura sa
creeze, dupd vointa sa de a face acest lucru, propria afacere dupa eliberarea sa.

Profil

Nicolas este dintr-un sat din districtul Limassol din Cipru. El provine dintr-o familie rupta
de o situatie socio-economica scdzuta si este cea mai veche dintre cei doi copii din familie.



Incepand cu anul 2005, din cauza problemelor de santate, Nicolas nu lucra si beneficia de
ajutor financiar de la Serviciile de asistentd sociald. Tatdl sau, care a coborat din Anglia, la
parasit cand Nicolas avea 3 ani. De atunci a taiat toate contactele cu ele. Fratele mai mic, in
varsta de 25 de ani, este somer si primitor al ajutorului financiar din partea guvernului. Fratii
au avut o copilarie dificild, deoarece ei erau ingrijiti exclusiv de mama lor care lucra zilnic de
mai multe ore si, ca urmare, ei nu erau ghidati si sprijiniti emotional.

Potrivit lui Nicolas, copilaria lui a fost dificila, din moment ce familia nu avea o structura,
in timp ce mama lui nu era capabild sa se angajeze fatd de ei datoritd orelor in care trebuia sa
lucreze.

Nicolas a trebuit sa renunte la scoald dupa clasa a treia a liceului din cauza dificultatilor
financiare cu care se confrunta familia sa. A lucrat ca dulgher pentru a ajuta la venitul familiei.
La varsta de 19 ani, dupa incheierea serviciului sau militar, el nu lucra, in timp ce, in acelasi
timp, a inceput si utilizeze zilnic cannabisul. In 2012, a fost implicat intr-un accident grav la
masina si a fost lasat sa faca fata unor probleme grave de sanatate. Tinerii lui, problemele sale
psihologice si alte probleme de sandtate pe care el si mama sa le provoaca provoaca anxietate
si suferintd emotionala. Potrivit lui Nicolas, copilaria lui era dificila, din moment ce familia nu
era structurata corespunzator, iar mama lui nu putea sa se dedice copiilor datorita orelor in care
trebuia sa lucreze.

Descrierea rezultatelor diagnosticului

Informatii despre tanar din punct de vedere terapeutic:

Din perspectiva psihologica, Nicolas se confruntd cu semne intense de oboseald emotionala,
stres si nesiguranta. La inceput, a fost sceptic si nu era gata sa aiba incredere in oameni.

Nicolas a fost evaluat de la serviciile de sdndtate mintald ale Departamentului de
penitenciare, care a ajutat si continuat sa-l ajute in ceea ce priveste aspectul sau psihologic. Prin
aderarea la programele educationale si evaluarea nevoilor sale educationale, datele rezultate au
demonstrat lipsa de motivatie pe care a prezentat-o. Prin urmare, un plan de actiune psiho-
educational alaturat a fost conceput pentru ai ajuta sd-si dezvolte abilitatile, abilitatile si, de
asemenea, detoxifierea drogurilor.

Semnele / marcatorii care au condus la diagnostic:
Deficiente mintale - Identitate deficitara

Lipsa unor modele pozitive

Dificultate in relatiile interpersonale

Functii mentale instabile

Stima de sine scazuta

Tolerantd scdzuta la anxietate si anulare

Lipsa ambitiilor pentru viitor

Situatia socio-economicd scazutd / marginalizarea sociald / somajul
Lipsa suportului / controlului

Esec la scoala

Clima psiho-sociald scolara negativa / deficitara
Bad integrarea 1n viata scolara / infometare

Practicitatile de utilizare a manualului / O2 si listele de verificare din acesta



A. Cum au fost listele de verificare (pe care le vom avea in O2) legate de cazul dvs. specific?
MARKERS:

* Socializare deficitard

» Saracia, criminalitatea

* Excluderea sociald / marginalizarea / atitudinea pozitiva, perceptia privind utilizarea
drogurilor

* Prietenii / colegii care folosesc droguri

+ Atitudine de incélcare in grupul de prieteni

* Imagine pozitiva pentru utilizarea drogurilor de la colegi
* Lipsa modelelor pozitive

+ Stima de sine scazuta

* Dificultati de control al impulsurilor - Impulsivitate

BUNE PRACTICI
e Dezvoltarea prin intermediul instrumentelor psiho-educationale a abilitdtilor sale
individuale si abilitatilor de baza, astfel incat Nicolas va fi mai imputernicit sa:

- alua decizii

- Infruntd problemele

- gestionarea emotiilor, stresului (furie etc.)
- Gandire critica

- Gandire creativa

- Afirmatia pozitiva

- Abilitati de comunicare

- Imagine pozitiva si auto-valoare

* Prin acceptarea dezintoxicarii, Nicolas este educat cu privire la consecintele consumului
de droguri:

- Asigurarea suportului emotional

- Dezvoltarea abilitatilor de netezire a obligatiunilor familiale

- Posibilitatea de a-si petrece creativ timpul liber

- oportunitati financiare, sociale, educationale si de divertisment in comunitate
- comunitate de sustinere

- Mesaje impotriva folosirii drogurilor in comunitate

B. Exista vreo asemanare sau diferente notabile?

Existd anumite similitudini cu indicatorii obisnuiti utilizati de grupul educational si
psihoterapeutic din Penitenciar.

C. Cum ar putea lista de verificare sa va ajute sd identificati acesti tineri in pericol?



Factorii Inregistrati pe lista de verificare sunt deosebit de folositori, deoarece acestia se
ocupa de persoana fizica ca biopsychosociald prin verificarea si atribuirea sensului la factorii
individuali, sociali, biologici, psihologici, scolari si alti factori din viata fiecirei persoane. In
fiecare element al vietii sale individul se confrunta cu factori de pericol si pentru fiecare factor,
prin utilizarea listei de verificare, se pot urmari bunele practici relevante pentru a trata si a ajuta
persoana.

Prezentarea interventiei propuse

Pentru Nicolas, a fost conceput un plan de interventie psiho-educativa, al cdrui obiectiv a
fost atat acela de ai imputernici psihologic, cat si de a-si dezvolta abilitatile atat la nivel
educational, cét si la nivel social. Sa accentuat in mod deosebit increderea in sine, gestionarea
anxietatii si inducerea sa intr-un program deschis de reabilitare in spatiul inchisorii. In acelasi
timp, a fost motivat s participe la grupurile de divertisment din inchisoare, cum ar fi echipa de
dans, pentru a-si dezvolta sociabilitatea si abilitatile sale de cooperare n contextul echipei.

In contextul implementirii programului, a fost aplicati abordarea sistematica dialectica, atat
pe plan psihologic, cat si pe nivel educational.

Au fost luate in considerare diferitele sisteme, familiale, sociale si scolare, iar pe baza
acestora planul de interventie a fost conceput pe baza abordarii sistematice dialectice.

Prin analiza sistemelor vietii sale, au aparut nevoile psihologice si educationale si au fost
stabilite tinte pentru a raspunde acestor nevoi.

Obiective

* prin intermediul briefing-ului psiho-educativ individual si de grup privind consecintele
consumului de droguri si modalitdtile de abordare a acestora.

* Sprijin psihologic si motivatie pentru a opri utilizarea si schimbarea stilului de viata.
* Psihoterapia individuala.

* Dezvoltarea personald si adoptarea unui mod de viatd nou si creativ, care nu include
consumul de droguri.

+ Cultivati abilitdtile pentru a trata mai eficient si rezolva problemele si dificultatile,
abilitatile de a crea relatii sandtoase si de a imbundtiti comunicarea in cadrul familiei

* Stimularea respectului de sine si asumarea responsabilitétii personale.

* Reconectati-va la viata educationala si profesionald, combinata cu dezintegrarea de la
activitatile criminale.

* Setarea tintd pentru orientarea profesionala.

Planul de actiune (consultati Planul de actiune descris la primul caz, pagina 120)

CAZUL nr. 4 Elena



Numele meu este Elena si am 28 de ani. Am inceput sa fac droguri de cand aveam 15 ani,
parintii mei fiind aproape intotdeauna absenti din casa din cauza locurilor de munca. Cannabis
a fost la inceput companionul meu si o cale de iesire din problemele mele. La un moment dat
m-am dus mai adanc si am inceput sa folosesc cocaina. Am avut o relatie cu cineva care ma
condus la droguri. Fara sa-mi dau seama, m-am gasit intr-un iad care ma condus la inchisoare.
In ciuda nenorocirii mele, ma simt norocos si sper cd pot si md indepdrtez de toate acestea.

Selectia cazurilor

Elena a fost condamnati la 6 ani de inchisoare pentru posesie si trafic de droguri. In urma
unei mici perioade de ajustare, ea a fost abordatd de Directia Servicii de Invataimant si de
Sanatate Mintald a Departamentului Penitenciarelor pentru ai motiva si a admite la programele
de educatie si terapie. Ea a fost admisa la un program inchis de reabilitare pe care la renuntat,
dar mai tarziu a ajuns sa-si dea seama ca medicamentele nu o vor lua nicdieri si au cerut singura
sa fie admisa la programele psiho-educative pentru detoxifiere.

Alegerea a fost bazata, pe de o parte, pe criteriile de alegere a tinerilor care ar participa la
proiect, adica utilizatorii de droguri, In timp ce alegerea sa facut pe baza vointei lor, si mai ales
a Elenei, pentru a obtine ajutor prin educatia psihopedagogica programe de dezintoxicare de
droguri. In acelasi timp, faptul ca a ficut mai multe eforturi nereusite de detoxifiere a fost o
provocare suplimentara pentru a aplica un nou tip de efort prin instrumentele psiho-
educationale, precum si angajarea ei n inchisoare.

Situatia actuala

Elena este cu un pas Tnainte de eliberarea ei si prin participarea ei la programele psiho-
educative ea are albina, curata pentru mai mult de un an. A fost instruita in diverse discipline si
a dobandit abilitati si certificdri care i-au permis sa se reintegreze in societate.

Profil

Elena este dintr-un sat din districtul Limassol din Cipru, dintr-o familie cu o inalta clasa
socio-economica de prosperitate si prestigiu financiar.

Relatia ei cu parintii ei este descrisa ca fiind indepartatd de la o varsta frageda, in timp ce
ea insdsi simte ca niciodata nu a primit nici o afectiune si iubire parinteascd, din moment ce
parintii ei erau in mod continuu absenti in angajamente profesionale si alte activitati. Pe de alta
parte, ei au simtit cd au oferit totul prin banii lor si nu au putut sa-si dea seama de nevoia de
afectiune parentala. Elena a mers la o scoald privata cu colegii ei de acelasi nivel social, iar in
ultimul an de scoald, notele ei au fost semnificativ scazute din cauza consumului de droguri.

Potrivit Elenei, in ciuda problemelor din relatia lor, parintii ei au incercat intotdeauna sa 1i
ofere tot ce are nevoie un copil. In ansamblu, nu sa confruntat cu probleme financiare, dar a

atasatd de bunica ei decat de parintii ei. Prosperitatea ei financiara a atras de multe ori oameni
apropiati de ea, care se prefdau ca sunt prietenii ei, ci, in schimb, au condus-o spre droguri si
distrugere.

Descrierea rezultatelor diagnosticului

Informatii despre tanar din punct de vedere terapeutic:



Din perspectiva psihologica, Elena nu prezinta nici o psihopatologie activa. Ea Insa prezinta
semne de furie intensd impotriva sistemului, a societatii si a parintilor ei.

Experientele ei de viata au transformat-o intr-o persoana care nu are incredere si nu isi poate
exprima emotiile. In ciuda faptului cd nu a folosit droguri de ceva timp, se simte in continuare
vulnerabild, mai ales emotional.

La Inceputul incarcerarii ei era apaticd si nu avea nici un interes pentru nimic. Incet, ea a
fost motivata si a fost interesata sa invete si sa continue cu viata ei.

Elena a fost evaluatd de la serviciile de sandtate mintald ale Departamentului de
penitenciare, care au ajutat-o si au continuat sa o ajute in ceea ce priveste aspectul ei psihologic.
Prin aderarea la programele educationale si evaluarea nevoilor ei educationale datele obtinute
au demonstrat lipsa de motivare pe care a prezentat-o. Prin urmare, un plan de actiune psiho-
educational alaturat a fost conceput pentru ai ajuta sa-si dezvolte abilitatile, abilitatile si, de
asemenea, detoxifierea drogurilor.

Semnele / markerii care au condus la diagnosticare
e Deficiente mintale - Identitate deficitara
Lipsa unor modele pozitive
Dificultate in relatiile interpersonale
Stima de sine scazuta
Dificil pentru a controla impulsurile - Impulsivitate
Toleranta scdzuta la anxietate si anulare
Sentimentul disperarii si al impasului
Lipsa ambitiilor pentru viitor

Practicitatile de utilizare a manualului / O2 si listele de verificare din acesta
A. Cum au fost listele de verificare (pe care le vom avea in O2) legate de cazul dvs. specific?

MARKERS:
e Dificil de comunicat intre membrii familiei
Lipsa suportului / controlului
Atitudine pozitiva, perceptie privind utilizarea drogurilor
Utilizarea drogurilor de catre prieteni / colegi
Atitudine incorectd in grupul de prieteni
Imagine pozitiva pentru utilizarea de droguri de la colegii lor

BUNE PRACTICI

* Dezvoltarea prin instrumentele psiho-educationale a abilitatilor sale individuale si a
abilitatilor de baza, astfel incat Elena sa fie mai imputernicitd sa:

- a lua decizii

- Infrunta problemele

- gestionati emotiile, stresul (furia etc.)
- Gandire critica

- Gandire creativa

- Afirmatia pozitiva



- Abilitati de comunicare

- Imagine pozitiva si auto-valoare

* Prin acceptarea detoxifierii, Elena este educatd cu privire la consecintele consumului de
droguri:

- Asigurarea suportului emotional
- Dezvoltarea abilitétilor de netezire a obligatiunilor familiale

- Posibilitatea de a petrece creativ timpul liber

B. Existd asemanari sau diferente notabile?

Existd anumite similitudini cu indicatorii obisnuiti utilizati de grupul educational si
psihoterapeutic din Penitenciar.

C. Cum ar putea lista de verificare sa va ajute sa identificati acesti tineri in pericol?

Factorii Inregistrati pe lista de verificare sunt deosebit de folositori, deoarece acestia se
ocupa de persoana fizica ca biopsychosociald prin verificarea si atribuirea sensului la factorii
individuali, sociali, biologici, psihologici, scolari si alti factori din viata fiecirei persoane. In
fiecare element al vietii sale individul se confruntd cu factori de pericol si pentru fiecare factor,
prin utilizarea listei de verificare, se pot urmari bunele practici relevante pentru a trata si a ajuta
persoana.

Prezentarea interventiei propuse

Pentru Elena a fost proiectat un plan de interventie psiho-educativa, al carui obiectiv a fost
atat acela de a-si Imputernici din punct de vedere psihologic, cat si de a-si dezvolta abilitatile
atat la nivel educational, cét si la nivel social. Sa accentuat in mod deosebit increderea in sine,
gestionarea anxietatii si inducerea ei intr-un program deschis de reabilitare in spatiul inchisorii.
In acelasi timp, ea a fost motivata sa participe la grupurile de divertisment ale inchisorii, cum
ar fi echipa de dans, pentru a-si dezvolta sociabilitatea si abilitdtile de cooperare in contextul
echipei.

In contextul implementirii programului, a fost aplicati abordarea sistematica dialectica, atat
pe plan psihologic, cat si pe nivel educational.

Au fost luate in considerare diferitele sisteme, familiale, sociale si scolare, iar pe baza
acestora planul de interventie a fost conceput pe baza abordarii sistematice dialectice.

Prin analiza sistemelor vietii ei, au aparut nevoile psihologice si educationale si au fost
stabilite tinte pentru a raspunde acestor nevoi.

Obiective
e Prin briefing-ul psihoeducational individual si de grup asupra consecintelor
consumului de droguri si a modalitatilor de abordare a acestora.
e Sprijin psihologic si motivatie pentru a opri utilizarea si schimbarea stilului de viata.
Psihoterapia individuala.
e Dezvoltarea personala si adoptarea unui mod de viata nou si creativ, care nu include
consumul de droguri.



e (ultivati abilitatile pentru a trata mai eficient si rezolva problemele si dificultatile,
abilitatile de a crea relatii sdnatoase si de a imbundtdti comunicarea in cadrul familiei

e Stimularea stimei de sine si asumarea responsabilitatii personale.

e Reconectati-va impreund cu viata sa educationald si profesionald, combinatd cu
dezangajarea de activitatile criminale.

e Setarea tintd pentru orientarea profesionala.

Planul de actiune (consultati Planul de actiune descris la primul caz, pagina 120)

Cazul N. 5 Constantina

Numele meu este Constantina si am 25 de ani. Am inceput sa folosesc canabisul asa cum
incepeau aceste lucruri, intr-un grup de adolescenti. Ne-am dus la concerte, am ramas panda
tdrziu in centru, am fumat o tigara ... Apoi m-am prins acolo, am intdlnit copii si sotul meu,
care deja folosea eroina, si cand am terminat scoala, m-am dus de la ocazional la canabis si
pilula la noul meu curs. Aveam 17 ani si tocmai terminam liceul cand am incercat cocaina
pentru prima data si de cand a fost bautura mea regulata.

Selectia cazurilor

Constantina a fost condamnata la 3 ani de inchisoare pentru posesie de droguri. Dupa
incarcerarea ei, ea si-a exprimat nevoia de a detoxifia si de a se implica activ in activitatile care
i-ar activa si mobiliza din nou. Motivul ei a fost faptul ca sotul ei a fost inchis impreunad cu ea
si Tmpreuna au decis sa detoxifice si sd Incerce sa-si schimbe viata.

Alegerea a fost bazatd, pe de o parte, pe criteriile de alegere a tinerilor care ar participa la
proiect, adica la utilizatorii de droguri, in timp ce alegerea a fost facuta in baza vointei lor, si in
special a lui Constantina, pentru a obtine ajutor prin educatia psihopedagogicd programe de
dezintoxicare de droguri. In acelasi timp, cererea ei imediati personald de a se implica in
activitati si instrumentele psiho-educationale a fost un factor important in alegerea ei, precum
si faptul cd ea si sotul ei si-au dorit sd se sprijine reciproc In lupta lor pentru detoxifiere.

Situatia actuala

Constantina se afla in primul an de inchisoare si a nceput, in ultimele 6 luni, sa se angajeze
in programul de reabilitare care functioneaza in penitenciar, precum si in admiterea la
programele psiho-educationale si de expertiza profesionala. Starea ei psihicd rau initiala sa
imbunatatit semnificativ.

Profil

Constantina este dintr-un sat din Nicosia, Cipru si provine dintr-o familie cu statut socio-
economic scazut. Parintii ei au divortat cand era inca foarte tandra. Ea a crescut cu bunica ei, In
timp ce mama ei a fost consumator de droguri.

In ciuda faptului ci Constantina nu cunostea, de fapt, dragostea parinteascd, ea a primit
dragoste si dragoste de la bunica pe care o iubeste profund si care o sustine prin efortul ei de a
detoxifia. Avea o copilarie dificild, mai ales financiar. Anii ei adolescenti au fost intenti si lipsiti



de limite care au condus-o la un comportament delincvent necontrolat, precum si introducerea
ei in grupurile de consumatori de droguri.

Potrivit lui Constantina, copilaria era dificila in special financiar, chiar daca ea considera ca
a primit o multime de dragoste de la bunica ei, care a facut tot ce-i sta In putintd pentru ao
proteja. De la varsta frageda de 17 ani sa aflat in lumea drogurilor, unde a experimentat intens
emotiile de bucurie si tristete. Ea considera ca a ajuns foarte aproape de moarte, in timp ce era
in acelasi timp pe o cale pe care nu putea sa o scape, deoarece atat ea, cat si sotul ei au intrat
adanc n lumea drogurilor.

Descrierea rezultatelor diagnosticului

informatii despre tanar din punct de vedere terapeutic:

Din perspectiva psihologica, Constantina se ocupa de semne intense de depresie, anxietate
si insecuritate. Ea pare neincredere fatd de oameni, in timp ce semnele de retragere si
consumul de droguri sunt evidente. Din perspectiva sociala, singura ei sustinere este bunica
ei, care este foarte veche si nu o poate sustine.

Constantina a fost evaluata de la serviciile de sandtate mintald ale Departamentului de
penitenciare, care au ajutat-o si au continuat sa o ajute in ceea ce priveste aspectul ei
psihologic. Prin aderarea la programele educationale si evaluarea nevoilor ei educationale
datele obtinute au demonstrat lipsa de motivare pe care a prezentat-o. Prin urmare, un plan de
actiune psiho-educational aldturat a fost conceput pentru ai ajuta sd-si dezvolte abilitdtile,
abilititile si, de asemenea, detoxifierea drogurilor. In acelasi timp, prin acest efort obiectivul
este de a inversa neincrederea fata de sistem si de institutiile sociale.

Semnele / markerii care au condus la diagnosticare

Deficiente mintale - Identitate deficitara

Lipsa unor modele pozitive

Dificultate in relatiile interpersonale

Functii mentale instabile

Stima de sine scazuta

Toleranta scdzuta la anxietate si anulare

Lipsa ambitiilor pentru viitor

Situatia socio-economica scazutd / marginalizarea sociald / somajul
Lipsa suportului / controlului

Esec la scoala

Clima psiho-sociala scolara negativa / deficitara

Bad integrarea 1n viata scolara / infometare

Atitudine pozitivd, perceptie asupra consumului de droguri
Parintii care sunt consumatori de droguri

Practicitatile de utilizare a manualului / O2 si listele de verificare din acesta

A. Cum au fost listele de verificare (pe care le vom avea in O2) legate de cazul dvs. specific?
MARKERS:



» Socializare deficitara
» Saracia, criminalitatea

* Excluderea sociald / marginalizarea / atitudinea pozitiva, perceptia privind utilizarea
drogurilor

* Prietenii / colegii care folosesc droguri

+ Atitudine de incélcare in grupul de prieteni

* Imagine pozitiva pentru utilizarea drogurilor de la colegi
* Lipsa modelelor pozitive

* Stima de sine scazuta

* Dificultati de control al impulsurilor - Impulsivitate

* neglijarea sau abuzul emotional

BUNE PRACTICI

* Dezvoltarea prin intermediul instrumentelor psiho-educationale a abilitatilor sale
individuale si abilitdtilor de baza, astfel incat Constantina sa fie mai Iimputernicita sa:

- aluadecizii

- Infruntd problemele

- gestionarea emotiilor, stresului (furie etc.)
- Gandire criticd

- Gandire creativa

- Afirmatia pozitiva

- Abilitati de comunicare

- Imagine pozitiva si auto-valoare

- Suport emotional

- Asteptarile pozitive ale parintilor

- Reguli clare / obiective / limite

» Adecvarea familialad: capacitatea de a rezolva conflicte, de a lua decizii, de a face fata
problemelor

* Scoala

* Prin acceptarea detoxifierii, Constantina este educatd cu privire la consecintele
consumului de droguri:

- Asigurarea suportului emotional
- Dezvoltarea abilitatilor de netezire a obligatiunilor familiale

- Posibilitatea de a petrece creativ timpul liber



- oportunitati financiare, sociale, educationale si de divertisment In comunitate
- Posibilitati de distractie creativa in timpul liber

- comunitate de sustinere

- Mesaje impotriva folosirii drogurilor in comunitate

- Rezistenta psihica

- Atitudine negativa fata de droguri

- Existenta unui principiu si a unui sistem de valori

B. Exista asemanari sau diferente notabile?

Existd anumite similitudini cu indicatorii obisnuiti utilizati de grupul educational si
psihoterapeutic din Penitenciar.

C. Cum ar putea lista de verificare sa va ajute sd identificati acesti tineri in pericol?

Factorii inregistrati pe lista de verificare sunt deosebit de folositori, deoarece acestia se
ocupd de persoana fizica ca biopsychosociald prin verificarea si atribuirea sensului la factorii
individuali, sociali, biologici, psihologici, scolari si alti factori din viata fiecirei persoane. In
fiecare element al vietii sale individul se confrunta cu factori de pericol si pentru fiecare factor,
prin utilizarea listei de verificare, se pot urmari bunele practici relevante pentru a trata si a ajuta
persoana.

Prezentarea interventiei propuse

Pentru Constantina a fost creat un plan de interventie psiho-educativa, al cdrui obiectiv a
fost atat acela de a-si imputernici psihologic, cat si de a-si dezvolta abilitatile atat la nivel
educational, cat si la nivel social. Sa accentuat in mod deosebit increderea in sine, gestionarea
anxietatii si inducerea ei intr-un program deschis de reabilitare in spatiul inchisorii. In acelasi
timp, ea a fost motivata sa participe la grupurile de divertisment ale inchisorii, cum ar fi echipa
de dans, pentru a-si dezvolta sociabilitatea si abilitatile de cooperare in contextul echipei.

In acelasi timp, sprijinul reciproc oferit de sotul ei si posibilitatea reuniunilor reciproce i
sustin pe ambii.

In contextul implementirii programului, a fost aplicati abordarea sistematica dialectici, atat
pe plan psihologic, cét si pe nivel educational.

Au fost luate in considerare diferitele sisteme, familiale, sociale si scolare, iar pe baza
acestora planul de interventie a fost conceput pe baza abordarii sistematice dialectice.

Prin analiza sistemelor vietii ei, au aparut nevoile psihologice si educationale si au fost
stabilite tinte pentru a raspunde acestor nevoi.

Obiective

Prin briefingul psihoeducational individual si de grup asupra consecintelor consumului de
droguri si a modalitétilor de abordare a acestora:
e Sprijin psihologic si motivatie pentru a opri utilizarea si schimbarea stilului de viata.
e Psihoterapia individuala.



e Dezvoltarea personala si adoptarea unui mod de viata nou si creativ, care nu include
consumul de droguri.

e (Cultivati abilitatile pentru a trata mai eficient si rezolva problemele si dificultatile,
abilitatile de a crea relatii sdnatoase si de a imbunatati comunicarea in cadrul familiei

e Stimularea stimei de sine si asumarea responsabilitatii personale.

Reconectati-va impreund cu viata sa educationald si profesionald, combinata cu

dezangajarea de activitatile criminale.

Setarea tinta pentru orientarea profesionala.

Interventii speciale, inclusiv prevenirea recidivei si dezvoltarea motivelor.

Alte interventii pentru reducerea daunelor, de ex. psychoeducation

Activitdti alternative sau de divertisment

Planul de actiune (consultati Planul de actiune descris la primul caz, pagina 120)

Cazul N. 6 George

Numele meu este George si am fost un utilizator cronic de droguri. Din cauza lor sunt astazi
in inchisoare. Drogurile mi-au distrus viata. In interiorul inchisorii am gdsit sprijin si am putut
sa nu mai folosesc. Locuiam o minciuna ... M-am gandit ca eu eram inteligent ... toate
minciunile si doar o lume falsa.

Selectia cazurilor

George a fost condamnat la 5 ani de inchisoare pentru posedarea si folosirea drogurilor. La
incarcerarea sa a incercat foarte mult sd-si depdseascd dependenta. A intrat in programul de
reabilitare, in programe educationale si in programe de activitati de divertisment.

Alegerea a fost bazatd, pe de o parte, pe criteriile de alegere a tinerilor care ar participa la
proiect, adicd pe utilizatorii de droguri, in timp ce alegerea a fost facuta in baza vointei lor, si
mai ales a lui George, pentru a obtine ajutor prin intermediul educatiei psihopedagogice
programe de dezintoxicare de droguri. In acelasi timp, cererea sa imediata personali de a se
implica in activitati si instrumente psiho-educationale a fost un factor major in alegerea lui. in
plus, pentru proiectul specific el a cerut cu tarie participarea, asa cum el insusi a declarat ca
doreste sa contribuie la schimbarea vietilor altor tineri dependenti.

Situatia actuala

George are incd 2 ani pentru a servi pani la eliberarea sa. In ultimul an el a fost curat de
substante in timp ce continua s participe la programul de reabilitare din inchisoare. In plus, el
respectd programele psiho-educationale, lucreaza in inchisoare, in timp ce relatiile sale cu
familia si copilul sau de 4 ani au fost netezite. Astazi este pozitia si doreste sa isi creeze propria
afacere dupa eliberarea sa.

Profil

George este dintr-un sat din Limassol, Cipru si provine dintr-o familie structurata. Chiar
inainte de arestarea sa a avut un copil care este un sprijin foarte important pentru el, precum si
unul dintre cele mai importante motive care i-au dat vointa de a intra in programe si de a-si
schimba viata.



George 1s1 povesteste copildria ca fiind ideald pentru un copil. Nu avea probleme speciale,
iar familia lui era mereu acolo pentru el. Nu sa confruntat cu probleme care sa justifice in vreun
fel implicarea sa in droguri. Dupa cum a declarat el insusi, implicarea sa a fost inexplicabila.

Potrivit lui George, copilaria lui a fost ideald. In ultimii ani scolari, notele sale au fost
scazute din cauza dificultitilor de invatare pe care le-a prezentat. In acest moment, in loc si fie
sprijinit de mediul sau scolar si de profesorii sai, el a fost vizat. In acest timp, el a cautat sa faca
parte dintr-un grup de egali care se confrunta cu probleme similare datorita nevoii sale de a face
parte dintr-un loc unde ar fi acceptat. Acolo comportamentul sdu a inceput sa se transforme in
rau, el a renuntat la scoald si pand cind a intrat in armata a Inceput consumul de droguri, ceea
ce in sine a condus la posesia si traficul de droguri ca pe o cale de a se asigura ca o face.

Descrierea rezultatelor diagnosticului

informatii despre tanar din punct de vedere terapeutic:

Din perspectiva psihologica, George nu-si poate exprima emotiile si 1i este fricd sa aiba
incredere in oameni.

George a fost evaluat de la serviciile de sanitate mintald ale Departamentului de
penitenciare, care a ajutat si continuat sa-1 ajute in ceea ce priveste aspectul sau psihologic. Prin
aderarea la programele educationale si evaluarea nevoilor sale educationale, datele rezultate au
demonstrat lipsa de motivatie pe care a prezentat-o. Prin urmare, un plan de actiune psiho-
educational alaturat a fost conceput pentru ai ajuta sd-si dezvolte abilitatile, abilitatile si, de
asemenea, detoxifierea drogurilor.

Semnele / markerii care au condus la diagnosticare
Deficiente mintale - Identitate deficitara
Dificultate in relatiile interpersonale

Stima de sine scazuta

Toleranta scdzuta la anxietate si anulare

Esec la scoalad

Clima psiho-sociald scolara negativa / deficitara
Bad integrarea in viata scolard / infometare

Practicitatile de utilizare a manualului / O2 si listele de verificare din acesta

A. Cum au fost listele de verificare (pe care le vom avea in O2) legate de cazul dvs. specific?
MARKERS:

* Socializare deficitard

* Prietenii / colegii care folosesc droguri

« Atitudine de incalcare in grupul de prieteni

* Imagine pozitiva pentru utilizarea drogurilor de la colegi

* Stima de sine scazuta

* Dificultati de control al impulsurilor - Impulsivitate



BUNE PRACTICI

* Dezvoltarea prin intermediul instrumentelor psiho-educationale a abilitdtilor sale
individuale si a abilitatilor de baza de viata astfel incat George s fie mai imputernicit sa:

- alua decizii

- Infrunta problemele

- gestionarea emotiilor, stresului (furie etc.)
- Gandire criticd

- Gandire creativa

- Afirmatia pozitiva

- Abilitati de comunicare

- Imagine pozitiva si auto-valoare

- - Intarirea rolului parintilor

* Prin acordul de detoxifiere, George este educat cu privire la consecintele consumului de
droguri:

- Asigurarea suportului emotional

- Dezvoltarea abilitatilor de netezire a obligatiunilor familiale

- Posibilitatea de a-si petrece creativ timpul liber

- oportunitati financiare, sociale, educationale si de divertisment in comunitate
- Sanse pentru activitati creative in timpul liber

- comunitate de sustinere

- Mesaje impotriva folosirii drogurilor in comunitate

B. Exista asemanari sau diferente notabile?

Exista anumite similitudini cu indicatorii obisnuiti utilizati de grupul educational si
psihoterapeutic din Penitenciar.

C. Cum ar putea lista de verificare sa va ajute sd identificati acesti tineri in pericol?

Factorii Inregistrati pe lista de verificare sunt deosebit de folositori, deoarece acestia se
ocupd de persoana fizica ca biopsychosociald prin verificarea si atribuirea sensului la factorii
individuali, sociali, biologici, psihologici, scolari si alti factori din viata fiecirei persoane. In
fiecare element al vietii sale individul se confrunta cu factori de pericol si pentru fiecare factor,
prin utilizarea listei de verificare, se pot urmari bunele practici relevante pentru a trata si a ajuta
persoana.

Prezentarea interventiei propuse

Pentru George, a fost conceput un plan de interventie psiho-educativa, al carui obiectiv a
fost atat acela de a-1 imputernici din punct de vedere psihologic, cat si de a-si dezvolta abilitatile
atat la nivel educational, cét si la nivel social. Sa accentuat in mod deosebit increderea in sine,
gestionarea anxietdtii si inducerea sa intr-un program deschis de reabilitare 1n spatiul inchisorii.



In acelasi timp, a fost motivat si participe la grupurile de divertisment din inchisoare, cum ar fi
echipa de dans, pentru a-si dezvolta sociabilitatea si abilitatile sale de cooperare in contextul
echipei.

In contextul implementirii programului, a fost aplicatd abordarea sistematica dialectica, atat
pe plan psihologic, cat si pe nivel educational.

Au fost luate in considerare diferitele sisteme, familiale, sociale si scolare, iar pe baza
acestora planul de interventie a fost conceput pe baza abordarii sistematice dialectice.

Prin analiza sistemelor vietii sale, au aparut nevoile psihologice si educationale si au fost
stabilite tinte pentru a raspunde acestor nevoi.

Obiective

* prin briefing psihoeducational individual si de grup asupra consecintelor consumului de
droguri si a modalitatilor de combatere a acestora.

* Sprijin psihologic si motivatie pentru a opri utilizarea si schimbarea stilului de viata.

* Psihoterapia individuala.

* Dezvoltarea personald si adoptarea unui mod de viatd nou si creativ, care nu include
consumul de droguri.

+ Cultivati abilitatile pentru a trata mai eficient si rezolva problemele si dificultatile,
abilitatile de a crea relatii sdnatoase si de a imbunatati comunicarea in cadrul familiei

* Stimularea respectului de sine si asumarea responsabilitatii personale.

* Reconectati-va la viata educationala si profesionald, combinatd cu dezintegrarea de la
activitatile criminale.

* Setarea tintd pentru orientarea profesionala.
Planul de actiune (consultati Planul de actiune descris la primul caz, pagina 120)

Cazul N. 7 Demetris

Inchisoarea, tribunalele si mandatele. Faptul ci am crezut cd merit o viatd mai bund decdt
cea cu droguri. Visez sa am un prieten, sa fiu iubit si sa am o familie. Toate acestea m-au
condus la reabilitare. Am vazut ca pierd totul: eu insumi, familia mea, demnitatea mea §i am
continuat sda cad intr-o stanca pe care am sapat-o de fiecare data cand am ajuns in fundul ei si
chiar daca stiam ca ma duceam la distrugere nu ma puteam ajuta , M-am simtit quilt pana in
punctul in care am renuntat, nu am vrut sa lupt pentru ceva mai bun, am incercat sa ma sinucid
de trei ori pdna cand am recunoscut ca am nevoie de ajutor profesional.

Selectia cazurilor

Demetris are doar 20 de ani. Aceasta este a treia oard cand este incarcerat pentru mai multe
spargeri si furturi pe care si-a luat angajamentul de a-si lua doza. In urma unei mobilizari a
serviciilor penitenciare, a fost convins sa fie admis intr-un program si sa inceapa sa-si schimbe
viata.



Alegerea a fost bazata, pe de o parte, pe criteriile de alegere a tinerilor care ar participa la
proiect, adica la utilizatorii de droguri, in timp ce alegerea sa facut pe baza vointei lor si, in
special, a lui Demetris, pentru a obtine ajutor prin educatia psihopedagogica programe de
dezintoxicare de droguri. Pe de altd parte, tineretul sau si faptul ca el a fost deja incarcerat de
trei ori a dat un motiv atat lui Demetris, cat si serviciilor care i-au acordat o atentie deosebita.

Situatia actuala

Demetris are inci doi ani de inchisoare pani la eliberarea sa. In ultimul an, participa la un
program de reabilitare, in timp ce continud sa participe la programul de detoxifiere din
inchisoare. In plus, participa la programe psiho-educative, lucreaza in inchisoare, in timp ce
relatia cu familia este inca problematica fatd de inexistenta.

Profil

Demetris este din Ammochostos, iar de la varsta de 15 ani a prezentat un comportament
delincvent si a luat parte la furt si furturi in scopul obtinerii dozei. Pentru aceste actiuni el a fost
deja incarcerat de 3 ori.

Demetris nu-si aminteste sa aiba o copilarie fara griji. De la varsta de 14 ani a folosit droguri
in mod constant si este implicat activ in comportamente delincvente si actiuni ilegale. Prietenii
lui au fost mereu mai in varsta, desi nu le-a simtit niciodata ca pe niste oameni grijuli, ci ca pe
oameni care voiau sd-i profite de el.

Potrivit Iui Demetris, el sa confruntat cu abandonarea de la o varsta frageda, deoarece
parintii lui nu erau acolo pentru el atunci cand a prezentat un comportament delincvent de la o
varsta frageda. Parintii sai in mod obisnuit au simtit ca a fost corect sa-1 scoatd din casd cand a
inceput sa foloseasca droguri, fapt care, potrivit lui, la dus mai adanc la consumul de droguri.

Descrierea rezultatelor diagnosticului

informatii despre tanar din punct de vedere terapeutic:

Din punct de vedere psihologic, Demetris prezintd psihopatologia activd ca rezultat al
consumului de droguri. El prezinta suspine intense de stres, precum si decadenta emotionala si
furie intensd Tmpotriva sistemului si a societatii.

Experientele pe care le-a transformat intr-o persoana care se teme sa se increada cu usurinta
si sd-si exprime emotiile. In ciuda faptului cd el nu a folosit droguri de ceva vreme, el este In
continuare vulnerabil, in principal emotional.

De data aceasta a fost inchis, a fost caracterizat de apatia si lipsa de interes. Incet, prin
mobilizarea lui, el a inceput sa fie interesat de Invatare si a inceput sa aiba motive sa-si continue
viata.

Nicolas a fost evaluat de la serviciile de sdndtate mintald ale Departamentului de
penitenciare, care a ajutat si continuat sa-1 ajute in ceea ce priveste aspectul sau psihologic. Prin
aderarea la programele educationale si evaluarea nevoilor sale educationale, datele rezultate au
demonstrat lipsa de motivatie pe care a prezentat-o. Prin urmare, un plan de actiune psiho-
educational alaturat a fost conceput pentru ai ajuta sa-si dezvolte abilitatile, abilitatile si, de
asemenea, detoxifierea drogurilor, in timp ce a fost admis in programul de reabilitare si primeste
tratament medical.



Semnele / markerii care au condus la diagnosticare
Deficiente mintale - Identitate deficitara

Lipsa unor modele pozitive

Dificultate in relatiile interpersonale

Stima de sine scazuta

Dificultatea de a controla impulsurile - Impulsivitate
Toleranta scdzuta la anxietate si anulare

Sentimentul disperarii si al impasului

Lipsa ambitiilor pentru viitor

Practicitatile de utilizare a manualului / O2 si listele de verificare din acesta
A. Cum au fost listele de verificare (pe care le vom avea In O2) legate de cazul dvs. specific?
MARKERS:
* Socializare deficitara
* Prietenii / colegii care folosesc droguri
* Atitudine de incalcare in grupul de prieteni
* Imagine pozitiva pentru utilizarea drogurilor de la colegi
* Stima de sine scazuta

* Dificultati de control al impulsurilor - Impulsivitate

BUNE PRACTICI

e Dezvoltarea prin intermediul instrumentelor psiho-educationale a abilitatilor sale
individuale si a abilitatilor de baza, astfel incat Demetris sa fie mai Imputernicit sa:

- alua decizii

- Infruntd problemele

- gestionarea emotiilor, stresului (furie etc.)
- Gandire critica

- Gandire creativa

- Afirmatia pozitiva

- Abilitdti de comunicare

- Imagine pozitiva si auto-valoare

- Intdrirea rolului parintilor

* Prin acceptarea dezintoxicarii, Demetris este educat cu privire la consecintele consumului
de droguri:

- Asigurarea suportului emotional

- Dezvoltarea abilitatilor de netezire a obligatiunilor familiale



- Posibilitatea de a-si petrece creativ timpul liber

- oportunitati financiare, sociale, educationale si de divertisment in comunitate
- Sanse pentru activitati creative in timpul liber

- comunitate de sustinere

- Mesaje Tmpotriva folosirii drogurilor in comunitate

B. Exista asemanari sau diferente notabile?

Existd anumite similitudini cu indicatorii obisnuiti utilizati de grupul educational si
psihoterapeutic din Penitenciar.

C. Cum ar putea lista de verificare sa va ajute sd identificati acesti tineri in pericol?

Factorii inregistrati pe lista de verificare sunt deosebit de folositori, deoarece acestia se
ocupd de persoana fizica ca biopsychosociala prin verificarea si atribuirea sensului la factorii
individuali, sociali, biologici, psihologici, scolari si alti factori din viata fiecirei persoane. In
fiecare element al vietii sale individul se confrunta cu factori de pericol si pentru fiecare factor,
prin utilizarea listei de verificare, se pot urmari bunele practici relevante pentru a trata si a ajuta
persoana.

Prezentarea interventiei propuse

Pentru Demetris, a fost conceput un plan de interventie psiho-educativa, al carui obiectiv a
fost atdt acela de a-l1 imputernici psihologic, cat si de a-si dezvolta abilitatile atat la nivel
educational, cat si la nivel social. Sa accentuat 1n mod deosebit increderea in sine, gestionarea
anxietatii si inducerea sa intr-un program deschis de reabilitare in spatiul inchisorii. In acelasi
timp, a fost motivat sa participe la grupurile de divertisment din inchisoare, cum ar fi echipa de
dans, pentru a-si dezvolta sociabilitatea si abilitatile sale de cooperare n contextul echipei.

In contextul implementirii programului, a fost aplicatd abordarea sistematica dialectici, atat
pe plan psihologic, cat si pe nivel educational.

Au fost luate in considerare diferitele sisteme, familiale, sociale si scolare, i1ar pe baza
acestora planul de interventie a fost conceput pe baza abordarii sistematice dialectice.

Prin analiza sistemelor vietii sale, au aparut nevoile psihologice si educationale si au fost
stabilite tinte pentru a raspunde acestor nevoi.

Obiective
e Prin intermediul briefing-ului psiho-educativ individual si de grup asupra
consecintelor consumului de droguri si caile de abordare a acestora.
e Sprijin psihologic si motivatie pentru a opri utilizarea si schimbarea stilului de viata.
Psihoterapia individuala.
e Dezvoltarea personald si adoptarea unui mod de viatd nou si creativ, care nu include
consumul de droguri.
e (ultivati abilitatile pentru a trata mai eficient si rezolva problemele si dificultatile,
abilitatile de a crea relatii sdndtoase si de a Imbundtati comunicarea in cadrul familiei
e Stimularea stimei de sine si asumarea responsabilitatii personale.



e Reconectati-va impreund cu viata sa educationald si profesionald, combinatd cu
dezangajarea de activitatile criminale.
e Setarea tintd pentru orientarea profesionala

Planul de actiune (consultati Planul de actiune descris la primul caz, pagina 120)

Cazul N. 8 Kyriakos

Inchisoarea, tribunalele si mandatele. Faptul cd am crezut cd merit o viatd mai bund decdt
cea cu droguri. Visez sa am un prieten, sa fiu iubit si sa am o familie. Toate acestea m-au
condus la reabilitare. Am vazut ca pierd totul: eu insumi, familia mea, demnitatea mea §i am
continuat sa cad intr-o stancad pe care am sapat-o de fiecare data cand am ajuns in fundul ei si
chiar daca stiam ca ma duceam la distrugere nu ma puteam ajuta, M-am simtit quilt pana in
punctul in care am renuntat, nu am vrut sa lupt pentru ceva mai bun, am incercat sa ma sinucid
de trei ori pand cand am recunoscut ca am nevoie de ajutor profesional.

Selectia cazurilor

Kyriakos are doar 20 de ani. Aceasta este a treia oara cand este incarcerat pentru mai multe
spargeri si furturi pe care si-a luat angajamentul de a-si lua doza. In urma unei mobilizari a
serviciilor penitenciare, a fost convins sa fie admis Intr-un program si sd inceapa sa-si schimbe
viata.

Alegerea a fost bazatd, pe de o parte, pe criteriile de alegere a tinerilor care ar participa la
proiect, adica a consumatorilor de droguri, in timp ce alegerea sa facut pe baza vointei lor si, in
special, a lui Kyriakos, pentru a obtine ajutor prin educatia psthopedagogica programe de
dezintoxicare de droguri. Pe de alta parte, tineretul sdu si faptul ca el a fost deja incarcerat de
trei ori a dat un motiv atat lui Kyriakos, cat si serviciilor care i-au acordat o atentie deosebita.

Situatia actuala

Kyriakos are inca doi ani de inchisoare pani la eliberarea sa. In ultimul an, participa la un
program de reabilitare, in timp ce continud sa participe la programul de detoxifiere din
inchisoare. In plus, participa la programe psiho-educative, lucreazi in inchisoare, in timp ce
relatia cu familia este inca problematica fata de inexistenta.

Profil

Kyriakos este din Ammochostos si, de la varsta de 15 ani, a prezentat comportament
delincvent si a luat parte la furt si furturi in scopul obtinerii dozei. Pentru aceste actiuni el a fost
deja incarcerat de 3 ori.

Kyriakos nu-si aminteste sd aibd o copildrie lipsitd de griji. De la varsta de 14 ani a folosit
droguri In mod constant si este implicat activ in comportamente delincvente si actiuni ilegale.
Prietenii lui au fost mereu mai in varsta, desi nu le-a simtit niciodata ca pe niste oameni grijuli,
ci ca pe oameni care voiau sa-i profite de el.

Potrivit lui Kyriakos, el sa confruntat cu abandonarea de la o varsta frageda, deoarece
parintii sdi nu erau acolo pentru el atunci cand a prezentat un comportament delincvent de la o
varstd frageda. Parintii sai Tn mod obisnuit au simtit cd a fost corect sa-1 scoatd din casa cand a
inceput sa foloseasca droguri, fapt care, potrivit lui, la dus mai adanc la consumul de droguri.



Descrierea rezultatelor diagnosticului

informatii despre tanar din punct de vedere terapeutic:

Din punct de vedere psihologic, Kyriakos prezinta psihopatologia activda ca rezultat al
consumului de droguri. El prezinta suspine intense de stres, precum si decadenta emotionala si
furie intensad Tmpotriva sistemului si a societatii.

Experientele pe care le-a transformat intr-o persoana care se teme sa se increada cu usurinta
si sa-si exprime emotiile. In ciuda faptului ca el nu a folosit droguri de ceva vreme, el este in
continuare vulnerabil, in principal emotional.

De data aceasta a fost inchis, a fost caracterizat de apatia si lipsa de interes. Incet, prin
mobilizarea lui, el a inceput sa fie interesat de Invatare si a inceput sa aiba motive sa-si continue
viata.

Kyriakos a fost evaluat de la serviciile de sdndtate mintald ale Departamentului de
penitenciare, care i-au ajutat si continuat sd-1 ajute in ceea ce priveste aspectul sau psihologic.
Prin aderarea la programele educationale si evaluarea nevoilor sale educationale, datele
rezultate au demonstrat lipsa de motivatie pe care a prezentat-o. Prin urmare, un plan de actiune
psiho-educational alaturat a fost conceput pentru ai ajuta sd-si dezvolte abilitétile, abilitatile si,
de asemenea, detoxifierea drogurilor, in timp ce a fost admis in programul de reabilitare si
primeste tratament medical.

Semnele / markerii care au condus la diagnosticare
Deficiente mintale - Identitate deficitara

Lipsa unor modele pozitive

Dificultate in relatiile interpersonale

Stima de sine scazuta

Dificultatea de a controla impulsurile - Impulsivitate
Toleranta scdzuta la anxietate si anulare

Sentimentul disperarii si al impasului

Lipsa ambitiilor pentru viitor

Practicitatile de utilizare a manualului / O2 si listele de verificare din acesta
A. Cum au fost listele de verificare (pe care le vom avea in O2) legate de cazul dvs. specific?
MARKERS:
* Socializare deficitara
* Prietenii / colegii care folosesc droguri
+ Atitudine de incélcare in grupul de prieteni
* Imagine pozitiva pentru utilizarea drogurilor de la colegi
* Stima de sine scazuta

* Dificultati de control al impulsurilor - Impulsivitate



BUNE PRACTICI

* Dezvoltarea prin intermediul instrumentelor psiho-educationale a abilitdtilor sale
individuale si a abilitatilor de baza, astfel incat Kyriakos sa fie mai imputernicit sa:

- a lua decizii

- Infrunta problemele

- gestionarea emotiilor, stresului (furie etc.)
- Gandire critica

- Gandire creativa

- Afirmatia pozitiva

- Abilitati de comunicare

- Imagine pozitiva si auto-valoare

- Intarirea rolului parintilor

Prin acceptarea detoxifierii, Kyriakos este educat cu privire la consecintele consumului de
droguri:

* Asigurarea suportului emotional

* Dezvoltarea abilitatilor de netezire a obligatiunilor familiale

* oportunitati financiare, sociale, educationale si de divertisment in comunitate;
* Sanse pentru activitati creative in timpul liber

Comunitate de sustinere

* Mesaje impotriva folosirii drogurilor in comunitate

B. Exista asemdnari sau diferente notabile?

Existd anumite similitudini cu indicatorii obisnuiti utilizati de grupul educational si
psihoterapeutic din Penitenciar.

C. Cum ar putea lista de verificare sa va ajute sa identificati acesti tineri in pericol?

Factorii inregistrati pe lista de verificare sunt deosebit de folositori, deoarece acestia se
ocupd de persoana fizica ca biopsychosociala prin verificarea si atribuirea sensului la factorii
individuali, sociali, biologici, psihologici, scolari si alti factori din viata fiecirei persoane. In
fiecare element al vietii sale individul se confruntd cu factori de pericol si pentru fiecare factor,
prin utilizarea listei de verificare, se pot urmari bunele practici relevante pentru a trata si a ajuta
persoana.

Prezentarea interventiei propuse

Pentru Kyriakos, a fost conceput un plan de interventie psiho-educativa, al carui obiectiv a
fost atat acela de a-1 imputernici din punct de vedere psihologic, cét si de a-si dezvolta abilitétile



atat la nivel educational, cét si la nivel social. Sa accentuat in mod deosebit increderea in sine,
gestionarea anxietdtii si inducerea sa intr-un program deschis de reabilitare in spatiul inchisorii.
In acelasi timp, a fost motivat si participe la grupurile de divertisment din inchisoare, cum ar fi
echipa de dans, pentru a-si dezvolta sociabilitatea si abilitatile sale de cooperare in contextul
echipei.

In contextul implementirii programului, a fost aplicatd abordarea sistematica dialectica, atat
pe plan psihologic, cat si pe nivel educational.

Au fost luate in considerare diferitele sisteme, familiale, sociale si scolare, iar pe baza
acestora planul de interventie a fost conceput pe baza abordarii sistematice dialectice.

Prin analiza sistemelor vietii sale, au aparut nevoile psihologice si educationale si au fost
stabilite tinte pentru a raspunde acestor nevoi.

Obiective

e Prin briefing-ul psihoeducational individual si de grup asupra consecintelor
consumului de droguri si a modalitatilor de abordare a acestora.

e Sprijin psihologic si motivatie pentru a opri utilizarea si schimbarea stilului de viata.

e Psihoterapia individuala.

e Dezvoltarea personala si adoptarea unui mod de viata nou si creativ, care nu include
consumul de droguri.

e Cultivati abilitatile pentru a trata mai eficient si rezolva problemele si dificultatile,
abilitatile de a crea relatii sdnatoase si de a imbundtdti comunicarea in cadrul familiei

e Stimularea stimei de sine si asumarea responsabilitatii personale.

e Reconectati-va impreund cu viata sa educationald si profesionald, combinata cu
dezangajarea de activitatile criminale.

e Setarea tintd pentru orientarea profesionala

Planul de actiune (consultati Planul de actiune descris la primul caz, pagina 120)

Cazul nr. 9 Vasilis

Numele meu este Vasilis si acum am 26 de ani. Am inceput sa folosesc droguri cand eram
in varsta de 20 de ani in timp ce invatasem. Parintii mei mi-ar trimite bani pentru studiile mele
si le-as folosi pentru droguri. M-am grabit de la studiile mele sa traiesc mort. Nu am oprit
consumul de droguri cand m-am intors in Cipru. Astazi sunt in inchisoare. Poate ca acesta a
fost un dar de la Dumnezeu pentru mine. Am gasit vointa si am ajutat sa renunt. Acum pot sa
visez.

Selectia cazurilor

Vasilis a fost condamnat la 3 ani de inchisoare pentru posesie si trafic. In urma unei mici
perioade de ajustare, acesta a fost abordat de Serviciul de Educatie si Sanatate Mintala din
cadrul Departamentului Penitenciarelor pentru ai motiva si a-1 recunoaste in programele de
educatie si tratament. El a fost admis la programul de reabilitare pe care la renuntat de doua ori,
dar mai tarziu a ajuns sd-si dea seama ca era singura lui cale de iesire.

Alegerea a fost bazata, pe de o parte, pe criteriile de alegere a tinerilor care ar participa la
proiect, adica a consumatorilor de droguri, in timp ce alegerea sa facut pe baza vointei lor si, in



special, lui Nicolas, pentru a obtine ajutor prin intermediul educatiei psihopedagogice programe
de dezintoxicare de droguri. In acelasi timp, faptul ci el a incercat de mai multe ori si
dezintoxice fara succes a fost o provocare suplimentara pentru aplicarea unui nou tip de
incercare prin instrumentele psiho-educationale, precum si actiunea de angajare in inchisoare.

Situatia actuala

Vasilis este cu un pas inainte de eliberarea sa si, prin participarea sa la programele psiho-
educationale, a fost eliberat de droguri timp de mai mult de un an. El a fost instruit in diverse
probleme si a dobandit abilitati si certificari care 1l vor ajuta sa se reintegreze in societate.

Profil

Vasilis este dintr-un sat din Larnaca, Cipru, dintr-o familie bogatd de o clasa socio-
economica inalta.

Relatia sa cu parintii lui este descrisa ca fiind foarte buna inca de la o varsta frageda. Parintii
lui au facut tot ce le stitea pentru a-i oferi tot ceea ce un parinte ar trebui sa-i ofere copilului.
El a fost iubit, sprijinit, bine de bani si trimis la cele mai bune scoli.

Potrivit lui Vasilis, viata sa pana la varsta de 20 de ani a fost ideald. O dezamagire a
dragostei in timpul studiilor sale la condus la inceput la alcool, apoi la canabis si mai tarziu la
droguri dure. Inainte si stie ¢ era pe un drum fara intoarcere. El ar minti parintilor sai, le-a
distrus financiar in timp ce anii de colegiu, care sunt cei mai buni ani in viata unei persoane,
erau iad.

Descrierea rezultatelor diagnosticului

informatii despre tanar din punct de vedere terapeutic:

Din punct de vedere psihologic, Vasilis nu prezintd nici o psihopatologie activa. Cu toate
acestea, el prezinta semne intense de depresie si furie impotriva lui pe care il considera
responsabil pentru tot ce i sa intdmplat.

Vasilis a fost evaluat de la serviciile de sanatate mintald ale Departamentului de
penitenciare, care i-au ajutat si continuat sa-l ajute in ceea ce priveste aspectul sau psihologic.
Prin aderarea la programele educationale si evaluarea nevoilor sale educationale, datele
rezultate au demonstrat lipsa de motivatie pe care a prezentat-o. Prin urmare, un plan de actiuni
psihoeducational alaturat a fost conceput pentru a-1 ajuta sa-si dezvolte abilitdtile, abilitatile si,
de asemenea, detoxifierea drogurilor.

Semnele / marcatorii care au condus la diagnostic:

e Deficiente mintale - Identitate deficitara
Dificultate in relatiile interpersonale
Functii mentale instabile
Stima de sine scazuta
Dificultate in controlul impulsurilor - Impulsivitate
Cautati stimuli emotionali
Tolerantd scdzuta la anxietate si anulare
Sentimentul disperarii si al impasului

Practicitatile de utilizare a manualului / O2 si listele de verificare din acesta



A. Cum au fost listele de verificare (pe care le vom avea in O2) legate de cazul dvs. specific?
MARKERS:

* Dificultate 1n relatiile interpersonale

* Functii mentale instabile

* Stima de sine scazuta

* Dificultate in controlul impulsurilor - Impulsivitate

* neglijarea sau abuzul emotional

BUNE PRACTICI

* Dezvoltarea prin intermediul instrumentelor psihoeducationale a abilitatilor sale
individuale si a abilitatilor de baza, astfel incat Vasilis sa fie mai imputernicit sa:

- alua decizii

- Infrunta problemele

- gestionarea emotiilor, stresului (furie etc.)
- Gandire critica

- Gandire creativa

- Afirmatia pozitiva

- Abilitati de comunicare

- Imagine pozitiva si auto-valoare

* Prin acordul de dezintoxicare, Vasilis este educat cu privire la consecintele consumului de
b ]
droguri:

- Asigurarea suportului emotional
- Dezvoltarea abilitatilor de netezire a obligatiunilor familiale

- Posibilitatea de a-si petrece creativ timpul liber

B. Exista asemanari sau diferente notabile?

Existd anumite similitudini cu indicatorii obisnuiti utilizati de grupul educational si
psihoterapeutic din Penitenciar.

C. Cum ar putea lista de verificare sa va ajute sa identificati acesti tineri in pericol?

Factorii inregistrati pe lista de verificare sunt deosebit de folositori, deoarece acestia se
ocupd de persoana fizica ca biopsychosociala prin verificarea si atribuirea sensului la factorii
individuali, sociali, biologici, psihologici, scolari si alti factori din viata fiecirei persoane. In
fiecare element al vietii sale individul se confrunta cu factori de pericol si pentru fiecare factor,
prin utilizarea listei de verificare, se pot urmari bunele practici relevante pentru a trata si a ajuta
persoana.



Prezentarea interventiei propuse

Pentru Vasilis, a fost proiectat un plan de interventie psiho-educativa, al carui obiectiv a
fost atat acela de a-1 imputernici din punct de vedere psihologic, cét si de a-si dezvolta abilitétile
atat la nivel educational, cat si social. Sa accentuat in mod deosebit increderea in sine,
gestionarea anxietatii si inducerea sa intr-un program deschis de reabilitare 1n spatiul inchisorii.
In acelasi timp, a fost motivat sa participe la grupurile de divertisment din inchisoare, cum ar fi
echipa de dans, pentru a-si dezvolta sociabilitatea si abilitatile sale de cooperare in contextul
echipei.

In contextul implementarii programului, a fost aplicati abordarea sistematica dialectica, atét
pe plan psihologic, cat si pe nivel educational.

Au fost luate in considerare diferitele sisteme, familiale, sociale si scolare, iar pe baza
acestora planul de interventie a fost conceput pe baza abordarii sistematice dialectice.

Prin analiza sistemelor vietii sale, au aparut nevoile psihologice si educationale si au fost
stabilite tinte pentru a raspunde acestor nevoi.

Obiective

e Prin intermediul briefing-ului psiho-educativ individual si de grup asupra
consecintelor consumului de droguri si cdile de abordare a acestora.

e Sprijin psihologic si motivatie pentru a opri utilizarea si schimbarea stilului de viata.

Psihoterapia individuala.

e Dezvoltarea personald si adoptarea unui mod de viata nou si creativ, care nu include
consumul de droguri.

e (ultivati abilitatile pentru a trata mai eficient si rezolva problemele si dificultatile,
abilitatile de a crea relatii sdndtoase si de a Imbundtati comunicarea in cadrul familiei

e Stimularea stimei de sine si asumarea responsabilitatii personale.

e Reconectati-va impreund cu viata sa educationald si profesionala, combinata cu
dezangajarea de activitatile criminale.

e Setarea tintd pentru orientarea profesionala.

Planul de actiune (consultati Planul de actiune descris la primul caz, pagina 120)

CAZUL nr. 10 Andreas

Niciodata nu vreau sa-mi vad viata in acest stat. Am fost umilit in imprejurimile mele, mi-
am ruinat familia §i pacea, le-am urmarit disperat pentru ca, indiferent de cate ori au incercat
sa ma ajute, nu m-am putut opri. Le-am mintit. Eram pe cont propriu, nu aveam bani pentru
droguri, am inceput sa fug de oriunde puteam sa-mi iau mainile si eram umilit. M-am simtit
inutil. Eram pe cont propriu, toti prietenii mei, mi-au tinut distanta de la mine, oriunde m-am
dus, m-au evitat.

Selectia cazurilor

Andreas a fost condamnat la 3 ani de inchisoare pentru spargeri si furturi legate de
dependenta sa, pentru a-si asigura doza. In urma unei mici perioade de ajustare, a fost abordat
de departamentul de educatie si de sanatate mintala al Departamentului inchisorilor pentru ai
motiva si a-1 recunoaste n programele de educatie si tratament.

Alegerea a fost bazata, pe de o parte, pe criteriile de alegere a tinerilor care ar participa la
proiect, adica pe utilizatorii de droguri, in timp ce alegerea sa facut pe baza vointei lor, si in
special a lui Andreas, pentru a obtine ajutor prin educatia psihopedagogica programe de



dezintoxicare de droguri. In acelasi timp, faptul ca, in ciuda dependentei sale, a fost o persoana
care Inca mai avea vise pentru viitor, ne-a determinat sa-i oferim sansa de a face aceste vise sa
devinad realitate.

Situatia actuala

Andreas a fost eliberat In timp ce a fost complet detoxificat si a inceput un program de
invatamant indepartat in timp ce se afla n inchisoare. Astdzi are o mica afacere de ingrijire a
autovehiculelor pe cont propriu, in timp ce se asteapta, in acelasi timp, sd-i ajute pe tineri sa se
reabiliteze odata ce obtine diploma de psihologie.

Profil

Andreas este dintr-un sat din Nicosia, Cipru, dintr-o familie socio-economica de clasa
mijlocie fara relatii tulbure.

Relatia cu parintii lui este descrisa ca fiind foarte buna de la o varsta frageda, in timp ce in
numele lor parintii au Incercat sa-i ofere tot ceea ce 2 parinti buni puteau. I-au dat dragoste,
sprijin si au avut vise pentru viitorul sdu.

Potrivit lui Andreas, visele tuturor au fost spulberate cand drogurile i-au intrat 1n viata,
ceea ce la condus la excluziune sociala, ia facut parintii sa-i fie rusine de el si sa fie pe punctul
de a fi disperati, pentru ca, 1n ciuda incercarilor lor, el nu a incetat niciodata sa foloseasca
droguri. In plus, consumul de droguri si spargerile pe care le-a comis 1-au pus pe el si pe
familia sa in fiecare zi in necazuri si aventuri.

Descrierea rezultatelor diagnosticului

informatii despre tanar din punct de vedere terapeutic:

Din punct de vedere psihologic, Andreas nu a prezentat nicio psihopatologie activa. El a
prezentat, totusi, ca depresia si mania intense semneaza impotriva lui insusi, pe care il acuza
pentru tot ce 1 sa intdmplat. El a simtit, de asemenea, o furie si o disperare intensa Impotriva
sistemului si a societatii pe care le considera a fi responsabild intr-o mare masura pentru
situatia In care se afla.

Andreas a fost evaluat de la serviciile de sandtate mintald ale Departamentului de
penitenciare, care i-au ajutat si continuat sa-l ajute in ceea ce priveste aspectul sdu psihologic.
Prin aderarea la programele educationale si evaluarea nevoilor sale educationale, datele
rezultate au demonstrat lipsa de motivatie pe care a prezentat-o. Prin urmare, un plan de
actiuni psithoeducational alaturat a fost conceput pentru a-1 ajuta sd-si dezvolte abilitdtile,
abilitatile si, de asemenea, detoxifierea drogurilor.

Semnele / marcatorii care au condus la diagnostic:

* Deficiente mintale - Identitate deficitara

* Dificultate in relatiile interpersonale

* Functii mentale instabile

* Stima de sine scazuta

* Dificultati de control al impulsurilor - Impulsivitate

« Cautati stimuli emotionali



* Toleranta scazutd la anxietate si anulare

* Disperare si senzatie de impas

Practicitatile de utilizare a manualului / O2 si listele de verificare din acesta

B. Cum au fost listele de verificare (pe care le vom avea in O2) legate de cazul dvs.
specific?

MARKERS:

* Dificultate in relatiile interpersonale

* Functii mentale instabile

+ Stima de sine scazuta

* Dificultati de control al impulsurilor - Impulsivitate

* neglijarea sau abuzul emotional

BUNE PRACTICI

* Dezvoltarea prin intermediul instrumentelor psihoeducationale a abilitétilor sale
individuale si a abilitatilor de baza, astfel incat Andreas sa fie mai imputernicit sa:

- a lua decizii

- Infrunta problemele

- gestionarea emotiilor, stresului (furie etc.)
- Gandire critica

- Gandire creativa

- Afirmatia pozitiva

- Abilitati de comunicare

- Imagine pozitiva si auto-valoare

* Prin acordul de dezintoxicare, Andreas este educat cu privire la consecintele consumului de
droguri:

- Asigurarea suportului emotional
- Dezvoltarea abilitatilor de netezire a obligatiunilor familiale

- Posibilitatea de a-si petrece creativ timpul liber

B. Exista asemanari sau diferente notabile?

Existd anumite similitudini cu indicatorii obisnuiti utilizati de grupul educational si
psihoterapeutic din Penitenciar.

C. Cum ar putea lista de verificare sa va ajute sa identificati acesti tineri in pericol?



Factorii inregistrati pe lista de verificare sunt deosebit de folositori, deoarece acestia se
ocupa de persoana fizicd ca biopsychosociald prin verificarea si atribuirea sensului la factorii
individuali, sociali, biologici, psihologici, scolari si alti factori din viata fiecirei persoane. in
fiecare element al vietii sale individul se confrunta cu factori de pericol si pentru fiecare
factor, prin utilizarea listei de verificare, se pot urmari bunele practici relevante pentru a trata
sl a ajuta persoana.

Prezentarea interventiei propuse

Pentru Andreas, a fost conceput un plan de interventie psiho-educativa, al carui obiectiv a
fost atat acela de a-1 imputernici din punct de vedere psihologic, cat si de a-si dezvolta abilitatile
atat la nivel educational, cit si social. Sa accentuat In mod deosebit Increderea in sine,
gestionarea anxietdtii si inducerea sa Intr-un program deschis de reabilitare 1n spatiul inchisorii.
In acelasi timp, a fost motivat sa participe la grupurile de divertisment din inchisoare, cum ar fi
echipa de dans, pentru a-si dezvolta sociabilitatea si abilitatile sale de cooperare in contextul
echipei. In plus, i sa oferit sansa si studieze Psihologia prin invitare la distant si sa exceleze
pana la cel de-al treilea an la care a participat in timp ce era in inchisoare.

In contextul implementirii programului, a fost aplicati abordarea sistematica dialectica, atat
pe plan psihologic, cat si pe nivel educational. Au fost luate in considerare diferitele sisteme,
familiale, sociale si scolare, iar pe baza acestora planul de interventie a fost conceput pe baza
abordarii sistematice dialectice. Prin analiza sistemelor vietii sale, au aparut nevoile psihologice
si educationale si au fost stabilite tinte pentru a raspunde acestor nevoi.

Obiective

- prin intermediul briefing-ului psihoeducational individual si de grup asupra consecintelor
consumului de droguri si a modalitatilor de abordare a acestora.

- Sprijin psihologic si motivatie pentru a opri utilizarea si schimbarea modului de viata.
- Psihoterapia individuala.

- Dezvoltarea personald si adoptarea unui mod de viatd nou si creativ, care nu include
consumul de droguri.

- Cultivati abilitatile pentru a trata mai eficient si rezolva problemele si dificultatile,
abilitatile de a crea relatii sdnatoase si de a imbunatati comunicarea in cadrul familiei

- Stimularea respectului de sine si asumarea responsabilitatii personale.

- Reconectati-vd la viata educationald si profesionald, combinatd cu dezangajarea de
activitatile criminale.

- Setarea tintd pentru orientarea profesionala.

Planul de actiune (consultati Planul de actiune descris la primul caz, pagina 120)



e. Contributia Anthropos
BABEL
Prezentarea contextului de caz si a selectiei

Tinerii, sustinti de BABEL, care au fost inclusi in proiectul CYS si au cooperat cu DIT si
SETUL acestui program, sunt urmatoarele 2: Ra si Mo.

Cazul 1 (BABEL) - Ra
1. Cum ati ajuns in contact cu acest tanar?

Ra a fost referit la Babel DCC de catre un alt ONG cooperant / "coleg". Aceasta retea de
ONG-uri a fost creatd pentru a oferi servicii mai complete si de succes migrantilor si
refugiatilor. Obiectivele acestei abordari / retele multicentrice, cu specializarea fiecarui actor,
sunt de a acoperi mai multe nevoi, de a promova auto-motivatia prin dezvoltarea abilitatilor
sociale etc. Motivul sesizarii sale a fost faptul ca el este un minor neinsotit, lipsind o retea de
sprijin $i un sentiment intens de neajutorare. Dupd discutarea cazului sau, grupul de
profesionisti In domeniul sanatatii mintale a decis sd-i propund sa participe la grupul de
beneficiari ai proiectului "Schimbarea stiintelor tineretului". Psihoterapeutul i-a prezentat si i-
a explicat obiectivele proiectului si intregul siu rationament. In cele din urma, la introdus in
SETUL BABEL, care i-a explicat proiectul si a facut interviul, aproape in acelasi timp.

2. Cum si de ce ati ales sa lucrati cu acest tanar?

Motivele pentru alegerea lui Ra erau varsta lui (18 la acel moment), faptul ca el poate vorbi
engleza, ceea ce 11 permite sa participe mai energic in Intregul proces si cd are o mare nevoie
de a se conecta cu colegii si de a primi sprijin pentru dificultati. Scopul participarii sale a fost
refacerea povestii sale de viatd (schimbarea naratiunii vietii sale) si imputernicirea sa globala.

3. Situatia actuala a tanarului

Ra era deja intr-un proces terapeutic obisnuit cu DIT Dna Christina losifidou, cand a fost
lansata cooperarea CYS cu BABEL DCC. in acea perioada, dupi ce a parisit Bangladesh dupi
moartea parintilor sdi si a lasat-o pe sora sa, el se afla intr-un apartament SMANII cu cativa
concetdteni. El cauta un loc de munca pentru a gasi un loc mai bun de sedere.

In primele luni dupa sosirea sa in Grecia, Ra a trebuit s se confrunte cu dificultiti majore
in comunicare, deoarece nu vorbea nici engleza, nici engleza. Utilizand bine reteaua de servicii
disponibile si internetul, a reusit sa invete sa vorbeasca limba englezi la un nivel foarte bun. In
acelasi timp, in timpul introducerii sale in proiectul CYS, el a reusit sa se inregistreze in scoala
publici din Grecia. In felul acesta capacitatea sa de intelegere a limbii grecesti a devenit treptat
mai mare. Desi doreste sa ramand 1n Grecia, deoarece crede cu tdrie ca va avea un loc de munca
in cele din urma, este cu adevarat preocupat de incertitudinea viitorului sau.

In ultimii doi ani, Ra a reusit si gazduiasca un apartament de citre un ONG, in ciuda faptului
ca el a devenit deja adult si este barbat (tinerii sunt considerati cei mai putin vulnerabili de
refugiati). Limita de timp restransa care, de obicei, este data in aceste cazuri nu 1l ajutd sa se
simtd usurat, ceea ce afirma in mod clar in interviul sdu semistructurat. In acelasi timp, Ra a
reusit s obtind un loc de munca intr-un restaurant, dar inca mai cauti ceva mai bun. In prezent,
inca mai frecventeaza cursuri de limba greaca si are un loc de munca, precum si o mica retea
sociala de prieteni. Cu toate acestea, el nu simte ca acestea sunt propriile lui realizari, asa ca are
incd o 1naltd stima de sine si se teme cu adevarat ca nu o va face in viitor.



Prin participarea sa la proiectul CYS, a fost creat un program de sprijin mai holistic, care
nu sa axat doar pe psihoterapie. El nu a ezitat sa imparta cu echipa DIT si SET cateva dintre
preocuparile si dificultatile sale. Echipa de profesionisti CYS incearcd sa dezvolte noi naratiuni
din povestea vietii lui Ra. Angajamentul sau fatd de sesiunile sale de terapie nu este atat de
puternic, datorita orelor sale crescute de lucru. Cu toate acestea, el ramane in continuare
motivati si functionali in viata de zi cu zi.

Cazul 2 (BABEL) - Mo.
1. Cum ati ajuns in contact cu acest tanar?

Mo a fost referit la centrul de zi Babel de catre reteaua de actori (ONG-uri etc.) cu care
Babel colaboreaza pentru a oferi servicii mai cuprinzatoare si de succes imigrantilor si
refugiatilor. Obiectivele acestei abordari / retele multicentrice, cu specializarea fiecarui
actor, sunt de a acoperi mai multe nevoi, precum si de a promova auto-motivatia prin
dezvoltarea abilitatilor sociale etc. Motivul pentru care sa referit a fost dificultatile
complexe cu care se confrunta, atat in ceea ce priveste reteaua sa de sprijin sociald si de
familie. Grupul de profesionisti In domeniul sanatatii mintale, dupa ce a discutat, a decis sa
propuna MO sa participe la grupul de beneficiari ai proiectului "Schimbarea Tinerilor".

2. Cum si de ce ati ales sa lucrati cu acest tanar?

Mai precis, motivele pentru alegerea lui Mo erau ca el se afla in varsta a proiectului, el
vorbeste engleza care 1i permite sa participe mai energic in intregul proces si ca a trecut prin
multe adversitdti in trecut. Desi inca se confruntd cu unele dintre aceste probleme, a
dezvoltat o multime de abilitati care i1 ajutd sd le depaseascd si va fi foarte util sa le
impartasim intr-un grup de prieteni. El si-a impartasit dorinta de a fi membru al unui grup
de egali si de a intalni oameni noi care 1i vor oferi probabil noi oportunitati. Bazat pe toate
acestea, psihoterapeutul sau a prezentat si i-a explicat obiectivele proiectului si Intregul sdu
rationament. De asemenea, ia dat instructiunile necesare pentru Interviul 101. in cele din
urma, la introdus in SET de BABEL, care a clarificat lucrurile care nu i-au ramas atat de
clare si de atunci coopereaza si cu ea.

3. Situatia actuala a tanarului

Mo era deja intr-un proces terapeutic obisnuit cu DIT, dna Kyrka, cand a inceput
cooperarea CYS cu BABEL DCC. In acel timp, el se afla in familia sa (parinti si o sord) in
Shisto Refugee Camp. Ei au parasit Afganistanul pentru a evita dificultatile cu care se
confrunta Mo datoritd originii sale iraniene. Mo, dupa cateva luni in Grecia, in timp ce se
simtea total nemotivat sa facd nimic, a inceput sa invete limba engleza si greaca, mai ales
prin viata de zi cu zi din tabara. Invatand aceste doud limbi si faptul ci vorbeste Farsi (limba
sa maternd) l-au ajutat sa inceapa sa lucreze voluntar ca interpret in diferite ONG-uri din
Camp. Participarea activa la un efort comun de a oferi sprijin altor membri ai comunitatii
sale, ia imputernicit si I-au motivat in mod semnificativ. In acelasi context, Mo a inceput
deja sa participe la grupuri activiste pentru drepturile refugiatilor create in tabara.

In acelasi timp, el inci dorea si meargd intr-o alti tard europeani pentru a avea
oportunitati educationale si conditii de viatd mai bune. Dinamica familiei sale era destul de
confruntanta, in principal datoritd demisiei surorii mamei sale si a surorii sale si preluarea
ulterioara a mai multor sarcini noi, mai ales in ceea ce priveste competentele sale in limbile
greaca si engleza. La acel moment, un efort de a-1 inregistra in sistemul de invatamant /
sistemul educational din Grecia) avea loc de catre personalul municipalitatii. Acest efort a
fost un succes, dar dupa cateva luni Mo a simtit ca majoritatea lucrurilor pe care le-a invatat



ii era deja famil, deci a decis sa nu mai participe la cursuri si sa Incerce sd-si gaseascad un
loc de munca.

In timpul proiectului, Mo si-a schimbat resedinta. Familia si el au fost cazati intr-un
apartament in centrul Atenei. Acolo, Mo avea un acces mai bun la anumite servicii publice
si mai putind contact si sprijin din partea celor care locuiau in Camp. Mai exact, el si-a
pierdut contactul cu Centrul Comunitar Deschis, care i didea ocazia de a participa la
anumite activitati si a fost un loc de referintd pentru comunitatea refugiatilor de acolo. Pe
de alta parte, grupul SET si DIT-urile au reusit sa devina un loc de referintd, un nucleu de
sprijin pentru restul oamenilor. Multumitd acestei retele, datoritd proiectului CYS, Mo a
participat la o instruire pentru interpreti, organizata de un alt coleg de ONG la Babel, pentru
a avea un acces mai bun la munca. Acest lucru trebuie sa se faca partial cu succesul si
eficacitatea realizate de Babel, care derivd de la o buna retea si o comunicare eficienta si
schimbul de informatii Intre ceilalti actori (ONG-uri etc.)

In prezent, desi Mo ar prefera si locuiasca in Canada, el inca mai vrea si ajunga intr-o
alta tard europeand. Inci mai cautd un loc de munci ca interpret. Contextul socio-politic
instabil legat de statutul juridic incert al majoritatii refugiatilor din Grecia, inclusiv el insusi,
face ca dezvoltarea unor noi cai de comunicare mai eficiente In cadrul familiei sa fie mai
dificila. Colaborarea cu proiectul a fost constanta, desi era dificil pentru el sa se uite o alta
privire la povestea sa de viatd si sa vorbeasca despre el. El prefera sa faca planuri pentru
viitor si sa stabileascd noi obiective. In acest proces, prin conectarea mai mult cu grupul
CYS, precum si cu alte grupuri de tineri in pericol, abilitatile sale de interactiune au devenit
mult mai puternice si au inceput sa simta normalizarea dificultétilor sale. Cooperarea sa cu
BABEL trece prin diverse fluctuatii. Sentimentele de neputinta de a raspunde mai multor
nevoi de baza ale beneficiarilor, care depasesc rolul unui profesionist al MS, precum si
dificultdtile de a lucra cu aceastd populatie in sine, au fost sustinute de echipa de proiect,
prin reuniuni / discutii regulate de grup si impartasirea dificultatilor etc.

ADDMA
Prezentarea contextului de caz si a selectiei

Tinerii, sprijiniti de Programul "Programul de cazare si servicii pentru solicitantii de
azil ADDMA - orasul Atena", care au fost inclusi in proiectul CYS si au cooperat cu DIT si
SETUL acestui program, sunt urmatoarele 6: Gr, Ne, Ni, Fa, Za, Ma.

Cazul 3 (ADDMA) - Gr
1. Cum ati ajuns in contact cu acest tanar?

Includerea fiecarui beneficiar in Programul "Scheme de cazare si servicii pentru
solicitantii de azil ADDMA - orasul Atena" se face printr-un proces de sesizare din partea
UNHCR. Criteriul de bazd pentru incluziunea fiecaruia este nivelul vulnerabilitatii sale,
care este evaluat de UNHCR.

G este o perioada de 20 ani. batrdna din Congo, care este inregistratd ca "unica" printr-
un program de gazduire si locuieste alaturi de alte 3 femei de aceeasi nationalitate. A sosit
in Grecia In noiembrie 2016, iar din martie 2017 este gazduitd in Programul de locuinte
pentru solicitantii de azil. Vorbeste Lingala si franceza.

G sa nascut cu boala celulelor secera, o boald foarte rara si periculoasa care a afectat
multe aspecte ale vietii ei.



Grupul de profesionisti care o sustin este dna Silia Kalogeropoulou (sociolog) si dl
Dimitris Papagalanis (Supervisor de cazare).

Dupa discutarea cazului sdu cu proiectul DIT si SET al proiectului CYS, 1 sa sugerat ca
ar putea face parte din grupul de tineret al CYS. Grupul de suport al profesionistilor a facut
o prezentare amanuntitd a intregului proiect (cadru, scopuri etc.) si a descris forma
Interviului (IO1). Ea a fost de acord sa participe si a fost programata o noua intalnire, unde
a avut loc interviul sdu video.

2. Cum si de ce ati ales sa lucrati cu acest tanar?

G a fost aleasa pentru ca are varsta potrivita pentru grupul de tineri din proiectul CYS
(in varsta de 20 de ani) si a trecut prin multe adversitati grave din momentul in care sa
nascut.

Prin aportul sdu social, G a mentionat ca oamenii care sufera de boli cronice sau mor de
la ei sunt considerati un "vrajitor", care este stigmatizat Tn comunitdtile lor. Tatal ei a
abandonat atat ea, cat si mama ei, cand G era de 3 luni, deoarece credea ca sotul sau era
responsabil pentru boala fiicei lor si, ca atare, era si ea stigmatizatd ca fiind o "vrajitoare".
G sa Intalnit cu doctorii care i-au explicat, propria sa stare de sdnatate, precum si cu samanii
locali care au Incercat sa o vindece. Cand mama ei a murit (2014), sa alaturat unei manastiri
apartinand Bisericii Catolice. Inci o dati, au incercat s o vindece, dar fird succes, asa ci
au ajutat-o sa plece si sd mearga in Turcia. Acolo a trait cu o familie, insa G sustine ca o
exploateazd in timp ce trdia ca prizonier, asa ca a incercat sd scape. Printr-o retea de
contrabanda / trafic, ea a reusit sd ajunga in Grecia in 2016 si de atunci este solicitant de
azil.

Desi se confruntd inca cu multe dificultati, ea pare sd fi dezvoltat o multime de
mecanisme de coping si ea primeste sprijin pentru a fi mai imputernicit si mai autonom. G
este o tanard care vrea sa Tmpartdseasca experienta de viatd cu alti tineri, de aceea i1 sa
sugerat sa participe la proiect.

3. Situatia actuala a tanarului

Initial, interventiile principale s-au axat pe conectarea lui G cu sistemul secundar de
ingrijire a sdnatatii pentru a avea acces la Ingrijirea sanatatii pentru boala cronica proprie.
Asistenta a fost acordata, in principal, sub forma coordonarii numirilor medicale si insotirea
ei catre acestia. Treptat, dupd ce G sa familiarizat cu sistemul de sanatate, sa simtit suficient
de sigura pentru a-si gestiona propriile numiri, ceea ce, In schimb, ia Intdrit capacitatea de
a deveni autonoma.

Asa cum am mentionat, G este o tandra care a fost sprijinita de Biserica Catolica. Odata
ce sa stabilit in oras, sa facut un efort pentru ca ea sd poatd crea propriile sale retele de
sprijin si ea a exploatat acest lucru in beneficiul ei. A intrat in contact cu comunitatea
religioasd, ceea ce ia ajutat in mod semnificativ, inclusiv prin implicarea ei in activitati
legate in principal de invatarea limbilor strdine. Ea este, de asemenea, bine legatd de oameni
din tara sa de origine, dar si de poporul grec, ceea ce 1i face sa se simta 1n siguranta si sa-si
imbunatateasca functionalitatea. De asemenea, ea participa la mai multe activitati sugerate
de program, precum seminare educationale care sporesc consolidarea capacitatilor.

G a participat, de asemenea, la o activitate organizata de Programul de locuinte pentru
solicitantii de azil, "Ascultd povestea mea". Aceasta a implicat naratiunea vie, care exista
in toate culturile ca mijloc educativ, dar si ca mod de distractie, dar si de pastrare a memoriei
si contribuie la rasturnarea stereotipurilor si prejudecatilor. Aceasta activitate ia dat lui G o



ocazie de a-si reformula povestea pand acum, prezentand cine este, experientele ei de viata
si visele ei cu privire la viitor.

In cele din urma, G este in prezent insarcinatd si se concentreaza asupra problemelor
maternitatii sale viitoare. Dorinta ei este de a primi azil in Grecia si de a-si gasi un loc de
munca.

Cazul 4 (ADDMA) - Ne
1. Cum ati ajuns 1n contact cu acest tanar?

Includerea fiecarui beneficiar in Programul "Scheme de cazare si servicii pentru
solicitantii de azil ADDMA - orasul Atena" se face printr-un proces de sesizare din partea
UNHCR. Criteriul de bazd pentru incluziunea fiecaruia este nivelul vulnerabilitatii sale,
care este evaluat de UNHCR.

A intrat in Grecia in octombrie 2016 si, din aprilie 2017, este gazduit impreuna cu mama
sa intr-un apartament din centrul Atenei, prin Programul de locuinte pentru solicitantii de
azil. Este de 25 de ani. batran care vorbeste araba si engleza. Grupul de profesionisti care 1i
sustin familia este dna FEirini Arapantoni (socialist), dl. Konstantinos Mathioudakis
(Supervizor de cazare) si Amgad Faikh (mediator cultural / interpret)

Dupa discutarea cazului sau cu proiectul DIT si SET al proiectului CYS, i sa sugerat ca
ar putea face parte din grupul de tineret al CYS. Grupul de suport al profesionistilor a facut
o prezentare amanuntitd a intregului proiect (cadru, scopuri etc.) si a descris forma
Interviului (IO1). El a fost de acord sa participe si a fost programatd o noua intalnire, unde
a avut loc interviul sdu video.

2. Cum si de ce ati ales sa lucrati cu acest tanar?

Ne a fost ales sa participe pentru ca are varsta potrivita (24 ani) pentru grupul tintd al
proiectului CYS si pentru ca a trecut prin multe adversitati, discrimindri si pericole nu numai
in tara sa de origine, ci si in tara gazda. Bazandu-se pe povestea sa sociald, Ne este un singur
copil; tatal sau a murit si a venit In Grecia in octombrie 2016 impreund cu mama sa. Ne-a
parasit Siria din cauza razboiului, dar si pentru cad dorea sa traiasca Intr-o comunitate unde
se simtea In sigurantd in exprimarea identitatii sale sexuale. El este homosexual si acest
lucru si-a facut att caldtoria, cat si sederea in centrele de primire foarte dificile din cauza
comportamentului discriminatoriu / rasist in numele propriei sale tari. Mama lui nu doreste
sd ramana 1n Grecia si, de asemenea, doreste sa calatoreascad in cele din urma in Marea
Britanie.

Acesta este un tandr care este foarte motivat si informat in legatura cu chestiuni legate
de identitatea de gen si drepturile omului. Pe baza tuturor aspectelor de mai sus si dupa
discutarea acestuia cu SET si DIT, 1 sa sugerat sd participe la proiectul CYS, deoarece
aceasta - impartasind experienta sa de viata - ar fi foarte importanta atat pentru el, cat si
pentru ceilalti tineri.

3. Situatia actuala a tanarului

Primele intalniri cu N au fost foarte productive, deoarece el a avut cerinte foarte clare
in ceea ce priveste dezvoltarea abilitétilor sale si contactul cu comunitatea.

In consecinti, acesta a fost un lucru care a fost sustinut si sporit de oamenii care lucrau
impreund cu el si a condus la crearea unei retele de oameni care impartasesc experiente si
visuri similare pentru viitor. N este unul dintre membrii fondatori ai comunitatii LGBTQI
+ pentru refugiati, prin care sunt organizate o serie de activititi care vizeaza conectarea cu



o parte mai largd a societatii, afirmarea drepturilor de integrare, solidaritatea si sprijinul in
materie de rasism, violenta si abuz.

N a participat, de asemenea, la o activitate organizata de Programul de locuinte pentru
solicitantii de azil, "Ascultd povestea mea". Aceasta a implicat naratiunea vie, care exista
in toate culturile ca mijloc educativ, dar si ca mod de distractie, dar si de pastrare a memoriei
si contribuie la rasturnarea stereotipurilor si prejudecatilor. Aceastd activitate a dat lui N
ocazia de a-si reformula povestea pand acum, prezentdnd cine este, experientele sale de
viata si visele sale cu privire la viitor.

De la inceput, N si-a exprimat dorinta de a se aldtura sistemului educational si de a
studia. Echipa de profesionisti care lucreaza cu el sa axat pe programele de dezvoltare a
abilitatilor, dar si pe programele educationale mai largi. Una dintre cele mai importante
realizari a fost obNinerea unei bursa de la Colegiul American al Greciei - "DEREE", pentru
cursuri de limba engleza si sociologie. A terminat aceste cursuri cu frecventarea frecventa,
cu misiuni, examen la care a excelat. Drept urmare, el a obtinut o bursa de bursa de patru
ani intr-un domeniu de interes propriu. El a ales in cele din urma Field Media si va incepe
programul in septembrie 2018.

In prezent, N participd la un proiect al Storydoc si la Programul de locuinte pentru
solicitantii de azil, care se refera la crearea de filme de scurt metraj care se concentreaza pe
integrarea sociala a refugiatilor si a imigrantilor.

N este, de asemenea, foarte constient de toate aspectele legate de situatia migrantilor
din Grecia si a lucrat voluntar de ceva timp ca interpret arabo-englez in diverse organizatii
active in domeniu. De asemenea, a lucrat ca interpret pentru interviuri cu ziarul britanic
"The Guardian".

N este un tandr cu o crestere foarte motivata sau personala si care a invatat cum sa-si
foloseascd experientele pana acum pentru a se simti in sigurantd si pentru a-si atinge
obiectivele pentru viitor.

Cazul 5 (ADDMA) - Ni
1. Cum ati ajuns in contact cu acest tanar?

Includerea fiecarui beneficiar tanar in Programul "Scheme de cazare si servicii pentru
solicitantii de azil ADDMA - orasul Atena" se face printr-un proces de sesizare din partea
UNHCR. Criteriul de baza pentru includerea fiecaruia este nivelul de vulnerabilitate al
acestuia, care este evaluat de UNHCR.

NI este o tanara fatd din Siria, cu origini din Palestina. A sosit in Grecia in august 2016
si este gazduitd Intr-un apartament din Programul de locuinte pentru solicitantii de azil
impreund cu familia sa, care consta din tatal ei, mama ei si 5 frati. NI este cel mai batran
copil. Familiei i sa acordat dreptul la relocare; totusi, au ales sa solicite azil in Grecia.

Grupul de profesionisti care o sustin este dl. Konstantinos Kokoras (om de stiinta) Olia
Kindyli (Supervizor de cazare) si dl Mohamad Najar (mediator cultural / interpret).

Dupa discutarea cazului sdu cu proiectul DIT si SET al proiectului CYS, i sa sugerat ca
ar putea face parte din grupul de tineret al CY'S. Grupul de suport al profesionistilor a facut
0 prezentare amanuntitd a intregului proiect (cadru, scopuri etc.) si a descris forma
Interviului (IO1). Ea a fost de acord sa participe si a fost programata o noua intalnire, unde
a avut loc interviul sdu video.

2. Cum si de ce ati ales sa lucrati cu acest tanar?



Ni a fost aleasa deoarece are varsta potrivita pentru grupul de tineri din proiectul CYS
(in varsta de 20 de ani) si a trecut prin dificultati majore si pericole datorate statutului sau
de refugiat.

Pe baza istoriei sociale, Ni si familia ei au fugit din Palestina din cauza situatiei politice
foarte dificile si a conditiilor foarte dificile de trai ale poporului palestinian. S-au stabilit in
Siria, unde parintii ei au gasit locuri de munca, iar copiii au frecventat scoala. Dar, din cauza
razboiului recent din Siria, au trebuit sa fugd din tara si sa devina din nou refugiati. Deci,
au venit in Grecia.

Au ramas cateva luni in Lesvos, n conditii de viata foarte dificile. Datorita starii de
sdnatate a fratelui sdu cel mai mic, au fost transferati si cazati la Atena. Pe timpul cand se
aflau pe insula, Ni a Incercat sa fuga in Germania, sperdnd ca va putea studia acolo si, in
acelasi timp, sd se reuneascd cu familia (cererea de reunificare a familiei). Plecand in
Germania, a crezut ca ar putea ajuta fratele ei sd beneficieze de o asistentd medicala mai
buni, din moment ce Germania are un sistem national de asistentd medicald foarte
organizat. Dar nu a reusit sa treacd prin granite. Politia Greaca a arestat-o si a petrecut cateva
luni de inchisoare (inchisoarea de stat Korydallos din Atena) pana cand a fost judecata.
Toatd aceasta experientd a fost foarte traumatizanta, deoarece a trebuit sa stea departe de
familia ei in conditii extrem de dificile (incarcerate).

Ni a fost foarte afectat de toate aceste adversitati. Acesta a fost probabil motivul pentru
care a avut mult timp sd-si exprime orice dorintd legatd de dezvoltarea ei personald si de un
contact cu oamenii de varsta ei. Beneficiind de o multime de sprijin din partea grupului de
profesionisti, atit ca individ, cat si ca membru al familiei sale, 1-au ajutat sa se concentreze
pe ea insdsi si sd inceapd din nou sd vind in visuri. Ni este o tanard care doreste sa se
conecteze cu alti tineri. De aceea toatd lumea care o sustine credea ca va profita la maxim
de proiectul CYS. Si au avut dreptate!

3. Situatia actuald a tanarului

Aceastd familie este foarte unita, in care fiecare dintre membrii sdi sustine si are grija
de altul. Ele sunt in legatura cu multe organizatii si cu comunitatea palestiniand. Datorita
fratelui mai mic al NI, care sufera de o boald cronica grava, interventiile initiale s-au
concentrat pe gasirea sprijinului adecvat pentru Ingrijirea sanatatii sale.

Pentru NI, este esential sa poti studia pentru a-ti gasi un loc de munca, deoarece nevoia
de a parasi scoala din cauza razboiului este o amintire dureroasa. li place sa citeasca si sa
scrie si se pare ca parintii ei o sustin in asta.

Dupa cateva luni dupa ce NI a venit in Grecia cu familia, a incercat sa plece in Germania
cu speranta ca va putea sa studieze si, in acelasi timp, s se reuneasca cu familia. Ea a crezut,
de asemenea, ca acest lucru ar ajuta, de asemenea, fratele ei mai mic pentru a obtine o mai
bund ingrijire a sdnatdtii din sistemul de sdndtate din Germania. Din pacate, a fost arestata
de politia greaca cand a incercat sd treaca frontierele. A petrecut cateva luni in inchisoarea
din Korydallos pand cand cazul sau a fost adjudecat si lasat liber. Aceasta experientd a fost
destul de traumatizanta pentru ea, deoarece ea a petrecut mult timp departe de familia ei
intr-un loc cu conditii de viata foarte dificile.

In acest proces, N1 a reusit s se simti din nou puternic si s se simti ca o femeie tinira
care are capacitatea de a depasi dificultatile si de a actiona autonom. Deci, ea a inceput sa
participe la mai multe activitdti care ar ajuta sd devind mai conectat cu societatea greaca si
sa-si foloseasca propriile interese in avantajul ei. Grupul care a sprijinit-o a legat-o cu scoala
privata Alexandru cel Mare pentru a participa gratuit la cursurile de limba greaca. A trecut



cu succes primul an si sa mutat la al doilea. Acest lucru ia ajutat foarte mult, deoarece si-a
imbunatatit semnificativ cunostintele in limba greaca.

NI a dorit, de asemenea, sa se implice in activitati legate de artd si mai precis de pictura.
Grupul care a sprijinit-o a pus-o in contact cu un centru de zi al femeilor migrante si
refugiate. Acest centru oferd activitati zilnice, cum ar fi pictura, exercitii fizice, cursuri de
limbi straine, Imputerniciri ale femeilor si grupuri de motivatie. NI a fost foarte multumita
de acest centru, deoarece a participat la mai multe activitati, creand in acelasi timp noi relatii
cu alte femei de varsta ei.

In prezent, NI incearca sa-si dea seama ce ar dori sa faca pentru ca noi sa gasim cel mai

eqe vy

Pentru ea, familia are o mare valoare si ar dori sa-si creeze propria ei in viitor.

Cazul 6 (ADDMA) - Ma
1. Cum ati ajuns in contact cu acest tanar?

Includerea fiecdrui beneficiar tanar in Programul "Scheme de cazare si servicii pentru
solicitantii de azil ADDMA - orasul Atena" se face printr-un proces de sesizare din partea
UNHCR. Criteriul de baza pentru includerea fiecaruia este nivelul de vulnerabilitate al
acestuia, care este evaluat de UNHCR.

Ma este un barbat de 20 de ani din Siria, cu origini din Palestina. El a sosit in Grecia In
august 2016 si este gazduit intr-un apartament din Programul de locuinte pentru solicitantii
de azil impreuna cu familia sa, care constd din tatal sdu, mama sa si 5 frati. Ma este al doilea
copil in ordine (si fratele lui Ni). Familiei 1 sa acordat dreptul la relocare; totusi, au ales sa
solicite azil in Grecia.

Grupul de profesionisti care il sustin este dl. Konstantinos Kokoras (om de stiinta) Olia
Kindyli (Supervizor de cazare) si dl Mohamad Najar (mediator cultural / interpret).

Dupa discutarea cazului sau cu proiectul DIT si SET al proiectului CYS, i sa sugerat sa
faca parte din grupul de tineret al CYS. Grupul sau de suport de profesionisti a prezentat in
detaliu intregului proiect (cadru, scopuri etc.) si a descris forma Interviului (I01). El a fost
de acord sa participe si a fost programatd o noua intalnire, unde a avut loc interviul sdu
video.

2. Cum si de ce ati ales sa lucrati cu acest tanar?

Ma a fost aleasa din aceleasi motive cu sora lui, Ni. Mai precis, pe baza istoriei familiale,
Ma si familia sa au parasit Palestina din cauza situatiei politice foarte dificile si a conditiilor
foarte dificile de trai ale poporului palestinian. S-au stabilit in Siria, unde pdrintii ei au gasit
locuri de muncad, iar copiii au frecventat scoala. Dar, din cauza razboiului recent din Siria,
au trebuit sd fuga din tara si sd devina din nou refugiati. Deci, au venit in Grecia.

Au ramas cateva luni in Lesvos, in conditii de viata foarte dificile. Datorita starii de
sanitate a fratelui siu cel mai mic, au fost transferati si cazati la Atena. In aceasta perioada,
Ma trebuia sd se ocupe de probleme juridice foarte grave. El a fost acuzat ca un suspect
principal intr-un caz penal (un om a fost injunghiat in timpul unei batalii intr-o cafenea. Ma,
purtand aceeasi sacou de culoare cu infractorul, mergea in aceeasi zona la acea data. ca
infractorul de cdtre martori si acuzatiile au fost lasate in instantd, dar a primit o ordonanta
de restrictie si trebuie sd se prezinte in cel mai apropiat departament de politie o datd pe
luna.



Toate aceste dificultati care au Inceput din tara sa de origine si continud pana acum (in
tara gazda) au afectat-o pe Ma in mod extraordinar, la un nivel emotional. Sprijinul pe care
la avut de la familia sa, prietenii sdi si grupul de profesionisti i-au ajutat foarte mult sa treaca
prin ele atat la nivel emotional, cat si la nivel practic (de exemplu, obtinerea asistentei
juridice pentru acuzatiile penale cu care se confrunta). Dupa discutarea cazului sdu cu
proiectul DIT si SET al proiectului CYS, participarea la grupul de tineret al CYS a fost
consideratd o modalitate foarte buna de a-si relua povestea vietii pdna In prezent si o
modalitate de a-1 imputernici mai mult.

3. Situatia actuald a tanarului

Aceastd familie este foarte unitd, in care fiecare dintre membrii sdi sustine si are grija
de altul. Ele sunt 1n legaturd cu multe organizatii si cu comunitatea palestiniand. Acest lucru
ia ajutat foarte mult sa obtina tot ajutorul necesar in legatura cu problema juridica, obtinand
o multime de informatii utile si conectarea cu actori si organizatii relevante.

La inceput, Ma sa concentrat doar pe fiecare problema legatd de cazul penal in care a
fost implicat. Se simtea foarte suparat si maltratat de sistemul juridic grec. Grupul sdu de
specialisti a incercat sa exploreze alte nevoi ale lui, dincolo de asistenta juridica, pentru ai
oferi sansa de a participa la activitati legate de diferite domenii, cum ar fi educatia etc.

Ma vrut sa invete limba greaca si engleza pentru a putea gasi un loc de munca in Grecia.
Deci, el a fost referit la o scoald privata in care au fost organizate cursuri gratuite de refugiati
in limba greacd. Ma terminat cu succes in primul an si a trecut la al doilea an de studiu.
Aceasti clasi ia ajutat foarte mult sa-si imbunitateasca abilitatile in limba greaca. In acelasi
timp, dupa terminarea acestui program, a fost inscris intr-un liceu tehnic pe care il are in
continuare. Ma era interesat si de fotografie, asa cd a inceput sa predea lectii intr-o clasa de
fotografie voluntara organizata de comunitatea palestiniana din Atena.

In acest fel, Ma a inceput treptat si investeasci in activititi creative care 1i dau plicere
st sa-1 ajute sd profite din plin de potentialul sdu. A creat o multime de relatii cu tinerii de
varsta lui. Si cel mai important, acesti tineri nu sunt doar membri ai comunitatii refugiati.
Deci, aceasta promoveaza si colaborarea cu comunitatea greaca si integrarea sa globala in
acest nou context.

Ma este descris de familia sa ca un tandr matur si bine organizat. De-a lungul acestei
perioade a primit sprijin din partea programului de cazare, a trebuit sd proceseze o multime
de experiente traumatice si sentimente negative. Treptat, el a reusit sa inceapa sa viseze din
nou si sd faca planuri pentru viitor. El viseaza sa se dezvolte mai mult si sd se simta fericit
si plin de speranta din nou ...

Cazul 7 (ADDMA) - Fa
1. Cum ati ajuns 1n contact cu acest tanar?

Includerea fiecarui beneficiar tanar in Programul "Scheme de cazare si servicii pentru
solicitantii de azil ADDMA - orasul Atena" se face printr-un proces de sesizare din partea
UNHCR. Criteriul de baza pentru includerea fiecaruia este nivelul de vulnerabilitate al
acestuia, care este evaluat de UNHCR.

F este de 22 ani. vechi si provine din Siria. A sosit in Grecia in septembrie 2017 si a fost
gdzduitd de Program in noiembrie 2017. Grupul de profesionisti care o sustin este dna
Ioanna Mpoutsaki (om de stiintd sociald), domnul Antonis Argyrou (Supervizor de cazare)
si dna Alice Malouhi (mediator cultural / interpret ).



Dupa discutarea cazului sau cu proiectul DIT si SET al proiectului CYS, i sa sugerat sa
facd parte din grupul de tineret al CYS. Grupul de suport al profesionistilor a facut o
prezentare amanuntita a intregului proiect (cadru, scopuri etc.) si a acceptat sa participe.

2. Cum si de ce ati ales sa lucrati cu acest tanar?

Fa a fost aleasa deoarece are varsta potrivita pentru grupul de tineri din proiectul CYS
(in varsta de 20 de ani) si a trecut prin si se confrunta inci cu dificultiti majore. In acelasi
timp, se desfisoari o varietate de interventii pentru al ajuta si o imputerniceasca. In acest
context, 1 sa sugerat sa participe la acest proiect pentru a fi mai capabili sa se conecteze cu
oamenii de varsta ei.

3. Situatia actuald a tanarului

Fa este o femeie tandra care a fugit din Siria din cauza starii de sandtate foarte grave a
mamei ei. Acestia sunt cazati intr-un centru aflat in centrul Atenei, cu o alta femeie - mate
din Maroc. Dupa intrarea In Programul de cazare, un accent deosebit a fost acordat
conexiunii cu Sistemul National de Sanatate pentru ca mama ei sa aiba ingrijirea medicala
obisnuita necesard. Mama ei trebuie sa ajungd la spital de 3 ori pe sdptaimana pentru
tratamentul rinichilor, escortata de Fa. Obiectivul initial a fost acela de a se familiariza mai
bine cu sistemul national de sanatate, astfel incat sa se simta mai 1n siguranta in ceea ce
priveste ingrijirea medicala a mamei sale. Ea este persoana care 1l sprijind pe mama ei, la
urma urmei. In acelasi timp, aceasti situatie pune o sarcini enormd, asa ca doreste sa nu fie
singura persoand responsabila de ingrijirea mamei ei. Acest lucru va crea un spatiu pentru
ca ea sa investeasca in lucrurile pe care le intereseaza cu adevarat.

Ea si-a exprimat dorinta de a deveni profesionist in coasere, lucru pe care grupul de
profesionisti 1l sprijind. Au intrat in contact cu un barbat din tard care are propriul magazin
de croitorie in acelasi cartier pe care il are in prezent. A inceput sa lucreze zilnic ca stagiar,
ceea ce a afectat-o pozitiv in multe feluri. Mai Intai de toate, ea invata un comert pe care 1i
place si vrea sd o dezvolte in viitor. Ea poate, de asemenea, sd facd niste bani, care ajutd
foarte mult la situatia financiara actuald a familiei sale. Prin interactiunea zilnica la magazin,
a reusit sd-si imbunadtdteasca abilitatile in limba greaca si, In acelasi timp, a luat legatura cu
o multime de concetdteni care trdiesc in Grecia ani de zile. Acesta este un exemplu viu de
integrare reusita pentru ea, precum si o retea de sprijin care o ajuta in viata de zi cu zi.

Fa a fost incurajata sa inceapa sa participe la cursurile grecesti, pe care ea a lucrat n
acelasi timp. Acest lucru are rezultate foarte bune pentru abilitatile sale de comunicare in
Grecia. Participarea la aceastd clasa, organizatd de o organizatie care ofera servicii
educationale refugiatilor si care este situatd in centrul Atenei, a ajutat-o sa socializeze mai
mult si sa-si facad prieteni. De asemenea, a ajutat-o sd obtind mai multe informatii despre
diverse programe de dezvoltare a abilitatilor si de orientare profesionald care au loc pentru
sprijinirea refugiatilor.

In concluzie, Fa, in ciuda problemelor dificile legate de starea de sinitate a mamei sale,
ca trebuie sd se ocupe zilnic, a reusit sa-si faca loc si pentru ea si pentru lucrurile pe care le
intereseaza. Vrea sa ramand in Grecia cu mama ei si sa-si gaseascd un loc de munca, pentru
a putea studia in universitate.

Cazul 8 (ADDMA) - Zahra

1. Cum ati ajuns in contact cu acest tanar?



Includerea fiecarui beneficiar tandr in Programul "Scheme de cazare si servicii pentru
solicitantii de azil ADDMA - orasul Atena" se face printr-un proces de sesizare din partea
UNHCR. Criteriul de baza pentru includerea fiecaruia este nivelul de vulnerabilitate al
acestuia, care este evaluat de UNHCR.

Z este de 18 ani. vechi si provine din Afganistan. A sosit in Grecia in mai 2017 si a
gazduit cazare cu mama ei si fratele cel mai mic (in varsta de 13 ani) prin programul de
cazare Tn august 2017. Grupul de profesionisti care sustin hher sunt doamna loanna
Mpoutsaki (om de stiintd), dl Antonis Argyrou (Supervizor de cazare) si un mediator
cultural / interpret.

Dupa discutarea cazului sau cu proiectul DIT si SET al proiectului CYS, i sa sugerat sa
facd parte din grupul de tineret al CYS. Grupul de suport al profesionistilor a facut o
prezentare amanuntita a intregului proiect (cadru, scopuri etc.) si a acceptat sa participe.

2. Cum si de ce ati ales sa lucrati cu acest tanar?

Za a fost aleasd pentru ca are varsta potrivitd pentru grupul de tineri din proiectul CYS
(18 ani) si pentru ca este o tdndra care se confrunta cu o multime de dificultati grave in viata
de zi cu zi. Mama ei este orba si se afla sub tratament psihiatric si medicamente. Tatél ei a
murit n Afganistan, cand avea 8 ani. Za a avut grija de mama ei, deoarece aceasta din urma
are nevoie de sprijin complet din cauza handicapului ei. In acest context, i sa sugerat sa
participe la acest proiect, pe de o parte, pentru a fi mai capabili sa se conecteze cu oamenii
de varsta ei. Pe de alta parte, ca o modalitate de a diminua sarcina enorma de
responsabilitati, a fost sub acest timp.

3. Situatia actuala a tanarului

Za a venit in Grecia din Afganistan cu familia sa, pentru ca au fost amenintate si
persecutate de talibani. Au ramas timp de cateva luni intr-un lagar de refugiati de pe insula
Lesvos (punctul de intrare), unde conditiile de trai erau extrem de dure, mai ales pentru o
persoand nevizuti ca mama ei. In acelasi timp, conditiile de trai si adversitatile calitoriei
pe care au parcurs-0 au cauzat anumite probleme de sdndtate mintald mamei ei pentru care
avea nevoie de ingrijire psihiatricd. Datoritd acestor fapte, sa considerat necesar sa le
transferdm la Atena si sa le referim la Programul de cazare al Municipiului Atena. Au fost
cazati intr-un apartament cu o alta femeie din aceeasi tara si cu fiica ei.

sale, pentru a avea toate recomandarile medicale necesare pentru examindri / teste si pentru
toate certificatele medicale furnizate. In acelasi timp, in timpul intregului proces, ZA este
principalul insotitor si daruitor, ceea ce il impiedica sd facd lucrurile de care este interesat.
Atat ea Tnsasi, cat si mama ei au fost indrumati la psihologul programului pentru a obtine
tot sprijinul pe care il puteau au pentru a fi ct mai independenti posibil.

Echipa de profesionisti care le sustine a reusit sd-si inregistreze fratele cel mai mic la
cea mai apropiatd scoald primara publica, care din fericire are o clasa de integrare pentru
copiii cu dificultdti de Tnvatare si/ sau sociale. Za, din cauza virstei ei, nu se poate inregistra
in nici o structura de educatie formald. Aceasta a facut-o foarte tristd, pentru ca dorea atat
de mult sa se intoarca la scoala. Astfel, echipa a legat-o cu alti actori (ONG-uri etc.) care
au programe de educatie informald si non-formala, pentru a participa la cursuri de limba
greaca si engleza. Raspunderea stérii de sandtate a mamei sale a fost motivul pentru care a
ratat o multime de cursuri, ceea ce a dus la dificultate pentru ea sa urmeze restul clasei.



Dorinta lui Za este o modalitate de a constata cd nu mai este datoria ei sa-si
indeplineasca nevoile medicale ale mamei si sd se ocupe de tot ce este in casd. Din aceasta
cauzd, nu are timp liber sa-si faca temele sau sa stea Impreuna cu prietenii ei. Referirea
mamei sale la o organizatie care sprijind pacientii cu boli grave, inclusiv ingrijirea
programarilor medicale, transferul si escortarea lor, a fost foarte utila. In acest fel, Za a fost
demisa din unele dintre indatoririle ei si ea sa putut inscrie la Liceul Profesional, pe care
inca o frecventeaza. Ea este, de asemenea, foarte interesatd de muzica si pictura. In aceasta
privinta, a profitat la maximum de participarea la un ONG care organizeaza astfel de grupuri
de artd in jurul Atenei.

Combinatia dintre toate aceste abilitdti a dus la o imbunatatire importantd a abilitatilor,
gandurilor si sentimentelor sale, precum si dorinta de a merge la scoald in dimineata
urmatoare! Za a reusit sd faca niste prieteni cu cererea ei persistenta si sd viziteze reteaua
in care se poate exprima emotional. Intre timp, independenta sa crescandi si scaderea
atributiilor ei, este unul dintre lucrurile discutate la un nivel mai inalt si cu mama ei. Ea este
sustinutd intr-un mod in care ea poate scadea doza de ea insdsi. Mergand la toaletd a devenit,
de asemenea, dureroasa pentru ea. Ea este atat de bine sustinuta incat poate sd-si faca rutina
zilnica la domiciliu prin ea Insasi si poate sa scada sau s mareasca doza de medicamente.

In cele din urma, Za este o fati care a trecut printr-o multime de adversititi. Incearca
sd-si gaseasca locul in aceastd noua realitate si face lucruri care o vor face sa se mandreasca.
Vrea sa calatoreasca in Germania cu familia ei. Au existat multe rude din aceasta parte a
familiei sale acolo. Ea crede ca va primi mai mult sprijin in ceea ce priveste mama ei. Nu
numai ca, ea crede ca are mai multe oportunitati de a-si gasi un loc de munca acolo.

SMAN
Prezentarea contextului de caz si a selectiei

Tinerii, cu sprijinul SMAN, care au fost inclusi in proiectul CYS si au cooperat cu DIT si
SETUL acestui program, sunt urmatorii 2: J si N.

Cazul 9 (SMAN) - J.

Nationalitate: pakistaneza

Genul masculin

Varsta: 18 ani

Limba vorbita: pakistaneza si greaca

Statutul juridic: solicitantul de azil (Grecia)

1. Cum ati ajuns in contact cu acest tanar?

J a fost prezentat Societdtii pentru ingrijirea minorilor la varsta de 12 ani (in 2012)
si a ramas 1n centrul pana la varsta adulta in 2018.

2. Cum si de ce ati ales sa lucrati cu acest tanar?



Motivele pentru alegerea lui J erau varsta lui (17 la acel moment), faptul ca el poate
vorbi atat in limba greaca, cat si in engleza, ceea ce 1i permite sa participe foarte energic in
intregul proces.

De la inceput, sa stabilit ca el nu a avut niciun context de sustinere In numele familiei
sale in Pakistan, In ciuda mortii mamei sale, care, potrivit lui, era singura prezentd stabila
pentru el. Foarte devreme din sederea sa in centru, a fost urmarit si ingrijit de organizatie
cu sesiuni permanente si supravegherea zilnica si a fost adresat unui psiholog pentru
integrarea usoard in centru. De-a lungul timpului, a fost obisnuit cu viata de zi cu zi a
centrului, a participat la activitdti extrascolare (robotica, fotografie, fotbal) si a stabilit relatii
atat cu copiii din structurd, cat si cu colegii din regiunea extinsa, prezentand astfel viitorul
sau in Grecia.

3. Situatia actuala a tanarului

De la inceputul anului 2017 si in timp ce minorul avea 17 ani, stabilitatea sistemului in
care traia J a inceput sa se schimbe. Minorul a Tnceput sd-si arate mai des nevoia de a se
pregati pentru trecerea de la adolescentd la maturitate. In acel moment abordarea echipei
care a lucrat cu J a schimbat metodic pentru a-1 adapta la nevoile sale.

Casi 1n cazul fiecarui copil intr-o astfel de situatie, tranzitia la maturitate nu este singura
preocupare. In plus, procesul de integrare si adaptare la un nou context viu este in mod
semnificativ consumator de energie, dar si consumator de timp. Atat J, cat si noi, ca sistem
care interactioneaza si se interrelteaza unul cu altul, am Tnceput sd examinam toate aceste
aspecte pe care J ar trebui sa le facd fata. Meritd mentionat faptul ca activitatea noastrd are
o axd centrald de componente si aspecte de actiune legate de educatie si crestere
profesionald si nu numai cele legate de viitor. In acelasi timp, atentia noastra sa concentrat
si pe aspecte legate de personalitatea lui J, cum ar fi autonomia sa, luarea deciziei de
maturitate si imaginea de sine.

Inainte de a incepe si prezint progresul lui J in ordine cronologica, meriti mentionat
faptul ca J a trecut prin mai multe etape, Insotit de mai multe fluctuatii emotionale si cum
se poate intelege cu usurinta ca aceastd secventad nu a fost intotdeauna pe trendul ascendent.
In plus, este evident acum ci sistemul care a sprijinit J si inci mai are, nu a fost lasat intact
si neafectat de dezvoltarea si schimbarile lui J. As dori, de asemenea, s remarcam ca, desi
actiunea si abordarea structurii vizeaza intotdeauna interesul superior al copilului, exista
momente in care acest lucru are un dublu efect. In timp ce, pe de o parte, se poate forma o
plasa de siguranta in jurul copilului, care ii poate oferi un teren fertil pentru a dezvolta si
dezvolta posibilitatile, pe de altd parte, existd intotdeauna riscul de a le impiedica, ducand-
o la inactiune, facand astfel autonomie si devenind un adult mai disfunctional.

Incepand cu inceputul anului scolar 2016-2017, J a sugerat si-1 inscriem intr-o scoald
de noapte, deoarece credea cd va fi capabil sd-si petreaca dimineata cu alte activitati la fel
de utile. Respectand ratiunea din spatele deciziei sale, am continuat sa-1 inscriem intr-o
scoald de noapte. De-a lungul timpului, am inteles cd orientarea sa spre scoala de noapte era
mai mult legata de faptul ca prietenii sai erau si ei in aceastd scoald. Cu toate acestea, am
simtit ci si asa cAstiga lucrurile. In special, am observat ci J a avut o puternici motivatie si
participe la lectii. De asemenea, socializarea si stabilirea unor relatii stranse cu indivizii de
la alegerea sa au servit in multe aspecte ale personalitdtii sale. Pe scurt, a fost primul pas al
dezinstitutionalizarii si al primului sentiment de apartenenta la un grup pe care la creat el
insusi si in care era si el un membru-cheie. In acel moment, remarcandu-si progresul in ceea
ce priveste invatarea limbii, l-am invitat sa viziteze o structurd de educatie non-formala.



Deci, J a inceput sa viziteze un program de educatie non-formala de doua ori pe sd@ptdmana,
ceea ce, in cele din urma, a intirit in continuare invitarea limbii grecesti. Intregul program
educational a avut aparent influente foarte interesante asupra vietii de zi cu zi a lui J. El a
devenit mai vorbaret si parea sd-si imbunatiteascd imaginea de sine si increderea in sine
depasind bariera lingvisticd. Din partea noastrd, am incercat sa-1 sprijinim indirect prin
"plantarea" ideii de interpretare ca o reabilitare profesionald viitoare. Mai exact, am Inceput
sa-1 folosim ca interpret pentru a comunica cu ceilalti copii din Pakistan. De fapt, am fost si
noi avand sesiuni de rol de interpretare a procesului de interpretare pentru noi ca structura
si pentru J. El parea sa se bucure de acest lucru foarte mult si astfel am continuat sa credam
contexte profesionale mai stricte in timpul jocului. Aceasta abilitate nu a ramas numai in
structura noastra. J a inceput sd viziteze un auto-organizat adapost pentru refugiatii din zona
Exarchia, oferind servicii de interpretare si participand la diverse activitati recreative si
educationale.

Treptat si odatd cu trecerea timpului, J a Tnceput sa atingd cu mai multd dorinta si
acceptabilitate problema maturitatii si ce insemna asta. Uneori pdrea destul de nelinistit, in
timp ce altii era deosebit de sigur si mobilizat. Din partea noastra, ceea ce a fost crucial a
fost simtul J al autonomiei si perceptia sa asupra viitorului siu. In consecinti, am inceput
cu pasi mici si de zi cu zi sd-1 ducem mai aproape si mai aproape de a dobandi abilitatile
necesare pentru a stabili o viatd nelegata de o astfel de structurd. De exemplu, invatand
cunostintele de baza despre gatit, pastrand propriul program personal de activitati si
obligatii fara memento-urile noastre (a Tnceput sa se trezeasca singura si sa scrie in jurnalul
sau personal ceea ce a planificat sd faca in fiecare zi). Dar, de asemenea, procesul de initiere
a documentelor / conturilor catre un birou fiscal, o banca etc. de catre el insusi.

In cele din urma, principala indicatie a faptului ci J a intrat intr-o cale de integrare si
asimilare completa in structura sociala in afara casei de oaspeti este faptul cd deja in primele
zile de maturitate a solicitat o pozitie de interpret in METAdrasi. El a urmat un seminar de
10 zile si de la 40 de participanti a fost capabil sd candideze pentru o functie de interpret.
In plus, el a reusit si-si combine munca aproape zilnic fird a parisi scoala de noapte, in
timp ce in mai multe saptimani urmeazi METAdrasi in misiune in afara Atenei. In perioada
actuald, se pregdteste sd se mute din casa (pentru minori) intr-una dintre resedintele semi-
autonome ale UNHCR.

Cazul 10 (SMAN) - N.

Nationalitate: afgana

Genul masculin

Varsta: 18 ani

Limbi vorbite: Farsi, Urdu si Engleza

Statutul juridic: solicitantul de azil (Grecia)

1. Cum ati ajuns in contact cu acest tanar?

N a fost gazduit in Societatea pentru ingrijirea minorilor ("SMAN") din 2/9/2016
panadla 1/12/2017 si a plecat imediat dupa ce a devenit adult. Este inca beneficiar al SMAN,
fiind gazduit in addpostul tinerilor din organizatie pana in prezent.

2. Cum si de ce ati ales sa lucrati cu acest tanar?



Motivele pentru alegerea lui N erau varsta lui (18 la acel moment), faptul ca el poate
vorbi atat in limba greaca cat si In englezd, ceea ce 1i permite sa participe foarte energic in
intregul proces.

N a sosit in Grecia, avand drept scop exclusiv reunificarea cu sora sa care locuieste
impreund cu familia ei in Suedia si ca solicitant de azil. Tatal sdu a fost rapit cu un an Tnainte
ca N si intre in Grecia, iar mama lui este o femeie veche foarte tulbure care traieste in
conditii foarte dificile. Deci, lipsit de sprijin total din partea familiei sale din Afganistan, N,
in acord cu mama lui, si-a facut singurul scop sa traiasca impreuna cu sora sa din Suedia.

Aceste planuri ale lui au facut foarte greu pentru el sa se adapteze la viata de zi cu
zi a Adapostului si sa creeze relatii cu ceilalti adolescenti. Astfel, personalul addpostului a
decis sd Incerce sa-1 pund intr-un proces de dezvoltare personald care sa-si reinnoiasca
sederea in Grecia ca o etapa pregatitoare pentru urmatorii pasi din Europa. Cu alte cuvinte,
sd-1 ajute sd se obisnuiasca cu cultura si stilul de viatd occidental / european, pe de o parte,
si pe de alta parte si-i ofere cat mai multe abilitati, ficand din plin potentialul sau. In acest
fel, la cateva luni dupa intrarea In adapostul SMAN, N a fost interesat de computere si a
inceput sa viseze sa studieze informatica si poate chiar sa obtind un loc de munca in acest
domeniu 1n Suedia.

3. Situatia actuala a tanarului

Prima sa respingere a cererii de reintregire a familiei sale in Suedia, din pacate, nu
a durat mult. N, o persoand foarte nesigura, care este dezamagita destul de usor, sa retras si
sa inchis in sine. A Tnceput sd se simtd foarte frica de faptul ca nu va face niciodata sa
trdiasca cu sora lui. Aceastd teama la facut s se simta si mai slab. Dar, obtinand tot sprijinul
posibil din partea locuitorilor addpostului, el a inceput sd-si dea seama ca ar putea profita la
maximum de sederea sa mai lunga in Grecia, obtinand diferite tipuri de educatie, precum si
crezand mai mult in el Insusi. Un proces, care va duce in cele din urmad la imputernicirea sa
globala.

Imediat dupa aceea, sa aldturat echipei "Roboticd" (un program educational unic,
inovator 1n care tinerii SMAN participau deja) si a participat la un seminar de codificare. A
reusit sa devind unul dintre cei mai buni studenti ai liceului intercultural la care participa si
cel mai favorit dintre profesorii sai si directorul scolii. De asemenea, a inceput sd invete
limba englezd. A participat la un seminar introductiv pentru medierea culturald -
interpretare. N a inceput sa se vada foarte rapid, ceea ce ia dat multa incredere in sine si
optimism. Desigur, a fost nevoie de o multime de sesiuni cu profesionistii echipei de
asistentd pentru a ajunge la acest punct. Acest lucru a condus, de asemenea, la cresterea
sentimentelor de Incredere fatd de personalul addpostului si dispus sa se conecteze personal
cu fiecare dintre ele. Dar acest lucru a condus, de asemenea, la dezvoltarea unui atasament
excesiv cu unii dintre angajati. Un exemplu caracteristic a fost cresterea lui la biroul
asistentei sociale, chiar si atunci cand era foarte ocupat. Un alt exemplu de atasament
"nesandtoasd" a fost chemarea la miezul noptii a personalului, intrebari care nu erau de
urgenta (cum ar fi raspunsul la fata pe care o vorbesc pe FB etc.)

Deci, planul sprijinului sdu psihosocial a fost modificat si axat mai mult pe
independenta sa. La acea vreme au aparut niste vesti proaste neasteptate. Dosarele pentru
cea de-a doua solicitare de reintregire a familiei nu fusesera inca trimise in Suedia, din cauza
unei greseli comise de ofiterii Serviciului de azil. Acest lucru a insemnat ca planurile sale
urmau sa fie de 1,5-2 ani mai tarziu, fara sa stie chiar daca s-ar fi Intdmplat oricum. Acest
lucru la ficut si se simtd foarte trist. In acel moment a fost luati o decizie in randul



personalului: nu ar incerca sa se apropie de el dandu-i sperantd falsa. O posibild a doua
respingere - si cea finala - i-ar devasta si l-ar face sa-si piarda toatd increderea fata de ei.
Obiectivul sprijinului sau a fost acela de a-si consolida puterea si de a-si exprima
sentimentele negative despre acest lucru.

In termen de o luna, N a vizut cd viata sa sa schimbat dramatic in moduri foarte
pozitive. A devenit de 18 ani. El si-a dat seama ca trairea cu sora lui il va face "protector /
tutore" (trdia singur, farad sotul ei, ridicand trei copii mici). Acest rol ar fi cel mai probabil
un obstacol foarte puternic pentru visele sale de a studia computerul. Deci, el a inceput sa
se uite la Intarzierea neasteptata a fisierelor sale ca pe un semn de a se giandi din nou la
viitorul sdu intr-o perspectiva diferita. El a aplicat si a fost imediat acceptat la un program
de Invatamant refugiat numit "De la Camp la Campus", la Colegiul American "DEREE" (la
Atena). El a fost transferat la adapostul tanarului din cadrul organizatiei, ceea ce la facut
foarte des departat de lucratorii sociali (cu care a creat atasamentul nesandtos mentionat mai
sus). A Inceput chiar sd lucreze in calitate de interpret voluntar in addposturile pentru
refugiati din jurul Atenei, folosind Urdu, Farsi si engleza.

In prezent lucreaza ca mediator cultural in Programul Ecumenic pentru Refugiati
(ERP), o organizatie care gestioneaza cazurile de reunificare a minorilor neinsotiti (!).

Acum, el este cel care oferd ajutor si sprijin tinerilor care se confruntd cu o provocare
similara cu cea a lui, ceva timp inainte. Adesea isi foloseste cazul lor drept exemplu pentru
acesti baieti.

Foarte recent, el a spus unora dintre membrii SMAN ca daca Suedia de data aceasta
accepta cererea lui, el nu va merge!

5. Concluzie

Acest compendiu a fost conceput ca un instrument pentru lucrdtorii de tineret si
practicieni care sa-i ajute si sd-1 ghideze 1n activitatea lor cu tinerii aflati in situatii de risc
diferite: migranti / refugiati, tineri care au parasit sau au comportament opozitional si / sau
au fost condamnati , si/ sau cei care au suferit dependentd de droguri etc.

Dupa cum am vazut, fiecare partener a contribuit la crearea materialului prin prezentarea
a 10 cazuri cu care s-au Intalnit si au lucrat in timpul acestui proiect. Rezultatul este un
compendiu de 50 de cazuri diagnosticate, care sunt Tn mare parte povesti de succes, datorita
faptului cd personalul implicat a folosit o abordare sistemica si pe mai multe niveluri in
angajarea lor fatd de tinerii proveniti din 4 tari.

Scopul general al prezentului proiect este de a stimula cresterea personala, de a spori
incluziunea sociala si de a facilita insertia profesionala a tinerilor din grupurile de risc, prin
proiectarea si pilotarea unui cadru pentru diagnosticarea cazurilor si interventia
multimodald care sd contribuie la dezvoltarea, participarea si cetatenia activa a tinerilor
implicati.

Experienta fiecarui partener arata ca fiecare caz este unic si diferit, prin urmare trebuie
si fie tratat intr-un mod special conceput. In plus, pentru cei care iubesc activitatea
lucratorilor de tineret si / sau a operatorilor sociali sau cei care lucreaza deja in acest
domeniu sau cei care sunt pur si simplu interesati de acest subiect, acest compendiu va
reprezenta un model de bune practici si 1i va ajuta sd se dezvolte ca operatori.

Partenerii care au contribuit la crearea acestui compendiu sunt enumerati mai jos:

1. C. Buzias (Romania) - coordonator de proiect



2. Fundatia Judeteand pentru Tineret Timis (FITT - Romania) - coordonator 103
3. Eughenia scs - onlus (Italia) - contribuabil
4. Eurosuccess Consulting (Cipru) - contribuabil

5. Institutul Atenean Anthropos (AIA Grecia) - contribuabil



