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in anul 2015, CDF a realizat Studiul Bdrbatii si egalitatea de gen in Re-
publica Moldova, in baza metodologiei internationale IMAGES, care a ofe-
rit o imagine holistica despre viata barbatilor si femeilor, atitudinile femeilor
si barbatilor, comportamentele si perceptiile cu privire la egalitatea de gen.
Realizarea studiului a permis colectarea unor date reprezentative la nivel
national care servesc pana in prezent drept referinta pentru monitorizarea
schimbatrilor in atitudinea si comportamentul femeilor si barbatilor, ca rezul-
tat al implementarii politicilor, programelor si altor interventii intru promo-
varea egalitatii de gen.

Pentru a intelege cum a evoluat nivelul egalitatii de gen in Moldova, de
la lansarea studiului IMAGES 2015, in anul 2023, CDF si-a propus realiza-
rea unui exercitiu de analiza, care sa stabileasca principalele rezultate la
nivel de politici, bune practici si initiative de impact, realizate de autoritatile
publice, organizatii neguvernamentale, parteneri de dezvoltare in 4 arii
vizate: violenta in baza de gen; sdndtate reproductivd; politici familiale;
rolul si implicarea bdrbatilor in viata de familie, si implicarea bdrbatilor in
cresterea si educatia copiilor.

Scopul cercetarii calitative a constat in cunoasterea tendintelor de
schimbare in domeniul egalitatii de gen, in cele 4 arii vizate, a bunelor
practici si a impactului acestora, in perioada anilor 2015-2023, in Republica
Moldova (RM).

METODOLOGIA DE CERCETARE

Au fost realizate 17 interviuri individuale aprofundate cu experti (IIE) in 4
domenii cheie ale egalitatii de gen: (i) prevenirea si combaterea violentei in
familie si a violentei in baza de gen; (ii) sanatatea reproductiva; (jii) politicile
familiale si (iv) rolul barbatilor in viata de familie si in cresterea si educatia
copiilor. Expertii participanti la cercetare activeaza in cadrul institutiilor pu-
blice, organizatiilor internationale si cele ale sectorului neguvernamental.

Rezultatele cercetarii calitative au fost prezentate, validate si comple-
tate in cadrul atelierului de lucru ,Cartografierea initiativelor de impact
in contextul realizdrii studiului ,Barbatii si egalitatea de gen in Republica
Moldova (IMAGES 2024)”, care a avut loc la 23-24 noiembrie 2023.
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CADRUL GENERAL: EGALITATEA DE GEN

RM a inregistrat progrese semnificative in domeniul egalitatii de gen,
avansand de pe locul 26, in anul 2015, pe 19, in anul 2023, din 146 de
tari, fiind prima in regiunea Eurasiei si Asiei Centrale cu o valoare de
0,788 din 1. Printre cele mai importante realizari in domeniul asigurarii si
promovadrii egalitatii de gen este de mentionat adoptarea Programului
de promovare si asigurare a egalitdtii intre femei si barbati in Republica
Moldova pe anii 2023-2027, (Hotararea Guvernului nr. 332/2023), dar
si initierea procesului de transpunere a directivelor Uniunii Europene in
domeniul egalitatii de gen.

Cele mai notabile schimbari in perioada 2015-2023 cuprind: (i)
cunoasterea notiunii de egalitate de gen de catre populatia generala
si de catre specialisti; (ii) prezenta conceptului de egalitate de gen pe
agenda implementatorilor de politici publice, dar si a prestatorilor de
servicii publici si privati; (iii) implicarea femeilor in politica si accede-
rea in pozitii decizionale; (iv) utilizarea limbajul sensibil la dimensiunea
de gen in discursul oficial; (v) implicarea fetelor si femeilor in domeniul
STEM (Stiinta, Tehnologii, Inginerie si Matematica — in engl.: Science, Te-
chnology, Engineering and Mathematics); (vi) dezvoltarea oportunitatilor
pentru abilitarea economica a femeilor si afirmarea acestora in do-
meniul afacerilor; (vii) interesul sporit al parintilor fata de educatia
copilului si implicarea tatilor in viata de familie; (viii) dezvoltarea stra-
tegiilor organizationale ale societatii civile sensibile la dimensiunea
egalitatii de gen si implicarea ambelor genuri in activitatile planificate.

Factorii care au determinat progresul din ultimii 9 ani in domeniul
egalitatii de gen sunt: (i) politica externa si procesul de integrare eu-
ropeana care a influentat vointa politica a factorilor de decizie, dar si
vointa societatii civile pentru adoptarea si ratificarea Conventiei Con-
siliului Europei privind prevenirea si combaterea violentei impotriva
femeilor si a violentei domestice (Conventia de la Istanbul), asumarea
unor angajamente si dezvoltarea cadrului legal-normativ; (ii) consolida-
rea organizatiilor societatii civile si formarea de coalitii care, pe langa
actiunile de educare, protectie sociala, se implica in actiuni de lobby
si advocacy, au initiat unele ,reforme structurale”, inclusiv implicarea
acestora in diverse actiuni de sensibilizare, educare in comunitati; (iii)
dialogul constructiv dintre societatea civila si autoritatile publice; (iv)
imputernicirea femeilor pentru afirmarea lor in sfera publica si privata
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datorita oportunitatilor create de catre institutiile de stat, dar si de so-
cietatea civila; (v) migratia la munca peste hotare, in special, migratia
femeilor si preluarea de catre acestea a unor ,noi modele familiale”
din practica altor tari; (vi) generatiile tinere care acceseaza granturi
educationale in tara si peste hotare si vin cu noi viziuni, precum si for-
marea unei generatii noi de experti/experte pe diferite domenii; (vii)
implicarea activa a mass-media in informarea populatiei, mediatizarea
initiativelor, actiunilor, dezvoltarea social media care ajuta la difuzarea si
raspandirea informatiei in mod rapid etc.

Provocarile existente spre care trebuie orientate actiunile institutiilor
publice si societatii civile includ: (i) accentul pe aplicarea in practica a
dimensiunii egalitatii de gen, or desi mai multe persoane inteleg ega-
litatea de gen, putini o aplica in viata de zi cu zi; (i) combaterea stere-
otipurilor existente in societate fata de egalitatea de gen; (iii) numarul
in crestere a cazurilor de violenta in familie si violenta in baza de gen;
(iv) lacunele privind salarizarea femeilor si barbatilor in sectorul privat;
(v) diverse dificultati in domeniul sanatatii legate de stereotipurile de
gen si accesarea serviciilor medicale; (vi) implicarea redusa a sectorului
educational in promovarea egalitatii de gen; (vii) implicarea redusa a
barbatilor in domenii ,feminizate”: educatie, protectie sociala etc.

Abordarile organizatiilor internationale, a institutiilor de stat si a societatii
civile in promovarea egalitatii de gen s-au bazat pe: (i) promovarea drep-
turilor femeilor; (ii) formarea de parteneriate intre organizatiile societatii
civile si institutiile publice care sa permita dezvoltarea politicilor baza-
te pe dovezi; (iii) preluarea unor bune practici din alte tari si pregati-
rea terenului pentru adoptarea si ratificarea Conventiei de la Istanbul,
dar si a altor conventii si documente internationale, precum Conventia
ILO nr. 190 privind interzicerea violentei si a hartuirii la locul de munca;
(iv) interventia complexa, dar etapizata — de la identificarea problemei
la identificarea solutiilor; (v) instruirea profesionistilor — initial de catre
organizatiile societatii civile, ulterior cu institutionalizarea procesului de
instruire; (vi) implicarea in diverse activitati a femeilor care au experi-
mentat vulnerabilitati; (vii) abordarea sistemica si, uneori, de durata pen-
tru a schimba mentalitatea; (viii) planificarea lucrului in comunitati prin
abordarea grassroots (in comunitati).

Exista posibilitati de imbunatatire a abordarilor pentru viitor, inclusiv a
valorificarii unor noi paradigme si aspecte aplicate mai putin: abordarea
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holistica si bazata pe dovezi in actiunile intreprinse; abordarea integrati-
va atat a femeilor, cat si a barbatilor, implicarea grupurilor subreprezen-
tate (persoane cu dizabilitati, persoane de diferite etnii etc.).

Masurarea schimbarilor care se produc in RM se realizeaza cel mai frec-
vent la evaluarea strategiilor si programelor nationale adoptate, la mij-
locul si la sfarsitul perioadei de implementare. Organizatiile societatii ci-
vile desfasoara actiuni de evaluare a eficientei si eficacitatii proiectelor
implementate, acestea insa sunt orientate spre masurarea gradului de
participare la activitati si mai putin a impactului produs. Lipseste cerce-
tarea sistemica si comprehensiv-explicativa a schimbarilor din societa-
te. Exista putine studii care sa masoare progresele in domeniul schim-
barii normelor sociale pe dimensiunea egalitatii de gen.

VIOLENTA iN FAMILIE SI VIOLENTA iN BAZA DE GEN

in domeniul prevenirii si combaterii violentei in familie si violentei in
baza de gen, in perioada anilor 2015-2023, s-au produs schimbari sem-
nificative, ,fulminante”, care includ: (i) elaborarea a doua Rapoarte de
compatibilitate a legislatiei si modificarea cadrului normativ-legislativ
in conformitate cu prevederile Conventiei de la Istanbul, introducerea
ordinului de restrictie de urgenta, introducerea asistentei juridice ga-
rantate de stat pentru victimele violentei in familie si violentei sexuale,
introducerea monitorizarii electronice in cazurile emiterii ordonantei de
protectie, introducerea actelor de persecutie, a sanctiunilor mai grave
pentru violenta psihologica, etc.; (ii) trecerea de la actiunile reactive din
Strategia nationald de prevenire si combatere a violentei fatd de femei
si a violentei in familie pentru anii 2018-2023 (Hotararea Guvernului
nr. 281/2018) la o abordare proactiva in Programul national privind pre-
venirea si combaterea violentei fatd de femei si violentei in familie pen-
tru anii 2023-2027 (Hotdararea Guvernului nr. 332/2023), axatd pe pre-
venirea violentei, schimbarea stereotipurilor, prevenirea (re)traumatiza-
rii si (re)victimizarii supravietuitoarelor violentei in familie si a violentei in
baza de gen; (iii) dezvoltarea serviciilor generale, sociale si specializate
pentru supravietuitoarele violentei in familie si a violentei impotriva fe-
meilor; (iv) elaborarea si implementarea instructiunilor metodice secto-
riale si intersectoriale privind raspunsul la cazurile de violenta in fami-
lie (politie, asistenta sociala, sistemul de sanatate), precum si instruirea
specialistilor; (v) introducerea monitorizarii electronice a agresorilor fa-
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miliali si implicarea Birourilor de Probatiune in lucrul cu agresorii familiali;
(v) instituirea Comisiei de monitorizare si analiza a cazurilor de violenta
in familie soldate cu deces sau cu vatamare grava a integritatii corpora-
le a victimelor si elaborarea primului Raport privind analiza cazurilor de
violenta in familie soldate cu deces sau cu vatamare grava a integritatii
corporale a victimelor; (vi) elaborarea curricululmului si a suporturilor
de curs pentru instruirea initiala si continua a politistilor, procurorilor si
judecatorilor, medicilor si medicinistilor; (vii) elaborarea Raportului de
estimare a costurilor violentei in familie si a violentei impotriva femei-
lor in Moldova (2016); (viii) elaborarea primului Raport GREVIO privind
implementarea Conventiei de la Istanbul (2023); (ix) crearea Agentiei
Nationale de Prevenire si Combatere a Violentei impotriva Femeilor si a
Violentei in Familie (2023); (x) instituirea la nivel local a specialistilor in
domeniul violentei in familie si reabilitarii victimelor infractiunilor.

Mai putine schimbadri s-au inregistrat privind urmatoarele aspecte: (i)
perceptiile si stereotipurile fatd de violenta ,practic au radmas la fel”;
(i) lucrul cu agresorii familiali; (iii) asigurarea unui acces de calitate la
justitia garantata de stat; (iv) garantarea sigurantei femeilor si a copiilor
in cazurile de aplicare a ordinului de restrictie de urgenta si a ordonantei
de protectie etc.

in campaniile de sensibilizare, prevenire si combatere a violentei au
fost abordate multiplele forme ale violentei: violenta fizica, violenta se-
xuala, violenta psihologica, hartuirea sexuala, violenta digitala (in cazul
copiilor) etc. Cu toate acestea, violenta fizica, dar si violenta sexuala,
inclusiv in cuplu, raméane ascunsa — pentru ca ,este o rusine”. Violenta
psihologica este considerata ca fiind ,,ceva normal” de marea majori-
tate a populatiei, inclusiv de catre femei. Violenta spirituala si violenta
economica nu au fost abordate si rdman neintelese atat de femei, céat si
de specialisti.

in putine campanii de sensibilizare si prevenire a violentei au fost
implicati barbatii. Pana in prezent in campaniile de combatere a violentei
au fost implicati barbatii ca reprezentanti ai unor grupuri profesiona-
le — politisti, preoti, medici, regizori. in continuare barbatii se implica
mai putin decat femeile in diverse activitati de prevenire si combatere a
violentei, iar pentru ca ei sa devina aliatii reali ai femeilor in prevenirea
si combaterea violentei trebuie de inteles perceptiile lor referitor la ega-
litatea de gen si vulnerabilitatile cu care acestia se confrunta.
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Studii periodice care sa arate schimbarile in cunostintele, atitudinile si
practicile populatiei referitor la violenta nu exista. Studiile ,Violenta im-
potriva femeilor in familie in Republica Moldova” (BNS, 201) si ,,Bunds-
tarea si siguranta femeilor” (OSCE, 2019) au fost elaborate dupa diferite
metodologii, astfel cad nu ne permit sa cunoastem impactul actiunilor in-
treprinse de institutiile publice si cele ale societatii civile in schimbarea
cunostintelor, atitudinilor si practicilor populatiei cu referire la violenta in
familie si violenta in baza de gen.

SANATATEA SEXUAL-REPRODUCTIVA

Schimbarile cele mai importante in domeniul sanatatii sexual-reproduc-
tive cuprind: (i) elaborarea documentelor de politici in domeniul dat (Pro-
gramul national privind sdndtatea si drepturile sexuale si reproductive
pentru anii 2018-2022 (Hotararea Guvernului nr. 681/2018) si Programul
national privind sdndtatea si drepturile sexuale si reproductive pentru anii
2023-2027 care a fost elaborat si urmeaza a fi aprobat); (ii) sporirea acce-
sului la servicii de calitate prestate populatiei, cu respectarea principiilor
de echitate si nediscriminare, prin dezvoltarea infrastructurii adaptate in-
clusiv necesitatilor persoanelor cu dizabilitati, ambiantei corespunzatoare
in care se presteaza serviciile, disponibilitatea echipamentelor si consu-
mabilelor; (iii) adaptarea curriculumului universitare si postuniversitare, in
special a componentelor de pregatire a medicilor de familie, si curricu-
lumului de instruire a personalului medical mediu; (iv) elaborarea proto-
coalelor clinice nationale si standardizate, standardelor, ghidurilor alinia-
te cerintelor internationale protocoalele privind violul; (v) aplicarea unor
abordari inovative, fiind implementate initiative de pilotare a serviciilor de
avort la distanta/prin telemedicing, servicii de educatie pentru sanatate si
consiliere psihologica la distanta a tinerilor; (vi) achizitionarea contracep-
tivelor pentru grupurile vulnerabile de populatie din bugetul de stat (circa
3 milioane de lei anual) pentru 12 categorii de grupuri vulnerabile care pot
beneficia gratuit de aceste mijloace; (vii) introducerea vaccinarii impotriva
infectiei cu virusul papiloma uman (HPV); (viii) extinderea retelei Centrelor
de Sanatate Prietenoase Tinerilor (CSPT)/reteaua Youth Klinic (41 de CSPT/
YK in toate raioanele si municipiile) care ofera si servicii de sanatate sexu-
ala si reproductiva adolescentilor si tinerilor pana la 24 de ani; (ix) extinde-
rea retelei de suport pentru victimele violentei sexuale in 11 unitati primire
urgenta cu raspindire geografica nationald; (x) dezvoltarea programelor de
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educatie pentru sanatate cu integrarea educatiei sexuale atat in programa
scolara obligatorie (Biologie, Dezvoltare personald), cat si in cea optionala
(Educatie pentru sanatate, Educatie pentru echitate de gen si sanse egale,
Educatie pentru drepturile omului si cetatenie democratica).

In sanatatea sexual-reproductiva aspectele de gen sunt evidente atat
in ceea ce priveste atitudinile, valorile, cat si practicile. in societate con-
tinua sa predomine prejudecati, stereotipuri si mituri privind sanatatea
sexual-reproductiva care genereaza probleme serioase atéat la nivel de
sdnatate mintala, cat si la nivel comportamental — consum de alcool,
substante etc., in mod special, in randul baietilor.

Campaniile de informare si comunicare pentru promovarea sanatatii se-
xual-reproductive, per general, au un caracter episodic, dependent in
mare parte de sursele externe de finantare. in unele cazuri, campaniile
de comunicare realizate nu sunt corelate cu rezultatele unor studii axa-
te pe cunostintele, atitudinile, practicile populatiei care ar permite ma-
surarea nu doar a acoperirii populatiei tinta cu masuri de informare, dar
inclusiv si a impactului interventiilor de informare si comunicare asupra
schimbarii nivelului de cunostinte, atitudini si comportament.

in domeniul sanatatii sexual-reproductive au fost realizate unele stu-
dii periodice (,Comportamentele si perceptiile legate de sdndtate
ale adolescentilor” (HBSC Moldova, Neovita)) care permit intelegerea
diferentelor de gen privind comportamentele de sanatate si cele de risc
(consumul de alcool, drog, violenta, hartuirea sexuala etc.).

POLITICILE FAMILIALE

in ultimii 9 ani, in RM, au fost elaborate si adoptate politici publice pentru
a extinde optiunile pentru familiile cu copii si pentru a le sprijini in reali-
zarea concilierii vietii profesionale si a celei de familie. Printre cele mai
semnificative sunt: (i) Programul national privind serviciile de ingrijire a
copiilor cu vérsta pdnd la trei ani pentru perioada 2023-2026; (ii) Legea
nr. 46/2022 prin care angajatorilor le-a fost atribuit dreptul de a le oferi
salariatilor care au copii cu varsta de pana la 3 ani servicii de ingrijire a
acestora cu scopul de a asigura reconcilierea vietii profesionale cu cea
de familie; (iii) Hotararea Guvernului nr. 572 din 02.08.2023 prin care
a fost aprobat cadrul regulator cu privire la organizarea si functionarea
celor 3 tipuri de servicii alternative de ingrijire a copiilor (organizate de
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angajator la locul de munca, ingrijire individualizata, ingrijire de tip fami-
lial); (iv) Legea nr. 241/2023 care are drept scop oferirea unui grad mai
mare de flexibilitate tatilor pentru a beneficia de concediul de paterni-
tate; (v) Legea nr. 353/2022 adoptata pentru a flexibiliza activitatea de
munca in perioada aflarii in concediu de maternitate si care permite fe-
meilor sa lucreze si sa beneficieze si de salariu in timpul acestui conce-
diu; (vi) Legea nr. 195/2022 prin care au fost instituite modalitati/formule
flexibile de munca; (vii) Legea nr. 241/2023 si Legea nr. 766/2023 care
le ofera familiilor cu copii unde parintii detin statut de persoane asigura-
te posibilitatea sa aleaga una din cele 3 optiuni de concedii pentru ingri-
jirea copilului; (viii) Legea nr. 107/2022 prin care angajatorul este obligat
sd asigure egalitatea de remunerare intre salariatii de sex masculin si
cei de sex feminin pentru o munca egala sau o munca de valoare egal3;
(ix) Legea nr. 74/2023 care stipuleaza obligatiunea angajatorilor de a
preveni discriminarea si hartuirea sexuala la locul de munca etc.

in RM studii axate pe masurarea impactului politicilor adoptate asupra
familiei nu exista. Sunt necesare studii care ar arata impactul politicilor
familiale asupra populatiei, in mod special asupra femeilor de diferite
varste, din diferite domenii economice, femei cu dizabilitati etc. Este ne-
voie si de date administrative si statistici periodice, dar si de studii axate
pe tematici specifice privind afirmarea femeilor in unele domenii (STEM,
armata nationala, politie etc.).

IMPLICAREA BARBATILOR iN VIATA DE FAMILIE SI iN CRESTEREA S|
EDUCAREA COPIILOR

Printre schimbarile care se produc in comportamentul barbatilor s-a
evidentiat numarul in crestere al tatilor care opteaza pentru concediul
paternal. in anul 2022, 4127 de tati au beneficiat de concediul paternal
cu durata de 14 zile.

Unele companii private si institutii publice sustin implicarea barbatilor,
tatilor in viata de familie: () Compania Orange, in cadrul careia este or-
ganizat Clubul tatilor; (ii) Inspectoratul General al Politiei (IGP) care a or-
ganizat Clubul tatilor pentru angajati. S-au remarcat si initiativele indivi-
duale ale barbatilor care se organizeaza si creeaza ,cluburi de discutie”
axate pe nevoile lor specifice.



Organizarea unor activitati doar pentru tati este o necesitate, insa este
dificil de coordonat si implementat in practica ,pentru ca bdrbatii sunt
ocupati, ei au de lucru”. De obicei, se implica mai frecvent tatii cu stu-
dii superioare, din mediul urban, din familille unde ambii parteneri sunt
angajati in campul muncii.

Pentru implicarea tatilor in activitati ce tin de cresterea si educatia co-
piilor este oportun de aplicat abordarea incluziva, bazata pe nevoile
tatilor, fiind necesara si cunoasterea particularitatilor de gen ale aces-
tora. Totodata, trebuie sa existe si 0 abordare pozitiva si practica, axata
pe crearea de oportunitati. Nu in ultimul rand, se va tine cont si de faptul
ca unii barbati nu sunt gata sa anunte public despre intalnirile pe care le
fac — ,,nu voiau sa@ facd asta public’.

Nu exista date statistice accesibile pentru a evidenta tendintele de
schimbare a comportamentului tatilor in viata de familie, inclusiv in
cresterea si educatia copiilor. Lipsesc, de asemenea, niste studii perio-
dice sau longitudinale care ar releva aspectele respective.

in cadrul initiativelor realizate in ultimii 9 ani, schimbérile au fost evalu-

ate in baza unor studii de calitate axate pe discutii in cadrul unor focus

grupuri. Cei implicati in acest proces au relatat ca Clubul tatilor a contri-
buit la imbunatatirea relatiilor tatilor cu copii, la intelegerea de catre tati

a particularitatilor de varsta si de dezvoltare ale copiilor. Ca rezultat, tatii

petrec impreund cu copii mai mult timp de calitate — ,tatii stiu cum sd@ se

implice in viata copiilor”.

Rezultatele cercetarii calitative au fost discutate si validate in cadrul ate-
lierului ,,Cartografierea initiativelor de impact in contextul realizdrii studiu-
lui ,Bdrbatii si egalitatea de gen in Republica Moldova (IMAGES 2024)”
din 23-24 noiembrie 2023.

RECOMANDARILE CHEIE CUPRIND:
|

Cresterea gradului de implicare a sectorului educational in domeniul
promovarii egalitatii de gen prin: (i) revizuirea curriculei si manualelor
prin prisma egalitatii de gen (,mama e prezentatd ca realizand lucruri
casnice, tata ca aducdnd bani in casd”); (i) instruirea cadrelor didactice
in domeniul egalitatii de gen si combaterii stereotipurilor de gen; (iii)
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organizarea unor activitati cu parintii in domeniul egalitatii de gen si
combaterii stereotipurilor de gen;

Tmbunété’;irea abordarilor aplicate in promovarea egalitatii de gen prin
valorificarea unor noi paradigme: abordarea holistica si bazata pe do-
vezi; abordarea integrativa atat a femeilor, cat si a barbatilor; aborda-
rea grassroots si implicarea grupurilor subreprezentate (persoane cu
dizabilitati, persoane de diferite etnii etc.);

Elaborarea programelor de educatie parentala axate pe intelegerea dez-
voltarii psiho-emotionale a copiilor in functie de gen, a vulnerabilitatilor
copiilor in functie de gen, a stereotipurilor de gen si prevenirea in ter-
men lung a inegalitatilor de gen;

Studierea impactului politicilor, programelor, proiectelor, actiunilor im-
plementate pentru a eficientiza ulterioarele actiuni; implicarea Biroului
National de Statistica (BNS) in realizarea studiilor periodice, dezvoltarea
relatiilor de parteneriat cu organizatiile societatii civile pentru a ajuta la
efectuarea studiilor care sa ajute autoritatile guvernamentale la dezvol-
tarea politicilor bazate pe dovezi;

Dezvoltarea unor campanii de comunicare bazate pe dovezi pentru a
determina un impact mai mare la nivel de cunostinte, atitudini si com-
portament al populatiei;

Asigurarea caracterului continuu al campaniilor de informare pentru a
determina schimbari de comportament in randul populatiei.

Revizuirea si completarea continuturilor curriculare obligatorii la nivel
prescolar, scolar si universitar in conformitate cu Conventia de la Istan-
bul pentru a include aspecte privind dezvoltarea si relationarea armoni-
0asa, sanatoasa si non-violents;

Dezvoltarea programelor de prevenire a agresivitatii si schimbarii com-
portamentelor violente in randul tinerilor care sa fie axate pe elimina-
rea stereotipurilor, prevenirea masculinitatii toxice, prevenirea violentei
digitale in cadrul institutiilor de invatamant, CSPT/YK, organizatiilor
societatii civile etc.;

Includerea in Nomenclatorul serviciilor sociale a serviciilor specializate
pentru victimele violentei (in afara de centrul de plasament si centrul
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pentru agresori) a centrelor de zi si a locuintele sociale si elaborarea
standardelor de calitate pentru acestea;

Incadrarea in Pachetul de servicii sociale de baza a serviciului social de
reabilitare pentru victimele violentei in familie si a violentei in baza de
gen;

Dezvoltarea sistemului de raspuns intersectorial la cazurile de violenta
in familie si violenta impotriva femeilor (in toate raioanele) — instruirea
noilor specialisti in domeniul prevenirii si combaterii violentei in familie
si reabilitarii victimelor infractiunilor desemnati (programul Restart);

Dezvoltarea programelor de instruire in domeniul rdspunsului sistemu-
lui medical la cazurile de violenta fata de femei si violenta in familie
pentru personalul medical mediu (asistente/ti medicale/i, moase) si inte-
grarea lor in curriculumul obligatoriu;

Dezvoltarea mecanismului de monitorizare a calitatii serviciilor sociale
prestate in centrele de plasament, institutiile rezidentiale (spitalele de
psihiatrie etc.), centrele de zi, locuintele sociale;

Cresterea accesibilitatii serviciilor Centrelor de Sanatate Mintala pentru
victimele violentei in familie, dar si pentru agresori;

Includerea victimelor violentei in familie in categoria de persoane asi-
gurate in cadrul sistemului asigurarii obligatorii de asistenta medicala
pentru a beneficia de servicii medicale;

Consolidarea aplicarii Instructiunilor sectoriale, in special in sectorul de
sdnatate, inclusiv in institutiile medicale private;

Alocarea de resurse financiare pentru procurarea serviciilor specializa-
te destinate victimelor violentei in familie si violentei impotriva femeilor
de la prestatorii privati;

Elaborarea unui studiu privind serviciile pentru agresori/programele de
reducere a violentei in Moldova si formularea recomandarilor si a mode-
lului de interventie tinand cont de recidiva;

Dezvoltarea serviciilor de reabilitare a agresorilor familiali la nivel
national, de catre institutile de stat, in baza bunelor practici inter-
nationale, necesitatilor identificate, inclusiv implicarea specialistilor Tn
domeniul sanatatii mintale in evaluarea initiala a cazurilor;
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Revizuirea programelor de (re)abilitare pentru tinerii aflati in conflict cu
legea (16-18 ani) pentru a include combaterea perceptiilor/stereotipuri-
lor, dar si aplicarea unor masuri practice in schimbarea comportamentu-
lui cu scopul de a reduce violenta fata de femei si violenta in familie;

Elaborarea unui program de instruire privind prevenirea recidivei,
pentru Birourile de Probatiune si Administratia Nationala a Penitencia-
relor;

Implicarea barbatilor in promovarea tolerantei zero fata de cazurile de
violenta in familie si violenta fata de femei prin incurajarea raportarii
cazurilor de catre fiecare membru al societatii;

Introducerea unui curs in domeniul prevenirii si combaterii violentei in
familie si violentei in baza de gen la Institutul de Administrare Publica
pentru primari si alti reprezentanti ai autoritatilor publice locale ca aces-
tia sd cunoasca si sa inteleaga prevederile Conventiei de la Istanbul si
actiunile ce trebuie intreprinse pe dimensiunea datg;

Armonizarea datelor statistice si administrative produse de catre diverse
institutii cu privire la violenta in familie si violenta in baza de gen (Ministe-
rul Muncii si Protectiei Sociale (MMPS), Ministerul Afacerilor Interne (MAI),
Ministerul Sanatatii (MS), Centrul de Medicina Legala (CML), Ministerul
Educatiei si Cercetarii (MEC), Ministerul Justitiei, Inspectoratul National de
Probatiune, Administratia Nationala a Penitenciarelor, Consiliul National
pentru Asistenta Juridica Garantata de Stat, Procuratura Generala);

Producerea unor statistici nationale comparabile cu cele europene, in
contextul ratificarii Conventiei de la Istanbul, de catre BNS, in calitate de
autoritate centralad in domeniul statisticii;

Realizarea unor studii periodice privind violenta in familie si violenta
in baza de gen pentru a intelege impactul politicilor, programelor, pro-
iectelor, actiunilor implementate cu scopul de a eficientiza ulterioarele
actiuni;

Realizarea studiilor privind unele forme specifice ale violentei: violenta
psihologica, violenta economica, casatoria fortatd, avortul fortat etc.;

Realizarea studiilor, analizelor pentru evaluarea campaniilor de sensibi-
lizare la problemele violentei in familie si violentei in baza de gen si uti-
lizarea datelor si lectiilor invatate in planificarea ulterioarelor campanii.
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Stimularea cererii populatiei de varsta reproductiva pentru contraceptie,
in special in mediul rural, si implicarea barbatilor in luarea deciziilor cu
privire la planificarea familiala si contraceptie;

Promovarea unui mod de viata sanatos (alimentatie corecta, renuntarea
la comportamente sexuale nesigure etc.) cu scopul de a preveni inferti-
litatea in cuplu;

Includerea disciplinei ,Educatie pentru sanatate” sau ,Educatie sexual-
reproductiva” in Planul cadru al MEC;

Organizarea campaniilor de informare a populatiei despre necesitatea
educatiei sexuale, sensibile la dimensiunea de gen, pentru combaterea
prejudecatilor, stereotipurilor si miturilor privind sanatatea sexual-re-
productiva (componente ale campaniei: filmulete educative, sesiuni de
instruire/sensibilizare Tn baza materialelor video, plasarea de boxe igie-
nice cu prezervative, absorbante in toaletele institutiilor de invatamant);

Combaterea stereotipurilor de gen privind rolul barbatilor in chestiuni
legate de maternitate prin dezvoltarea noilor abordari care ar motiva
barbatii sa se implice mai activ in acest proces (de exemplu, Scoala vii-
torilor parinti);

Extinderea serviciilor Clinicilor mobile prestate de CSPT/YK pentru
adolescentii si tinerii din mediul rural;

Prezentarea anuala de catre BNS a datelor statistice privind numarul de
sarcini in rdndul minorelor (sub 18 ani);

Realizarea rudei a doua a studiului,,Generatii si Gen” pentru a cunoaste
schimbarile privind autonomia de decizii in sanatatea reproductiva.

Dezvoltarea sistemului de servicii alternative pentru copii cu varsta de
la O pana la 3 ani, cu o acoperire la nivel de tara: servicii alternative de
ingrijire a copiilor organizate de angajator la locul de munca; servicii
alternative de ingrijire individualizata a copiilor; servicii alternative de
ingrijire a copiilor de tip familial;



Extinderea programelor de consolidare a cunostintelor si abilitatilor
parentale in institutii de invatamant, organizatii ale societatii civile,
CSPT/YK etc,;

Consolidarea parteneriatelor dintre structurile teritoriale de asistenta
sociala, structurile teritoriale de ocupare a fortei de munca si societa-
tea civila in implementarea proiectelor si programelor de sprijin pentru
familiile cu copii si a programelor de abilitare economica a femeilor cu
copii;

Dezvoltarea programelor/proiectelor ce tin de abilitarea angajatorilor in
asigurarea prevederilor legale privind concilierea vietii de familie cu cea
profesionala (programele flexibile de munca, programele de activitate
la distanta, acordarea concediilor paternale, etc.);

Organizarea campaniilor de sensibilizare si constientizare a efectelor
implicarii ambilor parinti in procesul de crestere, educare a copiilor si de
partajare a responsabilitatilor casnice;

Instituirea unui sistem de vouchere pentru familiile cu copii pentru ca
parintii sa frecventeze impreuna cu copiii diverse activitati culturale
(teatru, filme tematice etc.);

Realizarea unor studii, analize care sa arate impactul politicilor familia-
le asupra populatiei, in mod special asupra femeilor de diferite varste,
din diferite domenii economice, femei cu dizabilitati etc., inclusiv a unor
studii axate pe tematici specifice privind afirmarea femeilor in unele do-
menii (STEM, armata nationala, politie etc.).

Planificarea minutioasa a actiunilor de implicare a tatilor in diferite
activitati, precum cele de educatie parentala, Cluburi ale tatilor etc., in
baza lectiilor invatate, cu scopul de spori numarul de tineri si barbati
implicati;

Dezvoltarea programelor pentru prevenirea violentei, depasirea stereo-
tipurilor (programe similare Clubului tatilor/baietilor) in cadrul CSPT/YK,
Centrelor de Tineret, institutiilor de invatamant etc.;

Extinderea experientei Clubului tatilor, tindndu-se cont de anumite
lectii invatate: (i) contextul rural/urban (in orase sunt unele provocari, in
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sate — altele; in sate Cluburile se organizeaza in zilele cand sunt mar-
cate sarbatori religioase sau in zilele de sarbatori laice declarate zile
de odihnag; formatul online era mai potrivit pentru municipiul Chisinau);
(i) necesitatea de mediatizare a activitatilor din cadrul Clubului tatilor
(cand, unde se vor desfasura), precum si asigurarea caracterului regulat
al acestor evenimente; (iii) evaluarea posibilitatii de organizare a aces-
tuia in cadrul Birourilor de Probatiune, pentru cei care trebuie sa revina
in familie sau au anumite probleme in familie si au nevoie de abilitati
parentale; (iv) implicarea mai multor barbati in calitate de formatori;

Dezvoltarea programelor pentru cupluri (pregatirea pentru perioada de
sarcing, nastere, perioada postnatala etc.) pe langa Centrele Perinato-
logice;

Promovarea activitatilor ,,O zi cu tata” — activitati de petrecere a timpului
liber (de exemplu, tatii pot veni la serviciu insotiti de copii);

Elaborarea de catre BNS in colaborare cu organizatiile societatii civile
a unui set de indicatori pentru a releva tendintele de schimbare a com-
portamentului tatilor in viata de familie, inclusiv in cresterea si educatia
copiilor, si prezentarea regulata a acestora;

Realizarea studiilor periodice si longitudinale care sa evidentieze schim-
barile comportamentului tatilor in viata de familie, inclusiv in cresterea si
educatia copiilor.



Scopul cercetarii calitative a constat in cunoasterea tendintelor de
schimbare in domeniul egalitatii de gen, a bunelor practici si a impactului
acestora, in perioada anilor 2015-2023, in Republica Moldova.

METODOLOGIA DE CERCETARE

Au fost realizate 17 IIE in 4 domenii cheie ale egalitatii de gen: (i) preve-
nirea si combaterea violentei in familie si a violentei in baza de gen; (ii) sa-
natatea reproductiva; (iii) politicile familiale si (iv) rolul barbatilor in viata de
familie si in cresterea si educatia copiilor. Expertii participanti la cercetare
activeaza in cadrul institutiilor publice, organizatiilor internationale si cele
ale sectorului neguvernamental.

Rezultatele cercetarii calitative au fost prezentate, validate si comple-
tate in cadrul atelierului de lucru ,Cartografierea initiativelor de impact
in contextul realizdrii studiului ,Barbatii si egalitatea de gen in Republica
Moldova (IMAGES 2024)” care a avut loc la 23-24 noiembrie 2023.
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14. Tendinte de schimbare in domeniul egalitatii de gen

Indexul Global al Egalitati de Gen' atesta progresul RM in domeniul
egalitatii de gen. in perioada anilor 2015-2023, RM si-a imbunatatit pozitia
la nivel global avansand de pe locul 26 pe locul 19 (Tabelul 1), din 146 de
tari, fiind prima tara in regiunea Eurasiei si Asiei Centrale cu o valoare de
0,788 din 1. Cu toate acestea, comparativ cu anul 2022, RM a devansat cu 3
pozitii. Expertii explica reducerea valorii Indexului prin perceptiile populatiei
Si asteptarile pe care aceasta le-a avut fata de femeile care au ocupat pozitii
cheie in conducerea RM, in ultimii 3 ani: ,avem presedintd de tard, am avut
prim-ministrd, am avut femeie in fruntea MAI... exact in perioadd de crizd
economicd, energeticd si rdzboi. Au fost niste crize globale, regionale, iar
populatia blameaza autoritdtile de la conducere si, in special, femeile pen-
tru dificultati” (IIE_10). Respectiv, s-a subliniat ca femeile din pozitiile de con-
ducere sunt taxate mai dur decat barbatii pentru ,,aceleasi lucruri’.

Indexul Global al Egalitatii de Gen face diferentierea pe 4 dimensiuni-
cheie: participare economica si oportunitati, educatie, sanatate si imputer-
nicire politica. Astfel, RM sta cel mai bine la capitolul participare economica
si oportunitati, urmand domeniul de sanatate si imputernicire politica, iar
situatia cea mai complicata este atestata la capitolul educatie.

Indexul Global al Egalitatii de Gen in RM, 2015-2023

Participare economica si oportunitati 18 3
Educatie 50 53
Sanatate 42 40
imputernicirea politica 58 44
Indicele General 26 19

Centrul,,ParteneriatpentruDezvoltare” (CPD) calculeaza Indexul Egalitatii
de Gen in RM dupa o altd metodologie si in baza a 6 dimensiuni. Conform
datelor CPD, in 2023, Indexul Egalitatii de Gen in Moldova a inregistrat o

' Gender Global Gap, 2023. Disponibil la:
https://www3.weforum.org/docs/WEF_GGGR_2023.pdf
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descrestere, dupa o crestere mai evidenta in anul 2022 (Tabelul 2). Datele
atesta cresterea Indexului General al Egalitatii de Gen in perioada anilor
2016-2023, de la 56 la 61 de puncte. Cu toate acestea, nu s-au inregistrat
progrese pentru toate cele sase dimensiuni. S-au imbunatatit indicatorii
egalitatii de gen in domeniile Politica (+24) si Perceptii si stereotipuri (+12).
in toate celelalte domenii insa s-au inregistrat regrese: in Sanatate (-1),
Acces la resurse (-1), Educatie (-3) si Piata muncii (-5).

Indexul Egalitatii de Gen in RM, 2016-20222

INDEXUL*

| weewr
| 2016 | 2017 | 2018 | 2019 | 2020 | 2021 | 2022 2023
61 61 62 61 60 59 55 56

Piata muncii

Politica 36 36 36 40 47 47 61 60
Educatia 54 54 53 53 52 50 50 51
Accesul la resurse 74 75 79 77 76 73 75 73

Perceptii si stereotipuri 47 51 47 54 61 62 63 59
Sanatate 66 65 65 65 63 64 66 65
Indexul General 56 57 57 58 60 59 62 61

* Cu cat indicele calculat este mai aproape de 100, cu atat nivelul egalitatii de gen pe acel
domeniu este mai inalt
Printre cele mai importante realizari in domeniul asigurarii si promovarii
egalitatii de gen in RM este de mentionat initierea procesului de transpu-
nere a directivelor Uniunii Europene Th domeniul egalitatii de gen. in acest
sens, doar in anul 2023 au fost elaborate note analitice pentru a identifica
necesitatile de transpunere a urmatoarelor directive:

Directiva 2004/113/CE din 13 decembrie 2004 de aplicare a principiului
egalitatii de tratament intre femei si barbati privind accesul la bunuri si
servicii si furnizarea de bunuri si servicii. Pentru aceasta directiva a fost
elaborat un proiect de act normativ, care, la moment, a si fost supus
consultarilor publice;

Directiva 2010/41/UE a Parlamentului European si a Consiliului din 7 iulie
2010 privind aplicarea principiului egalitatii de tratament intre barbati
si femeile care desfasoara o activitate independenta. Pentru aceasta
directiva a fost elaborat un proiect de act normativ;

2 Indexul Egalitatii de Gen 2023. Disponibil la:
https://progen.md/indexul-egalitatii-de-gen-2023/
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Directiva 79/7/CEE a Consiliului din 19 decembrie 1978 privind aplicarea
treptata a principiului egalitatii de tratament intre barbati si femei in do-
meniul securitatii sociale;

Directiva 2022/2381/UE a Parlamentului European si a Consiliului din

23 noiembrie 2022 privind consolidarea echilibrului de gen in randul

administratorilor societatilor cotate la bursa si masuri conexe.

Participantii la cercetare au semnalat schimbari importante la nivelul ca-
drului normativ-legislativ, elaborarii de politici si implementarii de reforme
sociale in domeniul egalitatii de gen. Astfel, la 28.04.2017 a fost aprobata
Strategia pentru asigurarea egalitdtii intre femei si barbati pentru anii 2017-
2027, iar 1a 12.04.2023 — Programul de promovare si asigurare a egalitatii
intre femei si bdrbati in Republica Moldova pe anii 2023-2027*. Docu-
mentele strategice mentionate cuprind o abordare holistica in promovarea
dimensiunii egalitatii de gen cu scopul de a asigura incluziunea si echita-
tea sociala. Programul recent adoptat isi propune reducerea diferentelor
de gen salariale pentru munca egala prestatd; sporirea protectiei socia-
le pentru mai multe persoane implicate in activitati de ingrijire pe termen
lung a membrilor de familie; eradicarea stereotipurilor privind implicarea
barbatilor la prestarea muncii in domeniile feminizate etc.

Alte realizari importante tin de elaborarea si aprobarea Clasificatorului
Ocupatiilor din RM?®, sensibil la dimensiunea de gen, dar si a politicilor fa-
miliale axate pe concilierea vietii de familie cu cea profesionald, remode-
larea comportamentelor parintilor si schimbarea stereotipurilor. Reformele
initiate urmaresc cresterea calitatii vietii femeilor, inlcusiv a modalitatilor in
care acestea sunt percepute in societate.

Cele mai semnificative schimbari in perioada 2015-2023 evidentiate de
experti cuprind:

()  cunoasterea notiunii de egalitate de gen de catre populatia genera-
|a si de catre specialisti, desi ,incd nu intotdeauna se face diferenta
dintre sex si gen” (lE_8); ,cdnd mergi in comunitate, se confundd
frecvent egalitatea de gen cu feminismul, grupul LGBTQ si trebuie sd
cauti de fiecare datd o modalitate de explicare” (IIE_1);

(i) conceptul de egalitate de gen se afla pe agenda implementatorilor de
politici publice, dar si a prestatorilor de servicii publici si privati — ,,sunt
dezbateri, uneori aprinse, dar dialogul este intr-un sol fertil” (IIE_3);

3 https://www.legis.md/cautare/getResults?doc_id=99875&lang=ro
4 https://www.legis.md/cautare/getResults?doc_id=137409&lang=ro
5 https://www.legis.md/cautare/getResults?doc_id=129475&lang=ro
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(iii)

(vi)

(vii)

(viii

=

rezultate remarcabile la nivel de implicare a femeilor in politica dato-
rita ,,cotelor” si in pozitii decizionale, prin faptul ca avem o femeie in
calitate de presedinte a tarii, mai multe femei in Parlament, dar si la
conducerea diferitor ministere;

limbajul sensibil la dimensiunea de gen in discursul oficial, desi limba-
jul sexist mai persists;

implicarea fetelor in domeniul STEM unde veneau anterior sa profe-
seze baietii — ,fetele au demonstrat cd au capacitati’, desi domeniile
traditional feminizate nu prea sunt accesate de baieti — ,,am impresia
cd aici nu s-a schimbat nimic” (IIE_1);

dezvoltarea oportunitatilor pentru abilitarea economica a femeilor
(ODIMM-ODA,) si afirmarea femeilor in domeniul afacerilor;

interesul sporit al parintilor pentru educatia copilului si prezentarea
modalitatilor pozitive de masculinitate transformativa — implicarea
tatilor in viata de familie in paralel cu viata profesionalg;

organizatiile societatii civile candisidezvolta strategiile organizationale,
programele sunt atente la dimensiunea egalitatii de gen si la implica-
rea ambelor genuri in activitatile planificate, precum si la mesajele pe
care le promoveaza.

Cu toate acestea, la nivel de norme sociale, dar si aplicare in practica,
schimbarile nu sunt atat de ,spectaculoase’, fiind prezente mai mult in me-

diul

urban, decéat in cel rural.

Provocarile semnalate de experti care trebuie sa influenteze actiunile
institutiilor de stat si a societatii civile la compartimentul egalitatii de gen
pentru urmatoarea perioada includ:

(i)

(i)

(iii)

accentul pe aplicarea in practica a dimensiunilor egalitatii de gen pen-
tru ca, desi mai multe persoane inteleg egalitatea de gen, putini o apli-
ca in viata — ,in practicd nu se realizeazd aceste lucruri” (IE_13), si
combaterea stereotipurile existente in societate fata de egalitatea de
gen;

cresterea raportdrii cazurilor de violenta in familie si de violenta in baza
de gen;

lacunele privind salarizarea femeilor si barbatilor — ,,am intdinit recent
asa o situatie intr-o organizatie de drepturile omului. Salariile unei fe-
mei-manager a unui serviciu si cel unui bdrbat-sofer erau aceleasi.
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(iv)

v)

(vi)

au

Cdand presedinta organizatiei a fost rugatd sd explice diferenta,
aceasta a explicat-o prin faptul ca bdrbatul trebuie sa-si intretind fa-
milia” (IE_8);

diversele provocari in domeniul sanatatii legate de stereotipurile de
gen si accesarea serviciilor medicale;

implicarea redusa a sectorului educational ih domeniul promovarii
egalitatii de gen. Sistemul de invatamant se implica ,, putin treptat” prin
introducerea diferitor discipline — ,Educatie personala”, ,Educatie ci-
vica”, ,Relatii armonioase in familie”, ,Educatie pentru socializare juridi-
cd” etc. Sunt necesare insa mai multe schimbari — revizuirea manuale-
lor scolare din perspectiva egalitatii de gen, instruirea cadrelor didacti-

ce pentru a fi sensibile la dimensiunile de gen in procesul educational,

implicarea redusa a barbatilor in domenii ,feminizate”. educatie,
protectie sociala etc. — ,Societatea invata din ceea ce vede. Noi nu
avem ambele genuri in toate profesiile. Avem putini medici, profesori,
educatori bdrbati si trebuie s schimbam lucrurile. Implicarea in secto-
rul de educatie al bdrbatilor ar spori implementarea politicilor pe care
le avem scrise, dar care trebuie putin ajustate” (IE_3).

Nu in ultimul rénd, s-a evidentiat ca si in domeniul politic, unde femeile

reusit sa se afirme, exista provocari care nu trebuie neglijate. Potentialul

real al femeilor nu este valorificat in toate partidele politice — ,,pentru unele
partide, femeile incG sunt pdpusi, inalte, blonde, frumoase ca imagine”

(IIE

_9).

1.2. Factori ai schimbarii

Factorii care au determinat schimbarile in ultimii 9 ani In domeniul

egalitatii de gen cuprind:

Politica externa si procesul de integrare europeana care a influentat
atat vointa politica a factorilor de decizie, cat si a societatii civile pen-
tru adoptarea si ratificarea Conventiei de la Istanbul, asumarea unor
angajamente si dezvoltarea cadrului legal-normativ — ,,in momentul in
care statul isi asumd anumite documente internationale, el isi asumad
si angajamente legate de egalitatea de gen, non-discriminare, grupuri
vulnerabile si marginalizate care trebuie abordate in politici” (IIE_5);



Consolidarea organizatiilor societatii civile si formarea de coalitii care,
pe langa actiunile de educare, protectie sociald, se implica in actiuni de
lobby si advocacy si au initiat unele ,reforme structurale”, inclusiv impli-
carea acestora in diverse actiuni de sensibilizare, educare in comunitati
dezvoltarea unor modele de servicii pentru beneficiari;

Dialogul constructiv dintre societatea civila si autoritatile publice — ,noi
am lucrat cu ultimele cinci-sase guverne si vedem diferenta in abor-
dare. Anterior era o rezistentd totalG fatd de tot ce tine de drepturile
omului, egalitate de gen” (IIE_10);

imputernicirea femeilor datorit oportunitatilor create pentru afirmarea
lor de catre institutiile de stat, dar si de societatea civila. Exemplul fe-
meilor care s-au implicat in politica a creat o imagine pozitivda pentru
generatia tanara care tinde sa se afirme, dar, a avut un anumit impact si
existenta programelor de stat si a organizatiilor societatii civile pentru
abilitarea economica a femeilor;

Revenirea rapida a unor femei pe piata muncii dupa nasterea copilului,
inclusiv partajarea responsabilitatilor in familie intre parinti, din motiv ca
bunicile care preluau adesea rolul de ingrijitor actualmente sunt impli-
cate In cdmpul muncii;

Migratia la munca peste hotare, in special, migratia femeilor si preluarea
de catre acestea a unor ,noi modele familiale” din practica altor tari.
Plecarea femeilor a impus barbatii sa preia rolul de ingrijire a copiilor.

Generatiile tinere care acceseaza granturi educationale in tara si peste
hotare si vin cu noi viziuni — ,am vdazut un pic altfel de generatii, care
pot sa@ spund clar cd nu sunt de acord cd violenta... Ei cresc intr-un
context in care vad mai multe, aud mai multe si vin cu provocdrile lor,
cu problemele lor. E si o altd generatie de oameni” (IlE_9), precum si
formarea unei generatii noi de experti/experte pe diferite domenii;

Implicarea activa a mass-media in informarea populatiei, mediatiza-
rea initiativelor, actiunilor (Moldova.org®, Oameni si Kilometri’, Agora®
etc.), dezvoltarea social media care ajuta la difuzarea si raspandirea
informatiei in mod rapid,

5 https://www.moldova.org/
7 https://oamenisikilometri.md/
8 https://agora.md/



Continuitatea actiunilor si masurilor axate pe sensibilizarea populatiei
in cadrul diferitor campanii: Ziua Familiei, Campania Nationala ,16 zile
de activism impotriva violentei in baza de gen” etc.; promovarea unor
modele pozitive si initierea unor campanii de schimbare a comporta-
mentului.

1.3. Abordarile in promovarea egalitatii de gen

de

Eficacitatea si eficienta actiunilor care se intreprind in domeniul egalitatii
gen sunt influentate frecvent de abordarile aplicate de organizatiile

internationale, institutiile de stat si societatea civila. Analiza facuta atesta

ca

au fost utilizate diferite abordari si ca exista si lectii invatate pentru ur-

matoarea perioada. Astfel, actiunile intreprinse s-au bazat pe:

(iii)

(vi)

Promovarea drepturilor femeilor de catre organizatiile societatii civile
in parteneriat cu autoritatile publice si partenerii de dezvoltare — ,,am
fost uniti, consolidati”,

Formarea de parteneriate intre organizatiile societatii civile si institutiile
publice care sa permita dezvoltarea politicilor bazate pe dovezi si un
raspuns consolidat si durabil la provocari, precum si asumarea unor
angajamente de catre institutiile de stat prin instructiuni, protocoale
etc. care sa asigure durabilitatea schimbarilor initiate;

Studierea si preluarea unor bune practici din alte tari (SUA, Austria
Belgia, Romania, etc.) si pregatirea terenului pentru adoptarea si rati-
ficarea Conventiei de la Istanbul, dar si a altor conventii si documente
internationale;

Interventia complexa, dar etapizata — de la identificarea problemei
la cautarea diferitor solutii si, ulterior, aplicarea acestora in practica
(elaborarea de instructiuni, protocoale, organizarea instruirilor pentru
diverse grupuri de specialisti si, ulterior, aplicarea practica);

Instruirea profesionistilor initial de catre organizatiile societatii civile,
ulterior cu institutionalizarea procesului de instruire de catre Institutul
National de Justitie, Inspectoratul General al Politiei (curricula, grup
de formatori, ghiduri de instruire pentru specialisti), inclusiv instruirea
axata pe paradigma transformationala a comportamentului;

Implicarea in diverse activitati a femeilor cu diverse vulnerabilitati —
Lvocea persoanelor” este un adevar incontestabil si care sensibilizea-
za ,,mai profund”;
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(vii) Flexibilitatea si adaptabilitatea la noile provocari determinate de pan-
demia COVID-19, razboiul din Ucraina etc., prin mobilizarea persoane-
lor pentru a reusi si a depadsi situatiile de crizg;

(viii) Abordarea sistemica si, uneori, de durata pentru a schimba mentalita-
tea — ,schimbdri sunt acolo unde se lucreazd mai mult timp” (IIE_6);

(ix) Planificarea lucrului in comunitati prin abordarea grassroots — activitati
in biblioteci, in institutii de invatamant care activeaza la nivel de comu-
nitate.

Exista posibilitati de imbunatatire a abordarilor mentionate pentru vii-
tor, inclusiv a valorificarii unor noi paradigme si aspecte utilizate mai putin:
abordarea holistica si bazata pe dovezi in actiunile intreprinse; abordarea
integrativa atat a femeilor, cat si a barbatilor, implicarea grupurilor subre-
prezentate (persoane cu dizabilitati, persoane de diferite etnii etc.). Nu in
ultimul rénd, s-a subliniat ca actiunile trebuie bine planificate, implemen-
tate si realizate continuu pentru a obtine schimbari — ,rapiditatea, graba,
influenteazd negativ” (IE_5).

1.4. Masurarea impactului

Masurarea schimbadrilor care se produc in RM se realizeaza, cel mai
frecvent, la evaluarea strategiilor si programelor nationale adoptate, la mij-
locul si la sfarsitul perioadei de implementare. Organizatiile societatii civile
desfasoara actiuni de evaluare a eficientei si eficacitatii proiectelor imple-
mentate, acestea insa sunt orientate spre masurarea gradului de participa-
re la activitati si mai putin a impactului produs.

Expertii au semnalat ca, actualmente, lipseste cercetarea sistemica si
comprehensiv-explicativa a schimbarilor din societate. Exista putine studii
care sd masoare progresele atinse in domeniul schimbarii normelor so-
ciale — ,Barometrele acestea de egalitate de gen care le face CPD ne
mai aratd de la an la an care este situatia si BNS are profilul barbatilor si
femeilor in RM cu indicatori din care tot putem sd afldm ce s-a schimbat
si cum s-a schimbat, dar asta e putin” (IIE_2). Sunt necesare monitorizari
permanente a progresului si a schimbarilor care se produc. Este nevoie de
studii periodice, dar si longitudinale care sa masoare impactul unor politici,
programe, proiecte. in acest sens s-a subliniat ca nu exista o continuitate
si 0 abordare comuna a actorilor privind efectuarea unor studii — ,,s-a rea-
lizat de catre BNS studiul privind Violenta asupra femeilor, 2011, apoi s-a
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realizat studiul OSCE, 2019” (IIE_13). Desfasurarea acestor studii a fost im-
portantd, dar metodologiile de realizare sunt diferite si nu ajuta la masura-
rea impactului politicilor adoptate de stat asupra schimbarilor din societate.

Este de mentionat necesitatea unei colaborari mai stranse a BNS cu
partenerii de dezvoltare, organizatiile societatii civile in realizarea cerceta-
rilor, dar si utilizarea de catre institutiile de stat ale datelor in dezvoltarea
unor politici bazate de dovezi. Unii experti au subliniat ca desi se investesc
resurse financiare importante in realizarea cercetarilor, rezultatele acesto-
ra nu sunt valorificate de decidenti — ,,nu existd o consecventd. De exem-
plu, pentru realizarea sondajului Violenta impotriva copiilor si tinerilor,
2019, s-au utilizat 3 milioane USD, dar cine utilizeazd rezultatele acestuia”
(NE_13).

1.5. Bune practici si initiative de impact

Parteneriatul dintre institutiile statului si organizatiile societatii civi-
le in dezvoltarea cadrului normativ-legislativ: pachetul de legi privind
egalitatea de gen; pachetul pe legi in domeniul prevenirii si combaterii
violentei, pachetul de legi privind politicile familiale (concediu paternal,
flexibilizarea orarului de munca, dezvoltarea serviciilor alternative de
ingrijire a copiilor etc.);

Consolidarea organizatiilor societatii civile si a unor retele: Platfor-
ma in domeniul egalitatii de gen (cuprinde peste 40 membri), Coalitia
Nationala ,Viata fara violenta” (cuprinde peste 25 membri). Organizatiile
societatii civile, inclusiv platformele, presteaza servicii de instruire a
specialistilor din diverse domenii, servicii de asistenta a diferitor cate-
gorii de persoane vulnerabile (supravietuitoare a violentei, persoane cu
dizabilitati etc.). Acestea au actiuni bine planificate, inclusiv abordatri sis-
temice si grassroots, pornesc actiunile de la sensibilizarea comunitatilor
la prima etapa, la implicarea membrilor acestora si asumarea unor
responsabilitati la o a doua etapa si, ulterior, la initierea unor schim-
bari in comunitati. Astfel, au contribuit la dezvoltarea in biblioteci a unor
spatii sigure pentru femei si copii, la crearea unor grupuri de suport, la
initierea unor activitati generatoare de venit si a proiectelor de abilitare
economica.



Extinderea parteneriatelor organizatiilor internationale cu oamenii de
afaceri. Celor din urma le-au fost prezentate Principiile de Abilitare a
Femeilor (WEPs)® — Egalitatea inseamna Business. Principiile de Abilita-
re a Femeilor au fost instituite de Pactul Global al ONU si UN Women,
se bazeaza pe standardele internationale din domeniul muncii si ale
drepturilor omului si prevad recunoasterea rolului sectorului privat/bu-
siness in promovarea si asigurarea egalitatii de gen si abilitarea feme-
ilor. Initiativa a fost implementata incepand cu anul 2015 in parteneriat
cu ODA (fosta ODIMM). Peste 250 companii locale au fost informate
despre principiile de abilitare economica a femeilor. in 2018 a fost lan-
sat si pilotat un instrument de autoevaluare pentru a masura gradul de
adaptare a companiilor la principiile de abilitare economica a femeilor.
De mentionat ca Principiile de Abilitare a Femeilor sunt vectorul princi-
pal pentru implicarea sectorului privat pe dimensiunile de egalitate ale
Agendei 2030 pentru Dezvoltare Durabila.

Integrarea politicilor de gen in activitatea Inspectoratului de Stat al
Muncii. Au fost organizate seminare de instruire pentru functionarii din
cadrul Inspectoratului de Stat al Muncii privind aspectele de nediscrimi-
nare si egalitate de gen la locul de munca; conditii de munca decente si
un mediu de lucru sigur (EU4Gender Equality Reform Helpdesk Project).

Abilitarea femeilor in domeniul tehnologiilor prin initiativa GirlsGolT,
in anii 2015-2020. Initiativa a fost lansata printr-un parteneriat cu spriji-
nul financiar al Guvernului Suediei, UN Women si implementat de A.O.
~,TEKEDU” in colaborare cu Asociatia Nationala a Companiilor din Do-
meniul TIC. Obiectivul principal a fost promovarea egalitatii de gen prin
intermediul TIC si sensibilizarea asupra faptului ca tehnologiile sunt in-
strumente ce permit crearea unei societati in care femeile si barbatii
pot contribui si participa in mod substantial si in egala masura. Actiunile
realizate in cadrul proiectului ofera fetelor si femeilor din RM sustinerea
pentru a-si valorifica plenar potentialul si vocatia si a se afirma in cali-
tate de profesioniste, lidere sau antreprenoare. Parteneriatul stabilit cu
institutii de stat, organizatii internationale, agenti economici si societa-
tea civila prin initiativa GirslGolT prezinta un exemplu de promovare a
fetelor si femeilor, in special a celor din grupurile subreprezentate in

¢ Principiile de abilitare a femeilor, egalitatea inseamna afaceri: 1. Liderismul promoveaza egalitatea
de gen; 2. Oportunitati egale, incluziune si non-discriminare; 3. Sanatate, siguranta si non-violents;
4. Educatie si formare; 5. Dezvoltarea intreprinderii, a lantului de aprovizionare si a practicilor de
marketing; 6. Liderismul si participarea comunitara; 7. Transparenta, evaluare si raportare.
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domeniul TIC (fete si femei cu dizabilitati, din mediul rural, fete si femei
de etnie roma etc.). Pe parcursul anilor, parteneriatul in cadrul acestui
proiect s-a largit cuprinzand la nivel national MEC, ANOFM, Agentia de
Guvernare Electronica, iar la nivel international Ambasada SUA, Amba-
sada Lituaniei, UNICEF etc. De asemenea, programul GirlsGolT a deter-
minat dezvoltarea unor programe specializate pentru fete si femei de
catre unii donatori, dar si de companiile private.

Implicarea barbatilor in promovarea egalitatii de gen pentru a com-
bate stereotipul ca egalitatea de gen este doar despre femei, actiunile
respective fiind desfasurate de catre partenerii internationali si cu impli-
carea lor, dar si de catre organizatiile societatii civile.

Elaborarea diverselor programe de educatie parentala (in institu-
tile prescolare si scolare etc) axate pe intelegerea dezvoltarii
psihoemotionale a copiilor in functie de gen, vulnerabilitatile copiilor
in functie de gen, a stereotipurilor de gen si prevenirea in termen lung
a inegalitatilor de gen — ,,lucrdm cu pdrintii si conducdtorii institutiilor
prescolare, educatorii: cum educi un bdiat ca el, pe de o parte, sd fie
autonom, puternic, dar, pe de altd parte, empatic” (IIE_1);

Crearea Grupului de lucru pentru abilitarea economica a femeilor si
egalitatea de gen pe langa Consiliului Economic pe langa prim-mi-
nistrul RM care si-a asumat angajamentul sa promoveze egalitatea de
gen si abilitarea economica a femeilor in dialogul dintre comunitatea de
afaceri si autoritatile statului, asigurand astfel dezvoltarea unui climat
economic favorabil.

1.6. Riscuri in domeniul promovarii egalitatii de gen

Unii experti au pus in discutie problemele ireversibilitatii succeselor
atinse in domeniul egalitatii de gen si durabilitatii initiativelor — ,au reusit
aceste initiative s@ dea raddcini si vor avea ele rezultate in viitor?” (IIE_1,
IIE_5, IE_7). in societate se amplifica rezistenta la egalitatea de gen din
cauza unor realizari modeste ale femeilor care s-au implicat in politica, pre-
cum si a dezinformarii populatiei — ,retorica anti-gender de 10 ani in urma
a revenit si e periculoasa” (IIE_5).



in acest context, s-au evidentiat urmatoarele riscuri:

(i) Disonanta in ideile partidului de la guvernare, faptul ca nu exista o vizi-
une unica a reprezentantilor Presedintiei, Parlamentului si Guvernului si
a organizatiilor societatii civile vizavi de unele subiecte ce tin de egali-
tatea de gen. In calitate de exemplu s-a mentionat ca Agentia Nationala
de Prevenire si Combatere a Violentei impotriva Femeilor si a Violentei
in Familie ar fi fost ,mai logic” sa fie denumita Agentia Nationald in
domeniul Egalitatii de Gen, Prevenirii si Combaterii Violentei impotriva
Femeilor si Violentei in Familie, pentru ca problema violentei depinde
de aspectele egalitatii de gen si stereotipurile populatiei in acest do-
meniu. in opinia unor experti, denumirea actuala pune in valoare anga-
jamentele asumate in contextul Conventiei de la Istanbul, dar totodata
neglijeaza unele aspecte ale Conventiei CEDAW.

(i) Diminuarea progreselor in ceea ce priveste egalitatea de gen: de ex.
~focal point pentru gen” in institutiile autoritatilor publice centrale (mi-
nistere, agentii) si locale (primarii) sunt mai putin active in evaluarea si
monitorizarea situatiei in domeniul egalitatii de gen;

(iii) Egalitatea de gen se distorsioneaza uneori intentionat si se confunda
in discursurile populiste de pastrare a familiei traditionale, a valorilor
traditionale si perpetuarea stereotipurilor. Dezvoltarea neopatriarhatu-
lui are loc in RM, precum si in alte tari, fiind in acest sens promovate
imaginile unor sotii exemplare, gospodine desavarsite etc.



VIOLENTA IN FAMILIE
SI1 VIOLENTA
IN BAZA DE GEN



21.Tendinte de schimbare in prevenirea si combaterea

violentei in familie si a violentei in baza de gen

in domeniul prevenirii si combaterii violentei in familie si a violentei in

baza de gen, in opinia expertilor, in perioada anilor 2015-2023, s-au produs
schimbari semnificative, ,fulminante”, iar cele mai importante cuprind:

(i)

(if)

(iii)

Elaborarea a doua Rapoarte de compatibilitate™ a legislatiei si modifi-
carea cadrului normativ-legislativ in conformitate cu Conventia de la Is-
tanbul (2021), modificarile pentru introducerea ordinului de restrictie de
urgentd, asistentei juridice garantate de stat pentru victimele violentei
in familie si violentei sexuale, introducerea monitorizarii electronice
in cazurile emiterii ordonantei de protectie, introducerea actelor de
persecutie, a sanctiunilor mai grave pentru violenta psihologica etc.;

Elaborarea a doua documente de politici — Strategia national& de pre-
venire si combatere a violentei fatd de femei si a violentei in familie
pentru anii 2018-2023 si a Planului de actiuni pentru implementarea
acesteiad", dar si Programul national privind prevenirea si combaterea
violentei fata de femei si violentei in familie pentru anii 2023-2027"%.
Astfel, de la actiunile reactive din Strategia pentru anii 2018-2023 s-a
trecut la o abordare proactivd axata pe prevenirea violentei, schim-
barea stereotipurilor, prevenirea (re)traumatizarii si (re)victimizarii
supravietuitoarelor violentei in familie si violentei in baza de gen;

Dezvoltarea serviciilor generale si sociale: servicii de zi, servicii de
plasament (Anenii Noi si Chirsova din Unitatea Teritoriala Autonoma
Gagauzia), camere de plasament de urgenta (Falesti si Telenesti),
Centrul regional de asistenta integrata a copiilor victime / martori ai
infractiunilor (Balti), Serviciul integrat regional pentru victimele violentei
sexuale (Ungheni), Centrul de Justitie Familiala (Chisinau), echipe-
le mobile specializate de interventie in cazurile de violenta sexuala,

'© Raport de analiza a compatibilitatii legislatiei Republicii Moldova cu prevederile Conventiei
de la Istanbul.
https://cdf.md/wp-content/uploads/2023/10/report_rom_25-11-13_cahvio.pdf
https://cdf.md/wp-content/uploads/2021/11/CDF-Raport-compatibilitate.pdf

" https://www.legis.md/cautare/getResults?doc_id=101802&lang=ro

2 https://www.legis.md/cautare/getResults?doc_id=101802&lang=ro
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(iv)

(vi)

introducerea asistentei juridice garantate de stat pentru victime
violentei in familie si victimele violentei sexuale, testarea asistentei
financiare pentru supravietuitoarele violentei;

Elaborarea si implementarea instructiunilor metodice sectoriale si
intersectoriale privind raspunsul la cazurile de violenta in familie
(politie, asistenta sociala, sistemul de sanatate), precum si instruirea
specialistilor din domeniul politiei, asistentei sociale, sectorului medi-
cal privind interventia in cazurile de violenta in familie, inclusiv violenta
sexuald, si cresterea gradului de sensibilizare prin instruiri bazate pe
paradigma transformationala — ,s-a schimbat atitudinea autoritdtilor,
in special a politiei” (IE_7);

Introducerea monitorizarii electronice a agresorilor familiali la etapa
de aplicare de catre instanta de judecata a masurilor de protectie a
victimei (anul 2020) si implicarea Birourilor de Probatiune in lucrul cu
agresorii familiali. Desi centrele pentru agresorii familiali din Chisinau,
Causeni, Ocnita si-au sistat activitatea, exceptie fiind Centrul pentru
agresori din Drochia, Birourile de Probatiune au in atributii lucrul cu
agresorii si monitorizarea acestora;

Instituirea Comisiei de monitorizare si analiza a cazurilor de violenta
in familie soldate cu deces sau cu vatamare grava a integritatii cor-
porale a victimelor, in februarie 2022, si elaborarea primului Raport
privind analiza cazurilor de violenta in familie soldate cu deces sau cu
vatamare grava a integritatii corporale a victimelor sub egida MAI si cu
sprijinul CDF si Ambasadei SUA®;

(vii) Elaborarea Curriculumului de instruire a angajatilor politiei si a Supor-

tului de curs ,Interventia politiei in prevenirea si combaterea cazurilor
de violenta in familie”, a Suportului de curs pentru instruirea initiald
si continua a procurorilor si judecatorilor ,Implementarea legislatiei
cu privire la prevenirea si combaterea violentei in familie, 2016-2018
(CDF, Ambasada SUA si Ambasada Suediei);

(viii) Realizarea Raportului de estimare a costurilor violentei in familie si a

violentei impotriva femeilor in Moldova, 2016. Raportul a analizat cos-
turile suportate de catre stat si actorii nestatali, precum si persoanele
fizice. Implicatiile violentei in familie si a violentei impotriva femeilor

S https://www.legis.md/cautare/getResults?doc_id=138005&lang=ro
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sunt mult mai mari pe termen mediu si lung, iar costurile se maresc si
afecteaza intreaga societate. Acesta este primul exercitiu de estimare
a costurilor pentru toate serviciile si sprijinul aferent violentei in familie
si violentei impotriva femeilor, care a reunit toate sectoarele.

(ix) Imputernicirea unor femei-supravietuitoare ale violentei in familie si
violentei in baza de gen;

(x) Schimbarea atitudinii tinerilor fata de fenomenul violentei si diversele
formele ale acesteia: hartuire sexuald, violenta psihologica, violenta
economica, violenta in domeniul sanatatii sexual-reproductive — ei
sunt ,,mai sensibili*, ,mai implicati”;

(xi) Elaborarea primului Raport GREVIO privind implementarea Conventiei
de la Istanbul — publicat in noiembrie 2023 etc. in aceasts ordine de
idei s-a subliniat ca Raportul GREVIO recunoaste imbunatatirile in do-
meniul cadrului legal, dar atentioneaza asupra faptului ca aplicarea in
practica a legii inca nu este uniforma;

(xii) Crearea Agentiei Nationale de Prevenire si Combatere a Violentei im-
potriva Femeilor si a Violentei in Familie.

Actiunile de sensibilizare, precum si includerea infractiunii ,violenta in
familie” in Codul Contraventional si Codul Penal™ au contribuit la cresterea
numarului de adresari — ,femeile au inceput deja sd inteleagd, sd rapor-
teze”, ,femeile sunt mai vocale, afirm acest lucru in baza cazurilor de
violentd in mediul online care au fost raportate, dar si a violentei sexuale
in spitale” (IIE_8).

Au fost mentionate si actiunile curente privind elaborarea noilor proiec-
te de lege cu privire la hartuirea sexuala la locul de munca, informarea an-
gajatorilor despre necesitatea elaborarii politicilor cu privire la prevenirea
si combaterea hartuirii sexuale la locul de munca.

Din perspectiva vietii unei femei-supravietuitoare a violentei, schimba-
rile din ultimii 9 ani, tin de posibilitatea acesteia de a beneficia de ordi-
nul de restrictie de urgenta, aplicarea unei bratari electronice agresorului,
interventia prompta a politiei (,in jur de 20 de minute”), referirea de catre
ofiterii de politie la servicii sociale specializate, beneficierea de servicii de
asistentd juridica garantata de stat. Aceste schimbari sunt uniforme, pe in-
treg teritoriul RM, si dau sperante de viitor pentru consolidarea eforturilor

¥ Raport de analiza a cazurilor examinate de Comisia de monitorizare si analiza a cazurilor
de violenta in familie soldate cu deces sau cu vatamare grava a mtegrltatu corporale a
victimelor in anul 2022, disponibil la: https://mai.gov. md/sites/default/files/Comisia%20
cazuri%20de%20violenta/rezumat%201a%20RAPORT%20letal%20FINAL%202.pdf
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organizatiilor societatii civile si continuarii activitatii pentru o asistenta mai
eficienta in viitor a supravietuitoarelor violentei in familie si a violentei in
baza de gen — ,nu este suficient la nivel de protectie si nici de asistentd in
termen lung, dar sunt schimbdri importante” (IIE_7).

Mai putine schimbari, in opinia expertilor, se refera la (i) perceptiile si
stereotipurile fata de violenta — , practic au rdmas”; (i) lucrul cu agresorii fa-
miliali, actualmente existand un singur program pentru reeducarea si rea-
bilitarea agresorilor familiali (dupa modelul Duluth); (iii) asigurarea calitativa
a accesului la justitie garantata de stat; (iv) garantarea sigurantei femeilor si
copiilor in cazurile de aplicare a ordinului de restrictie de urgenta — ,,in jur
de 50% se emit, dar sunt incdlcate” (IIE_7). in consecinta, o parte din femei
continua sa tolereze violenta in familie si violenta in baza de gen.

in acest context, s-a evidentiat: (i) importanta dezvoltarii unor programe
de prevenire a agresivitatii in randul tinerilor care sa fie orientate spre elimi-
narea stereotipurilor, prevenirea masculinitatii toxice, prevenirea violentei
digitale n cadrul scolilor; (ii) extinderea programelor de reabilitare a agre-
sorilor la nivel national. Raportul national de analizG a cazurilor soldate cu
deces sau cu vatdmare grava a integritdtii corporale a victimelor pentru
anul 2022 atesta ca nici un agresor din 86 nu a fost referit spre servicii;
(i) elaborarea si aplicarea programelor pentru reabilitarea agresorilor in
penitenciar.

2.2. Tipurile de violenta abordate

Participantii la cercetare au subliniat ca in ultimii 9 ani s-au realizat mul-
te campanii pentru combaterea violentei — ,,s-a inceput cu violenta fizica
si apoi s-a trecut la celelalte forme de violentd” (IIE_8). Cu toate acestea,
populatia generald intdmpina dificultati in recunoasterea si diferentierea
acestora, fapt care denota ca anumite lucruri pot fi imbunatatite — ,,nu con-
ceptualizdm corect, facem ceva gresit.”

Expertii au semnalat ca in ultimii ani se abordeaza multiplele forme ale
violentei, nu doar violenta fizica, dar si violenta sexuald, violenta psiholo-
gica, hartuirea sexuala etc. Cu toate acestea, violenta fizica, dar si violenta
sexuald, inclusiv in cuplu, rdmane ascunsa pentru ca , este o rusine’, con-
tribuind la stigmatizarea supravietuitoarei. Violenta psihologica este con-
siderata ca fiind ,ceva normal” de marea majoritate a populatiei, inclusiv

'S Explicatii desfasurate cu privire la modificarile operate, Nota informativa a Ministerului
Justitiei al Republicii Moldova la proiectul Legii cu privire la modificarea unor acte
normative (asigurarea drepturilor victimelor in cazul infractiunilor privind viata sexuald si
violenta in familie)
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de catre femei, si ,,nu este inteleasd, doar cadnd ajung la terapie, femeile o
inteleg” (IE_M).

in cazul copiilor s-a mentionat includerea pe agenda de discutie a bul-
lyingului si cyberbullyingului ca forme de violenta. Violenta digitala si im-
pactul acesteia asupra copiilor si adolescentilor a devenit parte a mai mul-
tor actiuni intreprinse de organizatiile societatii civile (Centrul International
,La Strada” si CNPAC), mai putin insa se discuta despre violenta digitala
impotriva adultilor.

Violenta sexuala asupra femeilor, inclusiv varstnice, dar si asupra copi-
ilor, in opinia expertilor, este in crestere — ,numdrul de cazuri de abuz se-
xual asupra bietilor de tati si tati-vitregi este in crestere” (IIE_13). Hartuirea
sexuald ramane o mare provocare pentru ca ,femeile-victime nu sunt cre-
zute, declaratiile acestora sunt puse la indoialG si de cdtre bdrbati, si de
catre femei” (IIE_8).

Violenta obstetrica si ginecologica a ajuns in atentia specialistilor din
RM, inclusiv datorita studiului realizat de CPD™. Acest termen a fost folo-
sit pentru prima data in 2007. Violenta obstetrica si ginecologica este o
notiune umbrela care cuprinde o varietate de practici umilitoare, violente
si daunatoare, comise in timpul tuturor tipurilor de ingrijire ginecologica si
obstetrica. Aceasta se manifesta pe tot parcursul ciclului de viata, atunci
cand sunt efectuate examinari ginecologice, in accesul la contraceptie, tra-
tamente de fertilitate, ingrijire in timpul/dupa avort, in timpul sarcinii si dupa
nastere. Violenta obstetrica se refera la orice actiune care are ca rezultat
incalcarea drepturilor in timpul sarcinii si nasterii.

Violenta spirituala si violenta economica nu au fost abordate si raman
neintelese atat de femei, cat si de specialisti — ,,unii judecatori au intreba-
rea aceasta, ce e cu violenta economicd? Cum o deosebim de violentd
psihologica?” (IIE_8).

Expertii au notat importanta realizarii unor studii privind unele forme
specifice ale violentei: violenta psihologica, casatoria fortata, avortul fortat,
mutilarea genitala etc. Desi s-a mentionat ca Coalitia nationala ,Viata fara
violenta” realizeaza un studiu privind violenta psihologica, unii experti au
subliniat ca aceasta cercetare este axata pe violenta psihologica asupra
femeilor si nu include violenta psihologica ca fenomen — ,cercetarea datd
va include dor o parte a fenomenului” (IIE_9).

6 Raport de analiza a cazurilor examinate de Comisia de monitorizare si analiza a cazurilor
de violenta in familie soldate cu deces sau cu vatamare grava a integritatii corporale a
victimelor in anul 2022, disponibil la: https://mai.gov.md/sites/default/files/Comisia%20
cazuri%20de%20violenta/rezumat%201a%20RAPORT%20letal%20FINAL%202.pdf

¢



2.3. Implicarea barbatilor in prevenirea si combaterea
violentei

Violenta se manifesta in societate, inclusiv si, in familie, atat asupra fe-
meilor, cat si copiilor. Atat fetele, cat si baietii sufera de violentd, insa for-
mele de violenta sunt diferite. Unii experti au subliniat ca , de unele forme
sunt mai mult afectati bdietii, de altele fetele” (IIE_11). Au fost si experti care
au indicat ca , bdietii devin victime ale violentei in familie, de aproximativ
doud ori mai frecvent decdt fetele” (IIE_9). Astfel, evenimentele din copi-
|arie influenteaza comportamentul si ulterior acestia devin adulti victime si
adulti -agresori.

Expertii au relevat insa ca in putine campanii de sensibilizare si preveni-
re a violentei au fost implicati barbatii — ,,si barbatii — da, dar doar barbatii
—nu” (IIE_9). Acestia au semnalat ca pana in prezent in campaniile de com-
batere a violentei au fost implicati barbatii ca reprezentanti ai unor grupuri
profesionale si ,,mai putin bdrbatii simpli, din mediul rural” (IIE_8).

Devianta pozitiva — participarea politistilor care raporteaza mai des ca-
zuri de violenta in cadrul unor campanii de sensibilizare ,,a adus mai multe
rezultate si beneficii)’ respectiv, de acest aspect este necesar sa se tina
cont in implementarea ulterioarelor actiuni — ,reprezentanti ai politiei, dar
si functionari publici trebuie sd devind parte a campaniilor de prevenire si
combatere a violentei” (IE_2). Au existat si cazuri de implicare a preatilor,
a medicilor, regizorilor in prevenirea si combaterea violentei in familie si a
violentei in baza de gen. Reprezentantii Birourilor de Probatiune au facut
tentative sa dezvolte unele actiuni de prevenire si combatere a violentei
agresorilor care au urmat cu succes programul de consiliere — ,,au incercat
sd facd activitGti la nivel raional si am inteles c@ chiar le-a reusit” (IIE_4).

Unii experti considera totusi ca ,nu au existat mesaje clare din partea
bdrbatilor, care sd transmitd esenta... A fost un fel de gdldgie pe fundal
pentru c@ nu au transmis ceva esential” (IIE_9), plus ca violenta este ex-
plicata frecvent doar unilateral — ,noi trebuie s& transmitem mesaje nu
despre fenomen, dar despre cei care-I comit” (IIE_9). Printre reusite a fost
subliniata implicarea barbatilor din Parlamentul RM, a reprezentantilor MAI
si IGP in campaniile de combatere a violentei sexuale in cadrul Denim Day.
in acelasi timp, unii au atentionat c& nu intotdeauna campaniile de sensi-
bilizare organizate si desfasurate la nivel global sunt eficiente in contextul
national — ,,campania globalad He for She, a existat si in RM, dar nu a fost
eficientd din cauza lipsei unor particularitati nationale” (IE_2).
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O parte dintre experti au accentuat ca barbatii se implica mai putin decat
femeile in diverse activitati de prevenire si combatere a violentei, iar pen-
tru ca ei sa devina aliati reali ai femeilor trebuie de inteles vulnerabilitatile
cu care se confrunta acestia — ,de ce nu se implicd? Ce necesitdti au ei?
Prin ce necesitdtile lor se deosebesc de cele ale femeilor?” (IIE_9) si de
creat un context in care barbatii sa vorbeasca despre problemele lor si sa-
si manifeste emotiile. Probabil din aceste considerente ,avem mai multe
femei care vorbesc si mai putini bdrbati care vorbesc, cel putin in public,
deschis despre provocdrile cu care se confrunta” (IIE_9).

UN Women a realizat o cercetare de birou privind masculinitatea pozi-
tiva, fiind in proces elaborarea unei Strategii a UN Women despre mascu-
linitatea pozitiva. De mentionat ca aceasta strategie va asigura o directie
Si o viziune clara despre ,cum sd luGm si de unde sd incepem actiunile
de implicare a bdrbatilor” (IIE_2) si va constitui un element de ghidare si
directionare.

2.4. Masurarea impactului

Pentru prima data in Programul national privind prevenirea si combate-
rea violentei fatd de femei si violentei in familie pentru anii 2023-2027 au
fost inclusi indicatori de studiere a impactului, comparativ cu strategia care
a existat anterior.

MMPS cu suportul UN Women a elaborat un set de indicatori in dome-
niul violentei in familie care sa fie colectati anual de la asistentii sociali
comunitari si prestatorii de servicii prin intermediul Structurilor Teritoria-
le de Asistenta Sociala — Formularul statistic ,Violenta in familie” (Ordinul
nr. 53/2019 a MSMPS). Formularul statistic a fost insotit de Instructiunea
pentru completarea acestuia si instruiri ale specialistilor acestor structuri
care au invatat metodele de colectare si raportare a datelor. in baza date-
lor colectate in perioada anilor 2018-2022 au fost realizate rapoarte statis-
tice anuale privind violenta in familie. Scopul acestora este de a cunoaste
cum are loc identificarea, inregistrarea, evidenta si asistenta cazurilor de
violenta in familie de catre asistentii sociali comunitari si alti specialisti
din domeniu la nivel local, raional si national. Aceste date contribuie la
intelegerea particularitatilor de manifestare a violentei in familie, dar si a
modalitatilor de interventie pentru a asista persoanele afectate.

Actualmente produc si dispun de date administrative despre cazurile de
violentd in familie si violentei in baza de gen MAI, Ministerul Justitiei, prin
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intermediu autoritatilor administrative din subordine — Agentia de Admi-
nistrare a Instantelor Judecatoresti, Inspectoratul National de Probatiune,
Administratia Nationala a Penitenciarelor, Consiliul National pentru
Asistenta Juridica Garantata de Stat; Procuratura Generald, MMPS, MEC,
MS, CML. Totusi, datele statistice si cele administrative privind violenta in
familie si violenta in baza de gen sunt insuficiente, nu sunt armonizate in-
tre diverse sisteme si nu sunt dezagregate in functie de sex, varsta, sexul
agresorului, forma de violenta, dizabilitate, relatia faptuitorului cu victima si
locatia geografica.

In contextul ratificarii Conventiei de la Istanbul si amplificarii aspiratiilor
RM de integrare in UE, importanta producerii unor statistici nationale com-
parabile cu cele europene este cruciald. BNS, in calitate de autoritate cen-
trald in domeniul statisticii, i revine un rol central in asigurarea societatii
si tuturor categoriilor de utilizatori interni si externi cu informatie statistica
de calitate si comparabila, elaborata conform principiilor fundamentale ale
statisticii oficiale ale Organizatiei Natiunilor Unite.

Organizatiile societatii civile nu realizeaza studii de impact a programe-
lor/proiectelor implementate. De cele mai dese ori acestea doar isi evalu-
eaza programele/proiectele desfasurate si dispun de date dezagregate pe
gen.

Studii periodice care sa arate schimbarile in cunostintele, atitudinile
si practicile populatiei referitor la violenta nu exista. Rezultatele studiilor
,Violenta impotriva femeilor in familie in Republica Moldova” (BNS, 2011) si
~Bundstarea si siguranta femeilor” (OSCE, 2019) au fost elaborate dupa di-
ferite metodologii, astfel ca nu ne permit sa cunoastem impactul actiunilor
intreprinse de institutiile publice si cele ale societatii civile in schimbarea
cunostintelor, atitudinilor si practicilor populatiei cu referire la violenta in
familie si violenta in baza de gen.

Au fost remarcate de catre unii experti studiile realizate in domeniul
sanatatii in care s-a constatat un anumit nivel de acceptabilitate a violentei
fata de femei si fete — ,nu se acceptd violenta per general, dar se accep-
td violenta fatd de femei si fete dacd mdncarea nu este gustoasd etc.
Perceptia si atitudinea femeilor este de acceptare, ele considera cd meri-
td un astfel de tratament” (IIE_3).

Nu exista nici studii despre impactul diferitor campanii sociale. Putine
institutii au analizat eficienta campaniilor de prevenire si combatere a
violentei. Printre cei care au realizat o astfel de analiza evidentiem Cen-
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trul International ,La Strada.” Analiza efectuata a determinat schimbarea
modalitatii de abordare in elaborarea spoturilor publicitare — ,am apelat la
barbati din perspectiva tatilor, fratilor pentru fiicele, surorile lor care sunt
victime a violentei. Numdrul cazurilor sesizate de bdrbati este in crestere
atunci cdnd ajungi la om ca si tatd, frate, nu ca sot. Noi asta am incercat
sa amplificGm si utilizGm in campaniile sociale. Acest lucru sensibilizeazd
mai tare” (IIE_8).

Organizatorii campaniilor respective au anuntat doar cresterea numa-
rului de adresari ca rezultat al acestora, lucru ,ce vorbeste de faptul cd
populatia mai bine constientizeazd momentele” (IlE_4).

2.5. Bune practici si initiative de impact

Abilitarea femeilor din grupurile vulnerabile, in special a victimelor si
supravietuitoarelor violentei in baza de gen, prin elaborarea a 5 pro-
grame de abilitare economica a femeilor din 5 unitati administrativ-te-
ritoriale (municipiul Balti, Soroca, Telenesti, Hancesti si Stefan Voda) si
a Planului de actiuni pentru cresterea accesului la abilitarea economica
a femeilor victime si supravietuitoare ale violentei in baza de gen pen-
tru a asigura stabilitatea si independenta economica a acestora prin
obtinerea unor venituri mai inalte, acces mai bun la resurse/active si
controlul acestora; dezvoltarea Metodologiei privind mecanismul de
referire al beneficiarilor catre structurile teritoriale de ocupare a fortei
de munca (Proiectul ,Suport pentru co-crearea programelor de abilitare
economica a femeilor supravietuitoare a violentei in baza de gen”, CDF
si UN Women);

Pilotarea asistentei in numerar integrata in managementul de caz
pentru supravietuitoarele violentei in baza de gen si persoanele care
se confrunta cu un risc major de violenta din randul refugiatilor. Ca-
drul metodologic dezvoltat este centrat pe supravietuitoarea violentei
in baza de gen si cuprinde 6 etape: 1. Angajamentul, 2. Evaluarea, 3.
Planificarea actiunilor pentru Planul Individual de Siguranta si Planul
Individualizat de Asistenta, 4. Implementarea Planului Individualizat de
Asistentd, inclusiv referirea spre alte institutii, in functie de necesitati,
5. Monitorizarea si actualizarea Planului Individualizat de Asistents, 6.
Inchiderea cazului. Au beneficiat de astfel de asistentd aproximativ 300
de femei in anul 2023 (A. O. ,Artemida” si UNFPA).



Monitorizarea proceselor de judecata in cauzele de violenta in fami-
lie si violenta sexuala” pentru a imbunatati cunostintele si practicile
de raspuns eficient la cazurile de violenta. Rezultatele procesului de
monitorizare indica omisiuni si deficiente ale sistemului de justitie care
nu raspund conditiilor de asigurare a unui proces echitabil, in sensul
larg al cuvantului, la infaptuirea justitiei in cauzele de violenta in familie,
violenta sexuala etc. (CDF si Global Rights for Women).

Crearea grupurilor de suport si a retelei supravietuitoarelor violentei
in familie din Drochia — ,ele aveau activitdti in diferite sate si se primea
un fel de dialog de la egal la egal si aveau succes” (IIE_4). Femeile
au putut impartasi diferite experiente, comunica, realiza unele lucruri
manuale. Dezvoltarea personala in cadrul grupurilor de suport sau a
retelei, precum si accesarea cursurilor de instruire profesionala sau re-
calificare le-au permis femeilor sa devina independente din punct de
vedere economic (UN Women).

Elaborarea de catre Centrul de Medicina Legala a Instructiunii pri-
vind raspunsul CML la cazurile de violentd in familie, inclusiv ca
forma de violentd impotriva femeilor. Instructiunea a fost aprobata la
20.09.2021, prin Ordinul nr. 62. De asemenea, a fost elaborat formularul
statistic referitor la evidenta interventiilor medico-legale efectuate. Din
2022, CML realizeaza colectarea datelor statistice dezagregate pe sex,
varsta, mediu de resedintd, prezenta unor nevoi speciale, pe persoane
sau documente medicale, pe unitati administrativ-teritoriale referitor la
interventiile medico-legale efectuate in cadrul tuturor subdiviziunilor.

Activitati de sensibilizare cu implicarea liderilor de opinie. Realizarea
in contextul Campaniei Nationale ,16 zile de activism impotriva violentei
in baza de gen” a activitatii ,,Altfel de modele, altfel de discursuri” prin
care lideri de opinie, persoane cu autoritate au promovat modele pozi-
tive de lupta impotriva violentei. in cadrul activitatilor au fost implicate
diferite persoane cu autoritate: un preot care a vorbit deschis despre
violenta din comunitatea lui, un judecator care e constient de stereo-
tipuri, o bibliotecara care incearca in comunitatea ei sa fie sensibila la
nevoile femeilor, un tata care vorbeste deschis despre rolul de tata etc.
Organizatorii s-au asigurat ca mesajul sa fie transmis corect — , Existd
necesitatea unor initiative in care oameni simpli transmit mesaje puter-
nice care sd ajungd la oameni simpli” (IIE_9) (IFIS).
7 https://cdf.md/wp-content/uploads/2021/11/CDF_Monitorizare_web_RO.pdf
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Dezvoltarea unui program de consiliere a cuplurilor tinere — proiectul
cuplu.md initiat de IFIS prezinta o resursa educationala online pentru
partenerii de cuplu care raspunde la nevoia de a invata mai multe des-
pre sine si despre relatii. Programul este axat pe 10 lectii pentru cupluri-
le tinere, iar feedbackul este pozitiv. Au fost realizate si unele materiale
video de 7-12 minute in care ,explicam anumite lucruri, recomandam
ceva” (IE_9); ,ca sd prevenim violenta, noi trebuie sd ii ajutdm pe am-
bii” (IFIS, UN Women si UNFPA).

Implicarea preotilor in consilierea premaritala a cuplurilor tinere, in-
clusiv in combaterea violentei fata de femei. A fost dezvoltat un curs
cu 3 module pentru a pregati preotii sa consilieze cuplurile tinere. Cur-
sul a fost aprobat de reprezentantii Mitropoliei Chisinaului si a Intregii
Moldove. Un grup de preoti din Straseni a fost instruit privind consilierea
cuplurilor tinere. Au fost organizate, de asemenea, ateliere de discutii
in cadrul carora cuplurile de tineri au putut comunica cu preoti, asistenti
sociali si reprezentantii IFIS la nivel de comunitate (IFIS, UN Women si
UNFPA).

Activitati de teatrul social, dezbateri. Teatrul MADE si spectacolele
»Nu striga la mine” si ,Libera” produc schimbari, dar sunt putine —
~masuri culturale sunt foarte putine” (IE_6). Implicarea adolescentilor
si tinerilor ,cu potential de schimbare” care devin agenti ai schimbarii
in cadrul acestor activitati este extrem de necesara — ,generatiile tinere
sunt mai deschise, curajoase” (IlE_2);

Instruirea EMT in domeniul violentei in familie, violentei impotriva co-
piilor si a violentei impotriva femeilor in cadrul proiectului EVA. Mem-
brii EMT au fost instruiti despre necesitatea identificarii timpurii a ca-
zurilor de violenta, desfasurarii actiunilor de prevenire a violentei etc.
Realizarea unor astfel de actiuni a determinat micsorarea interventiilor
de urgenta. Numarul raportarilor despre cazurile de violentad asupra co-
piilor si asupra femeilor a crescut, dar nu semnificativ. S-au micsorat in
schimb interventiile de urgenta. Astfel, investitiile in actiunile de pre-
venire determina impact pe termen lung — ,preventia costd mai putin
si da rezultate mai bune in termen lung” (IE_3) (UN Women, UNICEF,
A. O. ,Memoria”, A. O. ,,Ave Copiii”).

'8 https://pentrucuplu.md/



Realizarea studiului in domeniul hartuirii sexuale in invatamantul su-
perior si suportul acordat la 5 universitati pentru dezvoltarea politicilor
interne de prevenire si combatere a situatiilor de acest gen, dezvoltarea
unor planuri institutionale in acest scop pentru urmatorii 3 ani (CPD);

Analiza eficientei spoturilor sociale si a campaniilor de sensibilizare.
Cercetarile efectuate de Centrul International ,La Strada” au furnizat
evidente care indica o intoleranta mai accentuata fata de violenta in ran-
dul tinerilor, o constatare pe care au relevat-o in campaniile lor de pre-
venire a violentei. Astfel, spotul publicitar privind violenta psihologica cu
mesajul ,Nu e normal sG crezi cd violenta este o normd” a determinat
reactii negative din partea barbatilor care au telefonat si si-au manifestat
dezacordul, ei ,considerau cd este firesc sd verifice telefoanele sotiilor”.
in spotul wViolenta in ochii copilului”, campanie realizata in 2017 in cola-
borare cu MAI si IGP, reprezentantii Centrul International ,La Strada” au
tinut cont de lectiile invatate si au optat pentru alta viziune atat in reali-
zarea spotului, cat si in promovarea acestuia. impreuna cu reprezentantii
MAI si IGP au mers in comunitati, la reprezentantii EMT, reusindu-se ast-
fel sensibilizarea specialistilor — ,a fost o campanie care a sensibilizat
barbatii din sistemul politiei, medicinii, primdriilor etc.” (IIE_8).

Dezvoltarea de servicii in functie de nevoile persoanelor afectate
de violenta si schimbarile care se produc in societate. De exemplu,
Centrul International ,La Strada” a inceput activitatea cu Telefonul de
Incredere pentru Femei si Fete, ulterior extinzand serviciile in functie
de necesitati. A fost dezvoltat serviciul de asistenta juridica, apoi cel de
asistenta psihologica. Limitarea geografica a determinat crearea echi-
pelor mobile care sa se deplaseze in teritoriu in cazurile de infractiuni
privind viata sexuala: (i) echipa de asistenta a copilului impotriva exploa-
tarii sexuale si abuzului sexual si (ii) echipa de interventie in cazurile de
violenta sexuald asupra femeilor.

Disciplina optionala ,,Relatii armonioase in familie” pentru a preveni
violenta in randul adolescentilor si a oferi abilitati de relationare empa-
tica, initial pentru elevii din clasele liceale (10-11), apoi si pentru cei din
clasele gimnaziale (8-9). Curricula la disciplina optionala este introdusa
in Planul cadru al MEC.”® Au fost dezvoltate urméatoarele materiale di-
dactice: un ghid pentru profesori, un suport informational pentru profe-
sori, un ghid pentru elevi, un caiet al elevilor. Au fost instruite cadrele

® https://mecc.gov.md/sites/default/files/suport_metodic_relatii_armonioase_in_familie.pdf
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didactice care predau disciplina optionala, or continuturile sunt sensibi-
le la dimensiunea de gen. Cadrele didactice au fost monitorizare pen-
tru a fi astfel ajutate si ghidate in imbunatatirea strategiilor de invatare
aplicate. Schimbarea si adaptarea continutului s-au facut in functie de
modificarile cadrului legal-normativ. De asemenea, s-a realizat o evalua-
re pentru a masura schimbarile pe care le produce disciplina la nivel de
cunostinte, atitudini si practici ale elevilor. Rezultatele cercetarii au con-
tribuit la introducerea unor completari ce tin de educatia financiara si
consimtamantul sexual. Cadrele didactice de diferite discipline predau
disciplina optionalg, iar o parte dintre acestea au devenit persoane de
incredere/resursa pentru elevi (Centrul International ,La Strada”, Amba-
sada SUA, UN Women).

Disciplina optionala ,,Educatie pentru socializare juridicG” este un
program despre drepturile omului fiind predata in scoli. Materia de stu-
diu contine elemente de prevenire a violentei in baza de gen. Curricula
la disciplina optionala este introdusa in Planul cadru al MEC.?° Au fost
elaborate ghiduri pentru cadrele didactice care predau disciplina. in ca-
drul orelor sunt implicati si reprezentantii inspectoratelor teritoriale de
politie. Scopul principal al disciplinei optionale este cunoasterea aspec-
telor legale, a principalelor institutii de drept si constientizarea de ca-
tre elevii adolescenti a necesitatii de a respecta drepturile si obligatiile
cetdtenesti, ceea ce reprezinta un indicator de baza al nivelului de dez-
voltare a democratiei in societate. Astfel, disciplina optionala contribuie
la: () promovarea unei mai bune intelegeri a cadrului normativ in vi-
goare; (i) sporirea gradului de respectare a legii prin constientizare si
implicare; (iii) reducerea cazurilor de incalcare a legii de catre tineri prin
comportament si actiune responsabilg; (iv) cresterea gradului de perce-
pere de catre elevi a normelor si a regulilor pe care urmeaza sa le adop-
te in timpul procesului de studiu, precum si in societate; (v) informarea
cu privire la raspunderea juridica si sanctiunile prevazute de legislatia
nationala pentru comiterea contraventiilor/infractiunilor; (vi) reducerea
fenomenului delincventei juvenile, precum si a victimizarii in randul mi-
norilor; (vii) constientizarea actiunilor de depasire a situatiilor de risc etc.

Crearea unor echipele mobile formate din psiholog, asistent soci-
al si, uneori, jurist pentru acordarea sprijinului femeilor afectate de
violenta, inclusiv refugiate. Asistentul social este cel care identifica

29 https://mecc.gov.md/sites/default/files/curriculum_epsj-cl.viii_tipar.pdf

¢



supravietuitoarele si persoanele de risc si face evaluarea transmisa
ulterior asistentului social comunitar care, la randul sau, aplica proce-
dura managementului de caz si, in functie de necesitati, directioneaza
persoana spre servicii. Psihologul organizeaza sesiuni de informare
despre tipurile de violenta si despre serviciile specializate, iar ulterior
desfasoara sesiuni de consiliere persoanelor care se adreseaza (sesi-
uni individuale sau de grup) (UNFPA, OIM etc.).

Cursul ,,Violenta in familie si in baza de gen” destinat medicinistilor
si medicilor practicieni in cadrul ciclurilor de educatie medicala conti-
nua desfasurate la Catedra de medicina legala a Universitatii de Stat
de Medicina si Farmacie ,Nicolae Testemitanu”. Scopul cursului con-
sta in familiarizarea audientilor cu fenomenul violentei in familie si in
baza de gen, raspunsul sistemului de sanatate la astfel de cazuri. De
mentionat ca acest curs a fost elaborat in corespundere cu standardele
internationale privind raspunsul sistemului de sanatate la cazurile de
violenta in familie si in baza de gen.

Programele de imputernicire a femeilor subreprezentate in preveni-
rea si combaterea violentei (persoane cu dizabilitati, persoane in eta-
te). De asemenea oferirea de granturi pentru dezvoltarea unor initiative
locale de prevenire si combatere a violentei in familie si violentei in baza
de gen de catre grupurile vulnerabile. Violenta este mai pronuntata in
randul unor categorii de femei subreprezentate, in plus, are anumite
particularitati specifice, forme diferite pentru unele grupuri (UN Women
si UNFPA, A.O. ,HelpAge”).

Dotarea si adaptarea infrastructurii a 11 institutii*’ medicale pentru a
raspunde eficient la cazurile de violenta sexuala. In cadrul acestora
au fost create spatii sigure dotate cu echipamente de examinare me-
dicala si acordare a suportului medical de urgenta — ,in cazul violentei
sexuale primele 72 de ore sunt foarte necesare pentru prevenirea sar-
cinii, pentru prevenirea HIV” (IIE_1). UNFPA a sustinut echiparea cu tru-
se pentru asistenta post-viol a tuturor unitatilor de primire urgenta si a
maternitatilor din cadrul institutiilor spitalicesti din municipiul Chisinau si
toate centrele raionale, la fel si a CSPT-uri pe intreg teritoriul tarii.

21 IMSP Institutul Mamei si Copilului Chisinau; IMSP Institutul de Medicind de Urgenta
Chisinau; IMSP Spitalul Clinic din Balti; IMSP Spitalul Raional din Edinet; IMSP Spitalul
Raional din Cahul; IMSP Spitalul Raional din Comrat; IMSP Spitalul Raional din Causeni;
IMSP Spitalul Raional din Orhei; IMSP Spitalul Raional din Soroca; IMSP Spitalul Raional
din Floresti; IMSP Spitalul Raional din Hancesti.
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Elaborarea si aprobarea protocolului clinic standardizat ,Manage-
mentul clinic al cazurilor de viol” cu introducerea lui in curriculumul
Universitatii de Stat de Medicina si Farmacie ,Nicolae Testemitanu”.
in plus, in anul de studii 2022-2023, instruiri privind aplicarea proto-
colului clinic standardizat a urmat 1000 de medici din diferite dome-
nii. In activitati au fost implicati specialistii din echipele mixte — gineco-
logi reprezentanti ai sectiilor Unitate Primire Urgentd, reprezentanti ai
CSPT-urilor, medici legisti si specialisti din Centrele de Sanatate Mintala
din toate raioanele si municipiile tarii. Ei au fost instruiti In managemen-
tul clinic al cazurilor de viol, iar in cadrul activitatilor au fost efectuate
exercitii practice vizand raspunsul sistemului de sanatate la cazurile de
violenta sexuala atat printre adulti, cat si printre copii (Universitatea de
Stat de Medicina si Farmacie ,Nicolae Testemitanu”, UNFPA, Centrul
International ,La Strada”).

Programe de prevenire a abuzului sexual, bullyingului din perspecti-
va vulnerabilitatii fetelor si a baietilor. Ambele categorii sunt supuse
riscurilor, dar in mod diferit. Este implementat Programul ,12 plus”?2: in-
strumente de baza adaptate pentru fete si baieti separat si abordeaza
vulnerabilitatea multipla (CNPAC).

Programul de prevenire a violentei digitale in randul copiilor -
siguronline.md.?®* Programul informeaza si promoveaza utilizarea in
conditii de siguranta a Internetului de catre copii cu sprijinul si implica-
rea specialistilor, parintilor si cadrelor didactice. Portalul este unul infor-
mativ si interactiv si contine sfaturi utile despre cum se pot proteja copiii
de continuturi si/sau actiuni cu caracter abuziv in mediul virtual. De ase-
menea, portalul isi propune dezvoltarea atitudinii responsabile la co-
pii si ofera posibilitatea de a raporta despre un eventual abuz. Portalul
propune sfaturi practice pentru evitarea actiunilor si comportamentelor
riscante ale copiilor pe Internet. Parintii si profesorii pot apela la speci-
alist/consultant pentru a cere sfaturi (Centrul International ,La Strada”).

Programul de prevenire a agresivitatii si comportamentului violent
la copiii de varsta scolara pentru copii si parinti. Programul urmareste
dezvoltarea abilitatilor de comunicare asertiva si nonviolenta la copiii
care nu stiu cum sa comunice si sa socializeze cu succes — ,ei nu au
metode constructive de a interactiona si solutiona problemele” (IIE_15),

22 https://12plus.md/
2 https://siguronline.md/



inclusiv dezvoltarea abilitatilor parintilor de a comunica cu copiii. In ca-
drul programului sunt implicate si cadrele didactice, acestea fiind instru-
ite sd gestioneze cazurile de violenta din mediul scolar. Programul este
implementat in 16 institutii de invatamant din 4 raioane de catre P4FC si
Centrul Republican de Asistenta Psihopedagogica si Serviciile raionale
de asistenta psihopedagogica.

Dezvoltarea programelor de asistenta si consiliere pentru agresorii
familiali. Au existat mai multe initiative de dezvoltare a programelor A.O.
»Centrul National de Formare, Asistenta, Consiliere si Educatie din Mol-
dova” (CNFACEM) in mun. Chisindu, A.O. Artemida in Drochia, A.O. Sti-
mul in Ocnita, etc. Aceste initiative insa nu au fost durabile. La moment
este functinal doar programul A.O. Artemida. Serviciile de asistenta si
consiliere specializata au fost oferite gratuit si s-au desfasurat sapta-
manal, de luni pdna sambata, conform orarului elaborat in comun cu
beneficiarii programului. Admiterea la serviciile prestate s-a realizat: 1.
in baza hotararii instantei de judecata care obliga agresorul sa urmeze
programul de consiliere sau in baza cererii individuale a beneficiarului;
2. ca urmare a referirii de catre asistentul social, ofiterul de sector sau
de catre alt membru al echipei multidisciplinare de la locul de trai; 3. in
baza unei cereri de inscriere benevola. Programul de consiliere a cu-
prins sedinte individuale si de grup desfasurate cu scopul de a orienta
participantii sa inteleaga esenta, radacinile, interconexiunile si impactul
actiunilor violente, dar si necesitatea schimbarii comportamentelor abu-
zive si sa inceapa sa faca aceste schimbari, prin aplicarea instrumente-
lor, exercitiilor si metodelor invatate. Subiectele abordate in cadrul ore-
lor saptamanale: I: Nonviolenta, Il: Comportamentul neamenintator, IlI:
Respectul, IV: Increderea si sustinerea, V: Onestitate si responsabilitate,
VI: Responsabilitate parentald, VII: Responsabilitate comuna, VIII: Parte-
neriat economic, IX: Respectul sexual, X: Negocierea si corectitudinea.



SANATATEA
SEXUAL-REPRODUCTIVA



-

3.1. Tendinte de schimbare in domeniul sanatatii
sexual-reproductive

Activitatile in domeniul sanatatii sexual-reproductive sunt parte a Pro-
gramului national privind s@ndtatea si drepturile sexuale si reproductive
pentru anii 2018-2022 (Hotararea Guvernului nr. 681/2018) si a Programu-
lui national privind sandtatea si drepturile sexuale si reproductive pentru
anii 2023-2027 care a fost elaborat si urmeaza a fi aprobat. Din 2015 pana
in prezent au fost intreprinse actiuni pe mai multe domenii ale sanatatii
sexual-reproductive: planificarea familiala; avortul in conditii de siguranta;
asistenta mamei si a copilului; prevenirea si managementul infectiilor cu
transmitere sexuald, inclusiv HIV/SIDA; profilaxia si depistarea precoce a
cancerului mamar etc.

Sectorul de sanatate a facut pasi concreti pentru a ajusta cadrul legis-
lativ si normativ care ar facilita sporirea accesului la servicii de calitate
prestate populatiei, cu respectarea principiilor de echitate si nediscrimi-
nare. Este de mentionat importanta asigurarii accesului la servicii de ca-
litate in domeniul sanatatii sexual-reproductive care presupune prezenta
infrastructurii adaptate, inclusiv la necesitatile persoanelor cu dizabilitati,
ambiantei corespunzatoare in care se presteaza serviciile, disponibilitatea
echipamentelor si consumabilelor necesare pentru asigurarea unui act
medical care ar raspunde tuturor exigentelor etc.

Pentru a forma si consolida capacitatile personalului medical implicat
in acordarea serviciilor de sanatate sexual-reproductiva de calitate, un ac-
cent deosebit s-a pus pe adaptarea curriculumului universitar si postuni-
versitar, in special a componentelor de pregatire a medicilor de familie, si
curiculumului de instruire a personalului medical mediu; elaborarea proto-
coalelor clinice nationale si standardizate, standardelor, ghidurilor aliniate
cerintelor internationale.

Pandemia COVID-19 a determinat necesitatea aplicarii unor abordari
inovative in prestarea unor servicii de sanatate, inclusiv a serviciilor de sa-
natate sexual-reproductive, fiind implementate initiative de pilotare a ser-
viciilor de avort la distanta/prin telemedicing, servicii de educatie pentru
sanatate si consiliere psihologica la distanta a tinerilor, a persoanelor in
etate etc.
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Un punct forte in asigurarea sanatatii sexual-reproductive tin de
achizitionarea contraceptivelor pentru grupurile vulnerabile de populatie
din bugetul de stat (circa 3 milioane de lei anual) pentru 12 categorii de gru-
puri vulnerabile care pot beneficia gratuit de aceste mijloace?*. Produsele
de contraceptie sunt oferite gratuit beneficiarilor eligibili, in conformitate
cu actele normative (adolescentilor si tinerilor cu varsta de pana la 24 ani;
femeilor din grupul de risc obstetrical; femeilor din grupul de risc somatic;
femeilor care au efectuat un avort la cerere pe parcursul ultimului an; per-
soanelor HIV pozitive si celor din grupurile cu risc sporit de infectare cu
HIV; supravietuitoarelor abuzului sexual, pentru contraceptia de urgents;
supravietuitoarelor traficului de fiinte umane; supravietuitoarelor situatiilor
exceptionale, de criza umanitara sau urgente de sanatate publicad; persoa-
nelor cu statut de refugiat, de beneficiar de protectie umanitara in RM;
solicitantilor de azil; apatrizilor, migrantilor; persoanelor cu dizabilitati, in-
clusiv persoanelor cu dizabilitati din cadrul institutiilor rezidentiale; per-
soanelor cu probleme de sanatate mentala etc.). in perioada pandemiei
COVID-19, practic toata populatia de varsta reproductiva a fost eligibila
pentru obtinerea gratuita in cadrul asistentei medicale primare a contra-
ceptivelor, beneficiind, in acelasi timp, si de consiliere in planificarea fa-
miliald. Cu toate acestea, nu exista progrese in domeniul prevenirii bolilor
sexual-transmisibile in randul tinerilor — ,din pandemia COVID 19 avem o
crestere si e necesar de lucrat mai mult cu grupurile vulnerabile” (IIE_11).

Datorita eforturilor depuse pe parcursul ultimilor ani, s-a imbunatatit ca-
litatea serviciilor de intrerupere a sarcinii. S-a diminuat ponderea avortului
la adolescente de 15-19 ani — ,rata nasterilor la adolescente, a avortu-
rilor in réndul tinerelor s-a redus cu 1/3” (IIE_11). Desi serviciile sigure de
avort sunt parte a pachetului de servicii esentiale de sanatate necesare a
fi mentinute si prestate in situatii de criza si urgente de sanatate, accesul
la serviciile de consiliere si avort sigur a fost mai limitat la nivel national pe
parcursul crizei pandemice. Pentru redresarea situatiei a fost readaptata
modalitatea prestarii serviciului prin aplicarea abordarilor inovative (tele-
medicind) in prestarea serviciilor de avort medicamentos.

Pentru a preveni cancerul cervical, in 2017, in RM fost introdus vaccinul
impotriva HPV. In cadrul Institutului Mamei si Copilului a fost creata Unita-
tea de Coordonare a Implementarii Screeningului de Col Uterin si Centrul
National de Referinta in Colposcopie.

2% https://msmps.gov.md/wp-content/uploads/2020/11/Ordin-nr.-555-din-16-iunie-2020-
Cu-privire-la-asigurarea-populatiei-din-grupurile-vulnerabile-de-virsta-reproductiva-cu-

contraceptive.pdf
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in contextul analizei ratei de acoperire cu vaccin s-a constatat ca vacci-
narea anti-HPV are o rata de acoperire inca insuficientd si ca e necesara o
comunicare mai eficienta a specialistilor cu populatia-tinta pentru a explica
beneficiile vaccinarii.

Printre realizarile cheie ale sectorului de sanatate in domeniul protectiei
sanatatii tinerilor si asigurarii accesului la servicii a fost crearea si extinde-
rea retelei CSPT/Reteaua Youth Klinic (CSPT/YK). in prezent activeaza 41
de CSPT/YKin toate raioanele si municipiile din tara, acestea oferind, la fel,
servicii de sanatate sexuala si reproductiva adolescentilor si tinerilor pana
la 24 de ani, o atentie sporitd acordandu-se sanatatii preconceptionale si
prevenirii sarcinii. Eforturile complexe depuse de catre CSPT/YK pentru
a asigura dreptul adolescentilor si tinerilor la informatii si servicii adapta-
te nevoilor lor de varsta au contribuit esential in decursul ultimilor ani la
ameliorarea (in pofida lipsei programelor specifice complexe obligatorii de
educatie pentru sanatate in curricula scolara) unor indicatori majori privind
sanatatea adolescentilor.

Violenta in baza de gen constituie un domeniu prioritar al activitatii
CSPT/YK, intrucét tinerii au o incredere ,,mai mare” in aceste servicii. Spre
CSPT sunt referite pentru reabilitare victimele diverselor cazuri de violenta
in baza de gen. Specialistii CSPT asista si parintii ori familia in cazurile de
violenta a adolescentilor subliniind ca si ,tatii sunt traumatizati, in situatiile
de violentd sexuald a copiilor, invinuindu-se c¢@ nu au putut ajuta” (IIE_11).

Specialistii din cadrul CSPT/YK au accentuat ca, de fapt, cazurile de
violenta in baza de gen ,ajung la noi cu mare intérziere”, unele cazuri sunt
identificate ocazional — ,cazuri de 2-3 ani cu sechele psihosociale” (I1E_11).
Un motiv al neadresarii in situatiile de violenta sexuala a adolescentilor, in
opinia expertilor, il constituie raportarea obligatorie.

Un alt domeniu important tine de instruirea medicilor de familie si gi-
necologilor pentru incurajarea parteneriatului la nastere si controlul post-
natal. S-a mentionat ca exista studii care demonstreaza ca parteneriatul
prenatal creste probabilitatea ca tatii sa se implice in cresterea si ingrijirea
copilului.

In ultimii ani in RM s-au desfasurat numeroase actiuni de dezvoltare a
programelor de educatie pentru sanatate cu integrarea educatiei sexua-
le atat in programa scolara obligatorie, cat si in cea optionala, la fel si in
cadrul activitatilor extracurriculare. In acest context, expertii au semnalat
necesitatea de a analiza impactul actiunilor desfasurate pentru a revizui
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si actualiza curricula scolara dupa caz, de a identifica si evalua modul in
care acestea au influentat calitatea educatiei sexuale in contextul curri-
culei scolare obligatorii (Biologie, Dezvoltare personald), si a disciplinelor
optionale (Educatie pentru sanatate, Educatie pentru echitate de gen si
sanse egale, Educatie pentru drepturile omului si cetatenie democratica).
De asemenea este indicata si analiza impactului predarii disciplinei obliga-
torii ,Decizii pentru un mod sdndtos de viatd” in invatamantul profesional
tehnic din RM.

Campaniile de informare si comunicare pentru promovarea sanatatii
sexual-reproductive, per general, au un caracter episodic, dependent in
mare parte de sursele externe de finantare, in opinia expertilor. in unele
cazuri, campaniile de comunicare realizate nu sunt corelate si cu rezulta-
tele unor studii axate pe cunostinte, atitudini, practici ale populatiei care ar
permite masurarea nu doar a acoperirii populatiei tinta cu masuri de infor-
mare, dar inclusiv si a impactului interventiilor de informare si comunicare
asupra schimbarii nivelului de cunostinte, atitudini si comportament. Nu
mai putin important este si urmatorul aspect: campaniile de sensibilizare
vor fi in masura sa determine schimbari in comportamentul populatiei daca
vor fi insotite de programe de comunicare care sa produca schimbari de
lunga durata. Caracterul continuu este critic pentru a determina schimbari
de comportament. A fost pusa in discutie si obligatia de a fi sinceri cu ti-
nerii Tn domeniul sanatatii sexual-reproductive si a evita mesajele care se
exclud reciproc — ,,sarcina trebuie prevenitd, dar nu spunem nimic despre
prezervative” (IIE_11).

Expertii intervievati au subliniat ca in sanatatea sexual-reproductiva as-
pectele de gen sunt evidente atat in ceea ce priveste atitudinile, valorile,
cat si practicile. Astfel, in societate continua sa predomine prejudecati, ste-
reotipuri si mituri privind sanatatea sexual-reproductiva — ,fata trebuie sa
fie virgind pe de o parte, pe de altd parte, nu prietenesc cd este virgind. O
dualitate si un haos total, transmis si promovat” (IIE_3). Aceste prejudecati
Si stereotipuri genereaza probleme serioase atat la nivel de sanatate min-
tald, cat si la nivel comportamental — consum de alcool, substante etc,,
in mod special, in randul baietilor. Un alt stereotip de gen care afecteaza
adresabilitatea barbatilor la servicii medicale, inclusiv a tinerilor la servicii
de sanatate sexual-reproductivg, tine de faptul ca ,bdrbatul nu trebuie sa
se jeluie de sandtate, el trebuie sd fie unul puternic” (IIE_11).



3.2. Implicarea baietilor in actiunile de promovare a
sanatatii sexual-reproductive

Tinerii constituie grupul tinta al actiunilor de sanatate sexual-reproduc-
tiva intreprinse de institutiile de stat si cele ale societatii civile, inclusiv al
agentiilor ONU — ,in discutiile pe care le avem actualmente cu CNAM, am
introdus un indicator care sG mdsoare cota bdietilor care se adreseazd
la servicii medicale, ca sG crestem adresabilitatea din partea acestora”
(NIE_3). Expertii au evidentiat ca baietii constituie in jur de 35% dintre bene-
ficiarii CSPT/YK, insa la Linia Verde a CSPT/YK ,ei reprezintd in jur de 60
la sut@ din solicitanti, fapt ce indica cd ei au nevoie, ar solicita ajutor, dar
anonim. E dificil pentru un bd@iat sG recunoascd cd are o problemd si sd se
adreseze dupd ajutor” (IIE_1).

Reprezentantul CSPT/YK a semnalat ca numarul baietilor care se adre-
seaza pentru servicii tinde sa creasca dupa diverse campanii de sensibi-
lizare si actiuni de educatie parentald. In cadrul acestor actiuni se pune
accent pe ,implicarea bdrbatilor medici si tati, dar este mai greu. Mamele
sunt mai deschise” (IIE_11).

3.3. Masurarea impactului

in domeniul sanatatii sexual-reproductive au fost efectuate unele stu-
dii, in mod regulat. Spre exemplu, in RM s-au realizat 3 runde ale studiului
»~Comportamentele si perceptiile legate de sdndtate ale adolescentilor”
(HBSC Moldova, Neovita)*® care permit intelegerea diferentelor de gen pri-
vind comportamentele de sanatate si cele de risc (consumul de alcool, dro-
gurile, violenta, hartuirea sexuald etc.). Expertii in domeniul sanatatii tine-
rilor au subliniat ca imaginea de gen promovata in societate influenteaza
direct sanatatea. Rezultatele studiului mentionat mai sus au constatat mai
multe domenii de interventie, unul fiind alimentatia si atitudinea fata de
greutatea corpului — ,fetele sunt subponderale si bdieti supraponderali
din cauza imaginii de gen promovatd in societate, cd bdiatul trebuie sa
fie puternic si fetele trebuie sd fie gingase” (IIE_3). Rezultatele cercetarilor
sunt confirmate si de datele Clinicilor mobile pilotate de Centrul National
de Resurse ,Neovita”, conform carora 80% din fetele testate in scolile pro-
fesionale sufera de anemii (IIE_11). Respectiv, actualmente specialistii sunt
in cdutarea unor mesaje care sa promoveze o dieta echilibrata si care sa
fie diferite pentru fete si baieti — ,rezultatele acestui studiu ne-au marcat
foarte mult si acum cautdm mesajele” (IIE_3).
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A fost evidentiata si importanta repetarii studiului ,, Generatii si Gen” re-
alizat de catre UNFPA pentru a cunoaste schimbarile privind autonomia
de decizii in sanatatea reproductiva —,procentul femeilor care iau decizii
independente cu privire la contraceptie, activitate sexualG si prestarea
serviciilor” (IIE_11).

3.4. Bune practici si initiative de impact

Abordarea integrativa in initiativa de promovare a vaccinarii HPV
de catre UNICEF prin: (i) programe de preventie si combatere a bul-
lyingului in scoalg; (ii) programe de educatie parentald pentru parintii
adolescentilor in care a fost introdus si aspectul de vaccinare si nece-
sitatea vaccinarii HPV; (jii) lucru la direct cu CSPT/YK care au promovat
vaccinarea de facto; (iv) interventii edutaiment — educare prin joaca.
Astfel, au fost aplicate diferite modalitati: jocuri intelectuale axate si pe
vaccinarea HPV, teatrul social axat pe bullying si vaccinare. Suplimen-
tar la aceste actiuni au fost desfasurate activitati cu MS si Comisia par-
lamentara protectie sociala, sanatate si familie si s-a ajuns la consens
ca incepand cu 2022 sa fie vaccinati si baietii impotriva HPV. Nivelul
de vaccinare impotriva HPV in randul bietilor este redus, inclusiv din
cauza unor mituri existente. Ca urmare a interventiilor, rata la vaccina-
re la HPV a crescut cu 11 p.p. in 2022, aceasta insa este mai mica cu
1,0 p. p. In comparatie cu perioada de pana la declansarea pandemiei
COVID-19. Eforturile de informare si sensibilizare continua prin campanii
in comunitati in 12 unitati administrativ-teritoriale cu mesaje pentru elevi,
cadre didactice, autoritati publice locale, asistenti sociali si lucratorii me-
dicali. Rata de acoperire cu vaccinul HPV raméane joasa: cu | doza — 50%
si cu a doua doza — 60%.

Clinicile mobile ale CSPT/YK. Reteaua celor 41 de CSPT/YK propune
servicii medicale integrate si asistenta psihosociala adolescentilor si ti-
nerilor, in mod special, din grupurile vulnerabile. CSPT/YK au 7 domenii
prioritare de sanatate si dezvoltare a adolescentilor si tinerilor, unul din
acestea fiind asistenta medicala si psihosociala pentru a identifica riscu-
rile si pentru a preveni sarcinile nedorite. Pentru a ajunge la adolescentii
si tinerii din mediu rural care nu se pot deplasa in centrele raionale, or
.85 la sutd din sarcinile la adolescente sunt in mediul rural” (IE_11),
actualmente, sunt pilotate 2 clinici mobile (in municipiul Chisindu si in
raionul Cimislia) care ofera servicii medicale ginecologice si servicii psi-
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hologice. De asemenea, CSPT/YK au dezvoltate parteneriate cu diferi-
te institutii publice si private care ofera instruiri si consultatii: (i) pentru
asistentii parentali profesionisti si parintii educatori privind dezvoltarea
sexuald, sanatatea mintala; (ii) pentru mamele din Centrele maternale;
la necesitate, fac referirea adolescentilor si tinerilor spre alte servicii
existente. Specialistii Centrului ,Neovita” au elaborat recent un Stan-
dard de conduitd integratd a sarcinii, nasterii si perioadei postnatale la
adolescente, unde argumenteaza necesitatea asistentei psihosociale in
perioada sarcinii la adolescente si necesitatea unei persoane de suport
in primele saptamani de sarcina impreund cu serviciile care exista la
nivel de comunitate.

Introducerea disciplinei optionale ,,Educatie pentru sanatate” in Planul
cadru al MEC. A fost elaborata curricula de instruire si au fost revizuite
unitatile de continut din curricula de 2 ori in ultimii 8 ani (UNFPA).



POLITICI FAMILIALE



4. Schimbarile in politicile si programele nationale

Guvernul RM, impreuna cu Parlamentul, au lansat mai multe politici pu-
blice pentru a extinde optiunile pentru familiile cu copii si a le sprijini in
realizarea concilierii vietii profesionale si celei de familie. in anul 2022 a
fost adoptata Legea nr.367 /2022 cu privire la serviciile alternative de
ingrijire a copiilor care stabileste cadrul normativ de creare, organizare si
functionare a serviciilor alternative de ingrijire a copiilor cu varsta de pana
la 3 ani. De asemenea a fost aprobat Programul national pentru protectia
copilului pentru anii 2022-20262° care prevede consolidarea capacitatilor
parintilor si familiilor pentru cresterea si ingrijirea copilului, prin asigurarea
accesului la servicii si programe de educatie parentala acreditate. Cu sco-
pul de a sustine familiile a fost elaborat Programul national de extindere
a serviciilor alternative de ingrijire a copiilor pentru perioada 2023-2027
care urmareste aproape dublarea numarului de copii in invatamantul tim-
puriu, pentru a oferi oportunitati parintilor care lucreaza, in special femei-
lor, de a reveni activ de piata fortei de munca, deoarece rata de ocupare
a femeilor cu varsta cuprinsa intre 20 si 44 de ani care ingrijesc copii este
relativ scazuta.

Prin Legea nr. 46/2022% s-au operat modificari la cadrul legislativ, an-
gajatorilor fiindu-le atribuit dreptul de a oferi salariatilor care au copii cu
varsta de pana la 3 ani servicii de ingrijire a acestora pentru a asigura
reconcilierea vietii profesionale cu cea de familie. lar prin Hotararea Gu-
vernului nr. 572 din 02.08.202328 a fost aprobat cadrul regulator cu privire
la: (i) organizarea si functionarea serviciilor alternative de ingrijire a copiilor
organizate de angajator la locul de munca; (ii) organizarea si functionarea
serviciilor alternative de ingrijire individualizata a copiilor; (iii) organizarea
si functionarea serviciilor alternative de ingrijire a copiilor de tip familial.
Actualmente, impreuna cu partenerii de dezvoltare, aceste servicii sunt
pilotate, urmand sa fie aduse imbunatatiri ale cadrului legislativ-normativ,
dupa pilotarea serviciilor. S-a evidentiat ca ,dacd vrem s&@ imputernicim
femeile, noi trebuie s ne axdm si pe partea de asigurare a serviciilor de
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ingrijire, asta e una dintre dimensiunile-cheie pe care noi am activat in
ultima perioadd” (IIE_10).

Semnificativa este si decizia Guvernului de a aloca pana la 10 milioane
de lei pentru Programul ,Satul European”, in anul 2023, in scopul fortificarii
infrastructurii de crese si gradinite si extinderii numarului de locuri de ingri-
jire a copiilor de pana la 3 ani®°. De aceasta finantare vor beneficia peste
20 de gradinite care vor deschide servicii de ingrijire a copiilor cu varsta
de pana la 3 ani. in rezultat, capacitatea institutiilor prescolare va creste cu
aproximativ 350-400 de locuri noi pentru copiii de pana la 3 ani.

Expertii au evidentiat modificarile legislative efectuate prin Legea
nr. 241/2023%* pentru a oferi mai multa flexibilitate tatilor care vor putea ast-
fel solicita concediul de paternitate — ,am extins perioada in care tatii pot
solicita si beneficia de concediul de paternitate de 15 zile, in primele 56 de
zile, pdnd la 12 luni” (IIE_4). De asemenea, au fost extinse drepturile pen-
tru parintii adoptatori de a beneficia de concediul paternal platit conform
optiunilor prevazute de legiuitor. Tatii adoptivi pot, de asemenea, solicita
concediul de paternitate platit de 15 zile la nivel de 100% din salariul tatalui
in cele 12 luni de la adoptie. Astfel, unii experti au subliniat ca ,dacd con-
cediul paternal devine o normd, o parte a culturii societdtii, atunci schim-
bdrile in societatea noastrd vor veni mai rapid” (IIE_3). in acelasi timp, s-a
accentuat ca exista insa provocari in implementarea acestui aspect pentru
ca nu toti angajatorii le permit lucratorilor sa beneficieze de acest concediu
paternal — ,ne sund si ne spun diferite situatii in care angajatori refuzd sa
dea acest concediu tatilor, chiar dacd este prevdzut de lege si este dreptul
legal al tatdlui de beneficia” (IIE_10).

Prin Legea nr. 353/2022% s-a flexibilizat activitatea de munca in perioa-
da aflarii in concediu de maternitate, ceea ce le permite femeilor sa lucreze
si sa beneficieze si de indemnizatie, si de salariu in timpul acestui conce-
diu. Astfel, femeile au dreptul de a continua sau de a relua activitatea de
munca in baza cererii scrise, cu prezentarea concluziei medicale privind
starea de sanatate, eliberata de catre institutia medico-sanitara, si de co-
mun acord cu angajatorul.

Prin Legea nr. 195/2022%* in Codul Muncii au fost incluse modalitati/
formule flexibile de munca fiind oferite exemple concrete care includ: utili-
zarea muncii la distanta, a muncii la domiciliu, a regimului flexibil de munca,

2% https://satuleuropean.gov.md/
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a timpului de munca partial sau a saptamanii de lucru comprimate. Re-
spectiv, cadrul normativ a fost completat cu prevederea conform careia
~angajatorul poate sa refuze doar in niste conditii foarte obiective, in scris
si cu argumente foarte clare, de ce nu poate un angajat sau altul sd be-
neficieze de ore flexibile de muncd” (IIE_10). Tot prin acest act normativ s-a
instituit prevederea cu referire la concediul partial platit pentru ingrijirea
copilului care poate sa fie folosit de ambii parinti alternativ, in fractiuni,
conform disponibilitatii fiecaruia, cu conditia sa nu se suprapuna fractiunile.
Acest concediu se include in vechimea in munca, inclusiv in vechimea in
munca speciald, si in stagiul de cotizare.

Urmare a modificarilor operate prin actele normative Legea nr. 241/2023%
familiile cu copii unde parintii detin statutul de persoane asigurate benefi-
ciaza deja de 3 optiuni de concedii pentru ingrijirea copilului: 1. concediul
pentru ingrijirea copilului pana la implinirea varstei de 3 ani a copilului cu
un cuantum lunar al indemnizatiei de 30% din venitul mediu lunar asigurat
realizat in ultimele 12 luni calendaristice premergatoare lunii producerii ris-
cului asigurat al parintelui (mama sau tata, cel care de jure isi ia concediul);
2. concediul pentru ingrijirea copilului pentru o perioada de 24 de luni cu
un cuantum lunar al indemnizatiei de 60% din venitul mediu lunar asigu-
rat realizat in ultimele 12 luni calendaristice premergatoare lunii producerii
riscului asigurat al parintelui. Pentru perioada concediului pentru ingrijirea
copilului dupa expirarea celor 24 de luni de concediu si pana la implinirea
varstei de 3 ani a copilului, indemnizatia lunara pentru cresterea copilului
nu se acordd; 3. Concediul pentru ingrijirea copilului pentru o perioada
de 12 luni cu un cuantum lunar al indemnizatiei pentru cresterea copilului
de 90% din venitul mediu lunar asigurat realizat in ultimele 12 luni calen-
daristice premergatoare lunii producerii riscului asigurat. Pentru perioada
concediului pentru ingrijirea copilului dupa expirarea celor 12 de luni de
concediu si pana la implinirea varstei de 3 ani a copilului, indemnizatia
lunara pentru cresterea copilului nu se acorda — ,noi pe IGngd faptul cd
am flexibilizat concediul de ingrijire, am oferit posibilitatea ca pdrintii s@
pdstreze indemnizatia. Volumul total indemnizatii se pdstreazd, doar se
schimb@ procentul cuantumului anual pe care tu-I primesti, dar in final ai
aceeasi sumd, dar alegi optiunea care ti se potriveste” (IIE_10).

Prin Legea nr. 107/20223* au fost operate modificari care obligd an-
gajatorul sa asigure egalitatea de remunerare intre salariatii barbati si
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femei — ,,au fost introduse pentru prima datd in legislatie definitii cu privire
la ce inseamna plata egald, ce inseamnd platd pentru muncd egald si ce
inseamnd platd pentru muncd de valoare egald. Pentru cd asta era practic
cea mai mare reticentd din partea autoritatilor” (IIE_10).

De asemenea prin Legea nr. 74/2023% au fost aprobate prevederi le-
gislative ce vizeaza obligatiunile angajatorilor de a preveni discriminarea si
hartuirea sexuala la locul de munca.

Toate schimbarile enumerate care au fost facute in cadrul normativ-le-
gislativ au scopul de a oferi mai multe oportunitati pentru femei si barbati,
de a imbina armonios rolurile parentale cu cele profesionale, dar si de a
incuraja tatii sa participe activ la ingrijirea si cresterea copiilor.

Nu in ultimul rénd, expertii au subliniat si importanta adoptarii Strategiei
intersectoriale de dezvoltare a abilitdtilor si competentelor parentale pen-
tru anii 2016-2022%. Totusi, strategia data nu a avut o implementare pe
masura — ,,nu s-a dus pand la capdt, dar dacd noi vrem sd facem egalitate
de gen trebuie sa facem educatie parentald, nu doar campanii si politici”
(NE_13); ,,pe dezvoltarea abilitdtilor parentale — nu s-a facut nimic. Nici fe-
meile, nici bdrbatii nu beneficiaza” (I1IE_12).

4.2. Masurarea impactului

in RM sunt necesare studii care ar releva impactul politicilor familiale
asupra populatiei, Tn mod special asupra femeilor de diferite varste, din
diferite domenii economice, femei cu dizabilitati etc. S-a evidentiat, la fel,
necesitatea datelor administrative si a statisticilor periodice, dar si a unor
studii axate pe tematici specifice privind afirmarea femeilor in unele dome-
nii (STEM, armata nationala, politie etc.). Studii axate pe masurarea impac-
tului politicilor adoptate asupra familiei nu exista.

4.3. Bune practici si initiative de impact

Programul de educatie parentala sensibila la nevoile baietilor si de
schimbare a comportamentelor. Programul este pilotat de IFIS in 6
grupuri, in 6 institutii de invatamant din 3 unitati administrativ-teritoriale
pentru ca pdrintii sa stie cum sa raspunda mai bine nevoilor baietilor la
etapa 5-7 ani — ,printr-un set de intdiniri foarte simple, foarte amuzante
ii agjutdm pe mame si pe tati, in comun, sd inteleag@ ca bdietii lor au ne-
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voie de timp calitativ, cd ei trebuie disciplinati, dar nu trebuie pedepsiti
si cd ei au nevoie de modele pozitive” (IIE_9). in cadrul programului
formatorii explica parintilor cum vorbesc baietii prin comportamentul lor
despre emotiile traite, evidentiaza vulnerabilitatile specifice la care sunt
expusi baietii (consumul de alcool, drogurile, comportamentul violent
etc.) (IFIS si UNFPA).

Programul de suport privind initierea serviciilor alternative de ingriji-
re a copiilor la domiciliu implementat de Asociatia Femeilor Antrepre-
noare din Moldova in parteneriat cu organizatia internationald de cari-
tate Street Child si cu sustinerea financiara a Organizatiei Internationale
a Muncii.?” Acest proiect urmareste implementarea unui model de furni-
zare a serviciilor de ingrijire a copiilor la domiciliu.

Sustinerea sectorului privat si a celui neguvernamental in implemen-
tarea politicilor prietenoase familiei la locul de munca si dezvoltarea
afacerilor/serviciilor pentru activitati de ingrijire atat a persoanelor
adulte dependente, cat si a copiilor. UNFPA si UN Women au incheiat
acorduri de colaborare cu sectorul privat cu scopul de a implementa
politici prietenoase familiei la locul de munca pentru angajati: un pro-
gram de lucru flexibil, implicarea tatilor in cresterea copilului, programe
de sanatate pentru angajati, spatii pentru alaptare si camere de odihna
pentru copii la locul de munca, crese si gradinite deschise la locul de
munca.

Programul de educatie parentala ,,CONECT. Adolescenta pe intelesul
pdrintilor” destinat parintilor si persoanelor care se ocupa de ingrijirea
primara a preadolescentilor si adolescentilor (10-19 ani). Scopul progra-
mului CONECT este axat pe dezvoltarea transversala a 5 competente
fundamentale ale parintilor/reprezentantilor legali/ingrijitorilor, astfel in-
cat acestia sa poata raspunde necesitatilor adolescentilor privind: (i) asi-
gurarea echilibrului dintre nevoia de conectare/apropiere si cea de se-
parare/individualizare; (ii) echilibrarea nevoii de monitorizare a parintelui
si nevoii de autonomie; (iii) negocierea limitelor si regulilor in functie de
capacitatile de gestionare si gradul de maturitate/responsabilitate; (iv)
sprijinirea in explorarea si intelegerea realitatii prin deschidere, dispo-
nibilitate fata de lumea lui; (v) facilitarea accesului la servicii si persoane
de incredere. Programul ,CONECT. Adolescenta pe intelesul parintilor”
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vine sa ajute padrintii/reprezentantii legali/ingrijitorii sa identifice corect
schimbarile care au loc in viata copiilor si sa-si dezvolte competente
care le pot asigura adolescentilor contextul potrivit pentru a invata cum
sa devina persoane responsabile, pentru a se defini pe sine si a-si gasi
propriul lor drum in viata. In perioada martie-mai 2021, programul a fost
pilotat in format online, din cauza situatiei pandemice. CNPAC care a
dezvoltat acest program de educatie parentald si-a dorit sa evalueze
cunostintele, atitudinile si competentele beneficiarilor de educatie pa-
rentald, inclusiv sa valideze programul. Pentru realizarea activitatilor
de evaluare, a fost efectuat un studiu axat pe evaluarea cunostintelor,
atitudinilor si competentelor parintilor cu preadolescenti si adolescenti
inainte ca acestia sa beneficieze de programul de educatie parentalad
(studiul Baseline), precum si evaluarea impactului programului de in-
struire asupra parintilor, inclusiv evaluarea eficientei acestuia in opinia
parintilor, formatorilor si adolescentilor dupa instruire (studiul Endline)
(CNPAC si UNICEF Moldova).



IMPLICAREA
BARBATILOR iN VIATA
DE FAMILIE SI iN
CRESTEREA
S| EDUCAREA COPIILOR



5.1.Tendinte de schimbare in implicarea tatilor in viata de
familie si in cresterea si educarea copiilor

Printre schimbarile care se produc in comportamentul barbatilor s-a
evidentiat numarul in crestere al tatilor care aleg sa beneficieze de conce-
diul paternal. in anul 2023, de concediul de paternal de 14 zile au benefi-
ciat 4006 de tati —,.s-a majorat numarul barbatilor care au luat concediu,
Si acesta este un criteriu care vorbeste despre faptul cd initiativa este
inteleasd si sustinutd de cdtre tati si ei cu pldcere se implica” (IE_4).

Unii experti insa au notat si schimbari in cadrul companiilor private si
a unor institutii publice care sustin implicarea barbatilor, tatilor in viata de
familie:

() Compania Orange in cadrul careia se organizeaza Clubul tatilor — ,din
orele de muncda — 2 ore, nu sGmbdta, nu duminica” (IIE_9);

(i) IGP care a organizat Clubul tatilor pentru angajati. Politistii care partici-
pa Isi impdartdsesc experienta de a educa copii —,cdt le e de greu lor s&
facd chestia aceasta. Pentru cG multi dintre ei sunt foarte duri cu copii
lor, pentru cd sunt absenti. Si ei compenseazd absenta lor, prin seriozi-
tate si duritate” (IIE_9).

Au fost mentionate si initiativele personale ale barbatilor de a se
organiza si crea ,cluburi de discutie” axate pe nevoile lor specifice — ,am
cunoscut un grup de bdarbati care sunt niste prieteni, toti cu afaceri, studii,
cu un nivel de implicare destul de inalt. Dar ei se intdlnesc o datd in doud
sdptdmani si invitd pe cineva care le povesteste lor ceva interesant. Dar
numai pentru bdrbati’, ,erau cumva tare dornici sG poatd pune niste intre-
bari intr-un spatiu sigur” (IE_9). Astfel, unii experti au fost invitati pentru a
le explica si discuta probleme ce tin de (i) educatia tatilor si (i) egalitatea de
gen — ,eu le-am povestit o datd despre tati, a doua oard despre egalitatea
de gen” (IIE_9).



5.2. Implicarea barbatilor in viata de familie si in cresterea si
educarea copiilor

Implicarea tatilor in viata de familie, inclusiv in cresterea si educatia
copiilor, se produce, dar ,cu pasi lenti”. Expertii au evocat initiativele si
actiunile intreprinse de diverse organizatii ale societatii civile pentru im-
plicarea tatilor atat prin programele de educatie parentala — ,am atras o
atentie mai mare acestui aspect de implicare a tatilor in educatia copiilor
atdt in Programul CONECT adresat adolescentilor, cét si in cel de Reguli
si sigurantd pentru prescolari si scolari mici (de la 3, la 10 ani)” (IIE_13),
cat si prin diversele modalitati aplicate in cadrul Clubului tatilor — ,este
foarte important sd lucr@m si cu bdrbatii™ nu sa-i educdm, dar sa-i ghi-
dam” (IlE_17).

Organizarea unor activitati doar pentru tati este o necesitate, insa este
dificil de coordonat si implementat in practica ,pentru cd bdrbatii sunt
ocupati, ei au de lucru” (IIE_9). De obicei, se implica mai frecvent tatii cu
studii superioare, din mediul urban, din familiile unde ambii sunt angajati
in cdmpul muncii. In acest scop, s-a indicat c& ,trebuie sd depunem un
efort mai mare pentru a aduce tatii la activitati” (IE_11). Pentru a reusi
este oportun de aplicat abordarea incluziva, bazata pe nevoile tatilor —
~cum sd fie tati’, ,sd ne ducem acolo unde tatii vor, sG vorbim cu cej
fatd de care ei acum au angajamente si responsabilitGti ca lor sa le fie
mai usor s@ facd schimbarea aceasta”, fiind necesara si cunoasterea
particularitatilor de gen — ,bdrbatii vorbesc mai putin prin cuvinte” (IIE_9).
Totodata, trebuie sa existe si o abordare pozitiva — barbatii/tatii ,sa nu fie
blamati, s fie apreciati pentru ceea ce fac” — si practica, axata pe crea-
rea de oportunitati. Nu in ultimul rénd, se va tine cont si de faptul ca unii
barbati nu sunt gata sa anunte public despre intalnirile pe care le fac —
»Nu voiau s@ facd asta public”.

In acest context, s-a indicat ,cd nici pe mame nimeni nu le invatd sd fie
mame’”. Totusi, conversatiile in randul mamelor despre copii sunt incurajate
si sustinute, in comparatie cu cele ale tatilor, in privinta carora exista une-
le prejudecati — ,,sunt vazuti ca niste ciudati si ei nu o sd facd asta, desi
ar vrea” (IIE_9). in calitate de argument au fost evocate datele studiului
~Generatii si Gen” care atesta dorinta tatilor de a petrece mai mult timp cu
copiii.

Astfel, initiativele dezvoltate in RM pentru tati sunt foarte bune, dar tre-
buie ,bine gestionate” pentru a reduce rata de abandon. Tatii se implica

L 2



mai greu decat mamele in diverse initiative, motiv pentru care ,schimbarea
nu e asa usoard, ei nu o sa vind singuri si de bund voie si 0 sa spund: eu
vreau de mdine sd fiu un tatd implicat” (IIE_9). In acest context, s-a precizat
ca in Clubul tatilor (organizat de CIDDC cu suportul UN Women si UNFPA),
formatori au fost atat femei, cat si barbati. Nu a existat un feedback negativ
pentru implicarea formatorilor femei, dar, posibil, formatorii barbati ar adu-
ce mai multa plusvaloare —,pdnd la urmd oricum am inteles c@ prisma prin
care au privit lucrurile, erau provocdrile pe care le au femeile. Adicd intr-un
fel vorbim despre masculinitate, dar vorbim de masculinitatea aceea care
pe noi ne deranjeazd si provoacd dureri femeilor. Aici e doar jumdtate
despre masculinitate” (IIE_9).

5.3. Masurarea impactului

Actualmente nu exista date statistice accesibile pentru a releva
tendintele de schimbare a comportamentului tatilor in viata de familie, in-
clusiv in cresterea si educatia copiilor. Lipsesc, de asemenea, studii perio-
dice sau longitudinale care sa evidentieze aspectele respective.

in cadrul initiativelor realizate in ultimii 9 ani schimbdérile au fost eva-
luate in baza unor studii de calitate axate pe discutii in cadrul unor focus
grupuri. Cei implicati in acest proces au relatat ca Clubul tatilor a contri-
buit la imbunatatirea relatiilor tatilor cu copii, la intelegerea de catre tati
a particularitatilor de varsta si de dezvoltare ale copiilor. Ca rezultat, tatii
petrec cu copiii mai mult timp de calitate — ,tatii stiu cum s& se implice in
viata copiilor” (IE_12).

Studiul ,Cunostinte, atitudini, practici in educatia timpurie” referitor la
implicarea tatilor in educatia copiilor atesta o tendinta pozitiva privind me-
todele de educatie a copiilor — ,s-a spus cd nu e bine sa bati copilul, dar
totodatad atitudinea fatd de bdtaie aratd altceva. Pdrintii au invatat lectia
referitor la ceea ce se asteaptd de la ei a spune, dar referitor la imple-
mentat in practicd — nu se face. Practicile de educatie rdman fi violente.
Si existd diferente privind aplicarea violentei fatd de fete si bdieti. Fatd de
bdieti violenta se aplicG mai des” (IIE_3).



5.4. Bune practici si initiative de impact

Implementarea Clubului tatilor in raioanele Straseni si Falesti, ulterior
extinderea acestora in municipiul Chisinau, Donduseni, Drochia, Glo-
deni. Obiectivele Clubului tatilor a urmarit: (i) promovarea egalitatii de
gen in relatia de cuplu definita prin partajarea echitabila a activitatilor
de ingrijire a copiilor si a treburilor casnice; (i) sporirea increderii in sine
si a eficacitatii barbatilor privind ingrijirea copiilor, astfel incat acestia
sd se dezvolte si sa prospere; (iii) promovarea unui mod pozitiv de in-
grijire si educare a copiilor si a unor relatii sandtoase intre tati-copii,
prin eliminarea pedepselor fizice aplicate copiilor si a altor forme de
violenta impotriva lor; (iv) prevenirea violentei impotriva femeilor si pro-
movarea unor relatii sanatoase si fericite; (v) incurajarea cuplurilor de a
dezvolta la copiii lor valorile de egalitate de gen si de a modela o ast-
fel de egalitate in relatiile lor viitoare. Astfel, a fost creata pentru prima
data o platforma care sa invete tatii si viitorii tati cum sa se implice in
ingrijirea si educatia copiilor. Actiunile in cadrul acestei initiative au cu-
prins: 1. Dezvoltarea abilitatilor formatorilor/facilitatorilor (19 formatori);
2. Curriculum, Ghidul (tradus, ulterior adaptat la necesitatile tatilor din
RM); 3. Mediatizarea experientei de catre tati, autoritati. Au activat 2
grupuri de formatori: 1) cei care si-au dezvoltat propria curriculd, axata
pe necesitatile participantilor; 2) cei care au urmat strict sugestiile din
ghid. Ambele experiente au fost pozitive. Spre exemplu, Clubul tatilor
din Drochia a fost axat pe lectii de masculinitate pozitiva in sectoarele
des reprezentate de barbati la locul de munca: sectorul drumurilor, sec-
torul constructiilor, sectorul ingineresc — ,,ei singuri au spus ca au rdmas
foarte, foarte incéntati de temele respective si mie mi se pare cd aici tot
ar fi un pretext. Atat in contextul sindicatelor, patronatelor si mai ales
locul lui de munca@ ar fi bine ca sd se integreze astfel de instruiri pen-
tru persoanele respective care ar agjuta inclusiv la schimbarea aces-
tei mentalitGti” (IIE_2). Formatorii au lucrat initial cu 2 grupuri de tineri-
baieti si tati/bunei, online si offline, iar ulterior au fost organizate intalniri
comune: (i) tati — copii; (i) baieti si fete; (iii) soti — sotii; (iv) familii. Au fost
diferite experiente si toate au fost reusite. A fost constientizata necesi-
tatea de colaborare si de intalnire fizica intr-un mediu sigur, protector.
Subiectele discutate au fost diverse: (i) cum sa comunice non-violent; (i)
cum sa stabileasca relatiile cu copiii; (iii) sarcina si comportamentul la



nastere (pentru tineri); (iv) violenta in familie si alte tipuri de violenta etc.
Majoritatea participantilor au fost de parerea ca educatia copiilor este
prioritatea ambilor parinti si este chiar de datoria tatalui sa fie alaturi de
mama in efortul educational.

in procesul de dezvoltare a Clubului tatilor au fost implicate OLSDI, dar
si alti prestatori de servicii de nivel local, ceea ce a asigurat un anumit
nivel de sustenabilitate a initiativei date — ,m-am bucurat cG unii au in-
trodus aceastd initiativa in planul de lucru al scolilor” (IIE_12).

Extinderea experientei Clubului tatilor este necesara, dar s-a subliniat
ca este dificil sa creezi si sa mentii astfel de cluburi — ,bdrbatii cnd
aud de initiativd spun cd asta e super si au nevoie, dar cdnd se trece la
participare, implicare, se pierd” (IIE_12). in acest sens a fost mentionata
necesitatea angajamentului din partea institutiilor de stat — , initiativele
acestea sd fie introduse in planul de viziune a scolii” (IE_1), dar si a
unor campanii de sensibilizare si mediatizare — ,,am lucrat 3 ani, dar
s-ar putea pierde din aspectele bune ale programului. Au fost niste re-
zultate bune pentru comunitétile in care s-au realizat” (IIE_12). Cluburile
tatilor si Cluburile baietilor au fost lansate de UNFPA, in parteneriat cu
CIDDC, in cadrul programului regional ,EU4Gender Equality: Together
Against Gender Stereotypes and Gender-Based Violence”, implemen-
tat de UNFPA si UN Women, in perioada 2020-2023.

Clubul ,,Tata — scoala: pas cu pas” au avut ca scop prevenirea violentei
in familie prin promovarea implicarii barbatilor in cresterea si educatia
copiilor si in partajarea responsabilitatilor casnice. in acest scop au fost
instruiti 20 de formatori nationali (barbati si femei). Formatorii au creat
10 echipe (in fiecare existand cate un barbat si o femeie) si au mers
in diferite institutii pentru a organiza activitatile de instruire si discutii
cu tatii cu copii de 0-3 ani si ,viitorii tati” in 14 unitati administrativ-te-
ritoriale: Anenii Noi, Balti, Briceni, Causeni, Chisinau, Calarasi, Edinet,
laloveni, Soroca, Straseni, Falesti, Floresti, Telenesti, Rezina. Sedintele
desfasurate au avut doua componente: (i) instruire prin discutii, cu teme
pentru acasa (a citi regulat copilului o poveste seara, a merge cu copilul
la spectacol etc.); (ii) impartasirea experientei si reflectii asupra reali-
zarii temelor pentru acasa. Desi o parte din activitati au avut loc onli-
ne, acestea au fost apreciate inalt de participanti — ,cunoastem multe



lucruri, dat nu stiam cum sd le aplicam in practicd, nimeni nu ne ghi-
deazd in acest domeniu” (IIE_17). Au existat solicitari din partea unor
institutii de invatamant, dar si intreprinderi pentru a organiza activitatile
date. In cadrul proiectului au fost elaborate doua ghiduri: un ghid meto-
dologic ,invat s& fiu tatd” pentru tatii cu copii de 0-3 ani si un ghid pentru
formatori privind organizarea activitatilor. Implementatorii au semnalat
urmatorul lucru — ,activitdtile ne-au gjutat sG descoperim bdrbatii si sG
identificdm modalitati pentru ai implica activ in viata de familie” (I1IE_19)
(A.O. ,,Casa Marioarei”, Fundatia Est-Europeana si Fundatia OAK).

Clubul tinerilor (cu varsta 18+) a fost orientat spre dezvoltarea
abilitatilor tinerilor si tatilor, ghidarea acestora in implicarea si partajarea
responsabilitatilor casnice, precum si in cresterea si educatia copiilor.
Activitatile au vizat si crearea unei platforme pentru barbati — ,ca e/ sa-
si dezvolte si s@-si imbunatateascd modalitatile de implicare” (IIE_17).
Activitatile au fost desfasurate in 10 unitati administrativ-teritoriale:
Anenii Noi, Balti, Chisinau, Causeni, Comrat, Cantemir, Drochia, Falesti,
Soroca, Ungheni. Activitatile de instruire au fost suplimentate prin re-
alizarea unei cercetari cantitativ-calitative de catre barbati cu implica-
rea barbatilor pentru evaluarea perceptiilor si stereotipurilor barbatilor
privind implicarea in activitatile casnice si cele de crestere si educatie a
copiilor. Esantionul cantitativ a inclus 495 de barbati si esantionul calita-
tiv a numarat de 130 de barbati din 3 categorii: (i) tineri necasatoriti; (ii)
tineri implicati int-o relatie; (iii) barbati casatoriti cu copii. Implementatorii
se aflau la etapa de analiza a datelor (Proiectul regional ,Redefinirea
masculinitatii” implementat de A.O. ,Casa Marioarei”).

Campania de sensibilizare ,,Un tata bun” (2020) — o campanie de
schimbare de comportament care vine sa ofere un exemplu de reusita
si normalitate in familie. Campania a avut scopul de a sensibiliza barbatii
sa se implice in educarea copiilor, in partajarea treburilor casnice, per-
cepand acest lucru ca o responsabilitate primara si o normalitate pen-
tru orice familie fericita. in acelasi timp, campania si-a propus sa aduca
barbatii care deja fac acest lucru in rolul de model pentru altii, accentu-
and nu doar implicarea zilnicd, dar si promovarea acestui comportament
in randul altor barbati. A fost o campanie de schimbare de comporta-
ment prin actiuni de prevenire a violentei in urma implicarii barbatilor in
cresterea si educarea copiilor — ,a fost cea mai coerentd actiune, care



cumva s-a axat pe cealaltd parte a egalitdtii de gen si a inceput sd
amplifice c@ si barbatii pot sG contribuie la reducerea violentei” (IIE_9)
(Campanie finantata de Fundatia OAK prin intermediul Fundatiei Est-Eu-
ropene in cadrul Proiectului ,Abordarea violentei domestice in Republi-
ca Moldova”).

Instruirea educatorilor despre abordarea subiectelor de sanatate,
educatie, bunastare cu parintii. Initiativa a fost desfasurata in contextul
Strategiei intersectoriale de dezvoltare a abilitatilor si competentelor
parentale pentru anii 2016-2022. UNICEF Moldova a fost promotorul
strategiei, inclusiv a promovarii educatiei parentale in diferite institutii
de invatamant. Studiul ,,Early Child Development” (UNICEF) atesta une-
le schimbari pozitive, insa mici. Astfel, ,referitor la violenta: s-a spus cd
nu e bine s@ bati copilul, dar totodatd atitudinea fatd de bdataie aratd
altceva. Pdrintii au invatat lectia referitor la ceea ce se asteaptd de la
ei a spune, dar referitor la implementat in practicd, nu se face. Practica
rdmdaéne a fi una violentd. Si existd diferente privind aplicare violentei
fatd de fete si baieti. Fata de bdieti violenta se aplicG mai des” (IIE_3).



CONCLUZII



General: egalitatea de gen

RM a inregistrat progrese semnificative in domeniul egalitatii de gen, in
perioada anilor 2015-2023 avansand de pe locul 26 pe 19, din 146 de
tari, fiind prima tara in regiunea Eurasiei si Asiei Centrale cu o valoare a
indexului de 0,788 din 1. Printre cele mai importante realizari in domeniul
asigurarii si promovarii egalitatii de gen este de mentionat adoptarea de
catre Guvern a Programului de promovare si asigurare a egalitdtii intre
femei si barbati in Republica Moldova pe anii 2023-2027, dar si initierea
procesului de transpunere a directivelor Uniunii Europene in domeniul
egalitatii de gen.

Cele mai notabile schimbari in perioada 2015-2023 cuprind: (i)
cunoasterea notiunii de egalitate de gen de catre populatia generala
si de catre specialisti; (ii) prezenta conceptului de egalitate de gen pe
agenda implementatorilor de politici publice, dar si a prestatorilor de
servicii publici si privati; (iii) implicarea femeilor in politica si in pozitii
decizionale; (iv) utilizarea limbajul sensibil la dimensiunea de gen in dis-
cursul oficial; (v) implicarea fetelor in domeniul STEM; (vi) dezvoltarea
oportunitatilor pentru abilitarea economica a femeilor si afirmarea fe-
meilor in domeniul afacerilor; (vii) interesul sporit al parintilor fata de
educatia copilului si implicarea tatilor in viata de familie, alaturi de viata
profesionala; (viii) dezvoltarea strategiilor organizationale ale societatii
civile sensibile la dimensiunea egalitatii de gen si implicarea ambelor
genuri in activitatile planificate.

Factorii care au determinat progresul din ultimii 9 ani in domeniul
egalitatii de gen sunt: (i) politica externa si procesul de integrare euro-
peand care a influentat vointa politica a factorilor de decizie, cat si voin-
ta societatii civile pentru adoptarea si ratificarea Conventiei de la Istan-
bul, asumarea unor angajamente si dezvoltarea cadrului legal-normativ;
(i) consolidarea organizatiilor societatii civile si formarea de coalitii care,
pe langa actiunile de educare, protectie sociald, se implica in actiuni de
lobby si advocacy, au initiat unele ,reforme structurale’; inclusiv impli-
carea acestora in diverse actiuni de sensibilizare, educare in comunitati;
(iii) dialogul constructiv dintre societatea civila si autoritatile publice;
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(iv) imputernicirea femeilor datorita oportunitatilor create pentru afirmare
de catre institutiile de stat, dar si de societatea civilg; (v) migratia la mun-
ca peste hotare, in special, migratia femeilor si preluarea de catre aces-
tea a unor ,noi modele familiale” din practica altor tari; (vi) generatiile
tinere care acceseaza granturi educationale in tara si peste hotare si vin
cu noi viziuni, precum si formarea unei generatii noi de experti/experte
pe diferite domenii; (vii) implicarea activa a mass-media in informarea
populatiei, mediatizarea initiativelor, actiunilor, dezvoltarea social media
care ajuta la difuzarea si raspandirea informatiei in mod rapid etc.

Provocarile existente spre care trebuie orientate actiunile institutiilor pu-
blice si a societatii civile includ: (i) accentul pe aplicarea in practica a di-
mensiunilor egalitatii de gen pentru ca, desi mai multe persoane inteleg
egalitatea de gen, putini o aplica in viata de zi cu zi; (i) combaterea ste-
reotipurile existente in societate fata de egalitatea de gen; (iii) numarul
in crestere a cazurilor de violenta in familie si violenta in baza de gen;
(iv) lacunele privind salarizarea femeilor si barbatilor in sectorul privat;
(v) diverse dificultati in domeniul sanatatii legate de stereotipurile de gen
si de accesarea serviciilor medicale; (vi) implicarea redusa a sectorului
educational in promovarea egalitatii de gen; (vii) implicarea redusa a
barbatilor in domenii ,feminizate”: educatie, protectie sociala etc.

Abordatrile utilizate de organizatiile internationale, institutiile de stat si so-
cietatea civila in promovarea egalitatii de gen s-au bazat pe: (i) promo-
varea drepturilor femeilor; (i) formarea de parteneriate intre organizatiile
societdtii civile si institutiile publice care sa permita dezvoltarea politicilor
bazate pe dovezi; (iii) preluarea unor bune practici din alte tari si pregati-
rea terenului pentru adoptarea si ratificarea Conventiei de la Istanbul, dar
si a altor conventii si documente internationale; (iv) interventia complexa,
dar etapizata — de la identificarea problemei, la identificarea solutiilor;
(v) instruirea profesionistilor — initial de catre organizatiile societatii civi-
le, ulterior cu institutionalizarea procesului de instruire; (vi) implicarea in
diverse activitati a femeilor care au experimentat vulnerabilitati; (vii) abor-
darea sistemica si, uneori, de durata pentru a schimba mentalitatea; (viii)
planificarea lucrului in comunitati prin abordarea grassroots.

Exista posibilitati de imbunatatire a abordarilor pentru viitor, inclusiv a
valorificarii unor noi paradigme si aspecte aplicate mai putin: abordarea
holistica si bazata pe dovezi in actiunile intreprinse; abordarea integrati-
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va atat a femeilor, céat si a barbatilor, implicarea grupurilor subreprezen-
tate (persoane cu dizabilitati, persoane de diferite etnii etc.).

Masurarea schimbarilor care se produc in RM se realizeaza, cel mai
frecvent, la evaluarea strategiilor si programelor nationale adoptate, la
mijlocul si la sfarsitul perioadei de implementare. Organizatiile societatii
civile desfasoara actiuni de evaluare a eficientei si eficacitatii proiecte-
lor implementate, acestea insa sunt orientate spre masurarea gradului
de participare la activitati si mai putin a impactului produs. Lipseste cer-
cetarea sistemica si comprehensiv-explicativa a schimbarilor din socie-
tate. Exista putine studii care sa masoare progresele atinse in domeniul
schimbarii normelor sociale pe dimensiunea egalitatii de gen.

Violenta in familie si violenta in baza de gen

in domeniul prevenirii si combaterii violentei in familie si a violentei in
baza de gen, in perioada anilor 2015-2023, s-au produs schimbari sem-
nificative, ,fulminante”, care includ: (i) elaborarea a doua Rapoarte de
compatibilitate a legislatiei si modificarea cadrului normativ-legislativ
in conformitate cu prevederile Conventiei de la Istanbul, introducerea
ordinului de restrictie de urgentd, introducerea unor modificari privind
violenta in familie, dar si violenta sexuald in Codul Contraventional
si Codul Penal etc,; (ii) trecerea de la actiunile reactive din Strategia
nationald de prevenire si combatere a violentei fatd de femei si a
violentei in familie pentru anii 2018-2023 la o abordare proactiva in
Programul national privind prevenirea si combaterea violentei fatd de
femei si violentei in familie pentru anii 2023-2027 axata pe preveni-
rea violentei, schimbarea stereotipurilor, prevenirea (re)traumatizarii
Si (re)victimizarii supravietuitoarelor violentei in familie si a violentei in
baza de gen; (iii) dezvoltarea serviciilor generale si sociale: servicii de
zi, servicii de plasament, camere de plasament de urgenta, serviciul
Barnahus pentru copii, serviciul specializat pentru victimele violentei
sexuale, Centrul de Justitie Familiald, echipele mobile specializate de
interventie n cazurile de violenta sexualg, introducerea asistentei juridi-
ce garantate de stat pentru femeile victime, testarea asistentei financi-
are pentru supravietuitoarele violentei; (iv) elaborarea si implementarea
instructiunilor metodice sectoriale si intersectoriale privind raspunsul la
cazurile de violenta in familie (politie, asistenta sociala, sistemul de sa-
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natate), precum si instruirea specialistilor; (v) introducerea monitorizarii
electronice a agresorilor familiali si implicarea Birourilor de Probatiune
in lucrul cu agresorii familiali; (v) instituirea Comisiei de monitorizare si
analiza a cazurilor de violenta in familie soldate cu deces sau cu vata-
mare grava a integritatii corporale a victimelor si elaborarea primului Ra-
port privind analiza cazurilor de violenta in familie soldate cu deces sau
cu vatamare grava a integritatii corporale a victimelor; (vi) elaborarea
curriculei si a suporturilor de curs pentru instruirea initiala si continua
a politistilor, procurorilor si judecatorilor; (vii) elaborarea Raportului de
estimare a costurilor violentei in familie si a violentei impotriva femei-
lor in Moldova (2016); (viii) elaborarea primului Raport GREVIO privind
implementarea Conventiei de la Istanbul (2023); (ix) crearea Agentiei
Nationale de Prevenire si Combatere a Violentei impotriva Femeilor si a
Violentei in Familie (2023).

Mai putine schimbadri s-au inregistrat privind urmatoarele aspecte: (i)
perceptiile si stereotipurile fatd de violenta ,practic au radmas la fel”;
(i) lucrul cu agresorii familiali; (iii) asigurarea unui acces de calitate la
justitia garantata de stat; (iv) garantarea sigurantei femeilor si a copiilor
in cazurile de aplicare a ordinului de restrictie de urgenta etc.

in campaniile de sensibilizare, prevenire si combatere a violentei au fost
abordate multiplele forme ale violentei: violenta fizica, violenta sexuala,
violenta psihologica, hartuirea sexuald, violenta digitala (in cazul copiilor)
etc. Cu toate acestea, violenta fizica, dar si violenta sexuald, inclusiv in
cuplu, rdmane ascunsa pentru ca ,este o rusine”. Violenta psihologica
este considerata ca fiind ,,ceva normal” de marea majoritate a populatiei,
inclusiv de catre femei. Violenta spirituala si violenta economica nu au
fost abordate si raman neintelese atat de femei, cat si de specialisti.

in putine campanii de sensibilizare si prevenire a violentei au fostimplicati
barbatii. Pana in prezent in campaniile de combatere a violentei au fost
implicati barbatii ca reprezentanti ai unor grupuri profesionale — politisti,
preoti, medici, regizori. Barbatii se implica mai putin decat femeile in di-
verse activitati de prevenire si combatere a violentei, iar pentru ca ei sa
devina aliatii reali ai femeilor trebuie de inteles vulnerabilitatile cu care
acestia se confrunta.

Studii periodice care sa arate schimbarile in cunostintele, atitudinile si
practicile populatiei referitor la violenta nu exista. Rezultatele studiilor
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,Violenta impotriva femeilor in familie in Republica Moldova” (BNS,
2011), ,Bundstarea si siguranta femeilor” (OSCE, 2019) au fost elaborate
dupa diferite metodologii, astfel ca nu ne permit sa cunoastem impactul
actiunilor intreprinse de institutiile publice si cele ale societatii civile in
schimbarea cunostintelor, atitudinilor si practicilor populatiei cu referire
la violenta in familie si violenta in baza de gen.

Sanatatea sexual-reproductiva

Schimbarile cele mai importante in domeniul sanatatii sexual-reproduc-
tive cuprind: (i) elaborarea documentelor de politici in domeniul dat (Pro-
gramul national privind sdndtatea si drepturile sexuale si reproductive
pentru anii 2018-2022 si Programul national privind sGndtatea si dreptu-
rile sexuale si reproductive pentru anii 2023-2027 care a fost elaborat si
urmeaza a fi aprobat); (ii) sporirea accesului la servicii de calitate prestate
populatiei, cu respectarea principiilor de echitate si nediscriminare, prin
dezvoltarea infrastructurii adaptate inclusiv necesitatilor persoanelor cu
dizabilitati, ambiantei corespunzatoare in care se presteaza serviciile, dis-
ponibilitatea echipamentelor si consumabilelor; (iii) adaptarea curriculumu-
lui universitare si postuniversitare, in special a componentelor de pregatire
a medicilor de familie si curriculumului de instruire a personalului medi-
cal mediu; (iv) elaborarea protocoalelor clinice nationale si standardizate,
standardelor, ghidurilor aliniate cerintelor internationale; (v) aplicarea unor
abordari inovative, fiind implementate initiative de pilotare a serviciilor de
avort la distanta/prin telemedicina, servicii de educatie pentru sanatate si
consiliere psihologica la distanta a tinerilor; (vi) achizitionarea contracep-
tivelor pentru grupurile vulnerabile de populatie din bugetul de stat (circa
3 milioane de lei anual) pentru 12 categorii de grupuri vulnerabile care pot
beneficia gratuit de aceste mijloace; (vii) introducerea vaccinarii impotri-
va HPV; (viii) extinderea retelei CSPT/reteaua Youth Klinic (41 CSPT/YK in
toate raioanele si municipiile) care ofera si servicii de sanatate sexuala si
reproductiva adolescentilor si tinerilor pana la 24 de ani; (ix) dezvoltarea
programelor de educatie pentru sanatate cu integrarea educatiei sexuale
atat in programa scolara obligatorie (Biologie, Dezvoltare personald), cat
si in cea optionala (Educatie pentru sanatate, Educatie pentru echitate de
gen si sanse egale, Educatie pentru drepturile omului si cetatenie demo-
cratica).



In sdnatatea sexual-reproductiva aspectele de gen sunt evidente atat
in ceea ce priveste atitudinile, valorile, cat si practicile. in societate con-
tinud sa predomine prejudecati, stereotipuri si mituri privind sanatatea
sexual-reproductiva care genereaza probleme serioase atat la nivel de
sanatate mintala, cat si la nivel comportamental — consum de alcool,
substante etc., in mod special in randul baietilor.

Campaniile de informare si comunicare pentru promovarea sanatatii se-
xual-reproductive, per general, au un caracter episodic, dependent in
mare parte de sursele externe de finantare, in opinia expertilor. in unele
cazuri, campaniile de comunicare realizate nu sunt corelate si cu rezul-
tatele unor studii axate pe cunostinte, atitudini, practici ale populatiei
care ar permite masurarea nu doar a acoperirii populatiei tintd cu masuri
de informare, dar inclusiv si a impactului interventiilor de informare si
comunicare asupra schimbarii nivelului de cunostinte, atitudini si com-
portament.

in domeniul sanatatii sexual-reproductive au fost realizate unele stu-
dii periodice (,Comportamentele si perceptiile legate de sdndtate
ale adolescentilor” (HBSC Moldova, Neovita) care permit intelegerea
diferentelor de gen privind comportamentele de sanatate si cele de risc
(consumul de alcool, drogurile, violenta, hartuirea sexuala etc.).

Politicile familiale

in ultimii 9 ani, in RM, au fost elaborate si adoptate politici publice pen-
tru a extinde optiunile pentru familiile cu copii si pentru a le sprijini in
realizarea concilierii vietii profesionale si a celei de familie. Printre cele
mai semnificative sunt: (i) Programul national de extindere a serviciilor
alternative de ingrijire a copiilor pentru perioada 2023-2027; (i) Legea
nr. 46/2022 prin care angajatorilor le-a fost atribuit dreptul de a le oferi
salariatilor care au copii cu varsta de pana la 3 ani servicii de ingrijire a
acestora cu scopul de a asigura reconcilierea vietii profesionale cu cea
de familie; (iii) Hotararea de Guvern nr. 572 din 02.08.2023 prin care a
fost aprobat cadrul regulator cu privire la organizarea si functionarea
celor 3 tipuri de servicii alternative de ingrijire a copiilor (organizate de
angajator la locul de munca, ingrijire individualizata, ingrijire de tip fami-
lial); (iv) Legea nr. 241/2023 care are drept scop oferirea unui grad mai
mare de flexibilitate tatilor pentru a beneficia de concediul de paterni-
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tate; (v) Legea nr. 353/2022 adoptata pentru a flexibiliza activitatea de
munca in perioada aflarii in concediu de maternitate si care permite fe-
meilor sa lucreze si sa beneficieze si de salariu in timpul acestui conce-
diu; (vi) Legea nr. 195/2022 prin care au fost instituite modalitati/formule
flexibile de munca; (vii) Legea nr. 241/2023 si Legea nr. 766/2023 care
le ofera familiilor cu copii unde parintii detin statut de persoane asigura-
te posibilitatea sa aleaga una din cele 3 optiuni de concedii pentru ingri-
jirea copilului; (viii) Legea nr. 107/2022 prin care angajatorul este obligat
sd asigure egalitatea de remunerare intre salariatii de sex masculin si
cei de sex feminin pentru o munca egala sau o munca de valoare egal3;
(ix) Legea nr. 74/2023 care stipuleaza obligatiunea angajatorilor de a
preveni discriminarea si hartuirea sexuala la locul de munca etc.

in RM studii axate pe masurarea impactului politicilor adoptate asupra
familiei nu exista. Sunt necesare studii care ar arata impactul politicilor
familiale asupra populatiei, in mod special asupra femeilor de diferite
varste, din diferite domenii economice, femei cu dizabilitati etc. Este ne-
voie si de date administrative si statistici periodice, dar si de studii axate
pe tematici specifice privind afirmarea femeilor in unele domenii (STEM,
armata nationala, politie etc.).

Implicarea barbatilor in viata de familie si in cresterea
si educarea copiilor

Printre schimbarile care se produc in comportamentul barbatilor s-a
evidentiat numarul in crestere al tatilor care opteaza pentru concediul
paternal. in anul 2023, 4006 de tati au beneficiat de concediul paternal
cu durata de 14 zile.

Unele companii private si institutii publice sustin implicarea barbatilor,
tatilor in viata de familie: (i) Compania Orange in cadrul careia este orga-
nizat Clubul tatilor; (i) IGP care a organizat Clubul tatilor pentru angajati.
S-au remarcat si initiativele individuale ale barbatilor care se organizea-
za si creeaza ,cluburi de discutie” axate pe nevoile lor specifice.

Organizarea unor activitati doar pentru tati este o necesitate, insa este
dificil de coordonat si implementat in practica — ,,pentru cd barbatii sunt
ocupati, ei au de lucru”. De obicei, se implica mai frecvent tatii cu studii
superioare, din mediul urban, din familiile unde ambii parteneri sunt an-
gajati in campul muncii.
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Pentru implicarea tatilor in activitati ce tin de cresterea si educatia co-
piilor este oportun de aplicat abordarea incluziva, bazata pe nevoile
tatilor, fiind necesara si cunoasterea particularitatilor de gen ale aces-
tora. Totodata, trebuie sa existe si o abordare pozitiva si practica, axata
pe crearea de oportunitati. Nu in ultimul rand, se va tine cont si de faptul
ca unii barbati nu sunt gata sa anunte public despre intalnirile pe care le
fac — ,,nu voiau sa@ facd asta public”.

Nu exista date statistice accesibile pentru a evidentia tendintele de
schimbare a comportamentului tatilor in viata de familie, inclusiv in
cresterea si educatia copiilor. Lipsesc, de asemenea, niste studii perio-
dice sau longitudinale care ar releva aspectele respective.

in cadrul initiativelor realizate in ultimii 9 ani schimbarile au fost evaluate
in baza unor studii de calitate axate pe discutii in cadrul unor focus gru-
puri. Cei implicati in acest proces au relatat ca Clubul tatilor a contribuit
la imbunatatirea relatiilor tatilor cu copii, la intelegerea de catre tati a
particularitatilor de varsta si de dezvoltare ale copiilor. Ca rezultat, tatii
petrec cu copiii mai mult timp de calitate — ,tatii stiu cum s& se implice
in viata copiilor”.



RECOMANDARI



Rezultatele cercetarii calitative au fost discutate in cadrul atelieru-
lui ,Cartografierea initiativelor de impact in contextul realizarii studiului
»Bdrbatii si egalitatea de gen in Republica Moldova (IMAGES — 2024)” din
23-24 noiembrie 2023. Recomandarile-cheie cuprind:

General: egalitatea de gen

Cresterea gradului de implicare a sectorului educational in domeniul
promovarii egalitatii de gen prin: (i) revizuirea curriculei si manualelor
prin prisma egalitatii de gen (,mama e prezentatd ca realizédnd lucruri
casnice, tata ca aducdnd bani in casd”); (i) instruirea cadrelor didactice
in domeniul egalitatii de gen si combaterii stereotipurilor de gen; (jii)
organizarea unor activitati cu parintii in domeniul egalitatii de gen si
combaterii stereotipurilor de gen;

Tmbunété’;irea abordarilor aplicate in promovarea egalitatii de gen prin
valorificarea unor noi paradigme: abordarea holistica si bazata pe do-
vezi; abordarea integrativa atat a femeilor, cat si a barbatilor; aborda-
rea grassroots si implicarea grupurilor subreprezentate (persoane cu
dizabilitati, persoane de diferite etnii etc.);

Elaborarea programelor de educatie parentala axate pe intelegerea dez-
voltarii psiho-emotionale a copiilor in functie de gen, a vulnerabilitatilor
copiilor in functie de gen, a stereotipurilor de gen si prevenirea in ter-
men lung a inegalitatilor de gen;

Studierea impactului politicilor, programelor, proiectelor, actiunilor im-
plementate pentru a eficientiza ulterioarele actiuni; implicarea Biroului
National de Statistica (BNS) in realizarea studiilor periodice, dezvoltarea
relatiilor de parteneriat cu organizatiile societatii civile pentru a ajuta la
efectuarea studiilor care sa ajute autoritatile guvernamentale la dezvol-
tarea politicilor bazate pe dovezi;

Dezvoltarea unor campanii de comunicare bazate pe dovezi pentru a
determina un impact mai mare la nivel de cunostinte, atitudini si com-
portament al populatiei;

Asigurarea caracterului continuu al campaniilor de informare pentru a
determina schimbari de comportament in randul populatiei.



Violenta in familie si violenta in baza de gen

Revizuirea si completarea continuturilor curriculare obligatorii la nivel
prescolar, scolar si universitar in conformitate cu Conventia de la Istan-
bul pentru a include aspecte privind dezvoltarea si relationarea armoni-
0asa, sanatoasa si non-violents;

Dezvoltarea programelor de prevenire a agresivitatii si schimbarii com-
portamentelor violente in rdndul tinerilor care sa fie axate pe elimina-
rea stereotipurilor, prevenirea masculinitatii toxice, prevenirea violentei
digitale in cadrul institutiilor de invatamant, CSPT/YK, organizatiilor
societatii civile etc.;

Includerea in Nomenclatorul serviciilor sociale a serviciilor specializate
pentru victimele violentei in afara de centru de plasament pentru victi-
mele violentei in familie si centru pentru agresori) a centrelor de zi si a
locuintele sociale si elaborarea standardelor de calitate pentru acestea;

incadrarea in Pachetul de servicii sociale de baza a serviciului social de
reabilitare pentru victimele violentei in familie si a violentei in baza de
gen;

Dezvoltarea sistemului de raspuns intersectorial la cazurile de violenta
in familie si violenta impotriva femeilor (in toate raioanele) — instruirea
noilor specialisti in domeniul prevenirii si combaterii violentei in familie
si reabilitarii victimelor infractiunilor desemnati (programul Restart);

Dezvoltarea programelor de instruire in domeniul raspunsului sistemu-
lui medical la cazurile de violenta fata de femei si violenta in familie
pentru personalul medical mediu (asistente/ti medicale/i, moase) si inte-
grarea lor in curriculumul obligatoriu;

Dezvoltarea mecanismului de monitorizare a calitatii serviciilor sociale
prestate in centrele de plasament, institutiile rezidentiale (spitalele de
psihiatrie etc.), centrele de zi, locuintele sociale;

Cresterea accesibilitatii serviciilor Centrelor de Sanatate Mintala pentru
victimele violentei in familie, dar si pentru agresori;

Includerea victimelor violentei in familie in categoria de persoane asi-
gurate in cadrul sistemului asigurdrii obligatorii de asistentd medicala
pentru a beneficia de servicii medicale;



Consolidarea aplicarii Instructiunilor sectoriale, in special in sectorul de
sdnatate, inclusiv in institutiile medicale private;

Alocarea de resurse financiare pentru procurarea serviciilor specializa-
te destinate victimelor violentei in familie si violentei impotriva femeilor
de la prestatorii privati;

Elaborarea unui studiu privind serviciile pentru agresori/programele de
reducere a violentei in Moldova si formularea recomandarilor si a mode-
lului de interventie tinand cont de recidiva;

Dezvoltarea serviciilor de reabilitare a agresorilor familiali la ni-
vel national, de catre institutile de stat, in baza bunelor practici
internationale, necesitatilor identificate, inclusiv implicarea specialistilor
in domeniul sanatatii mintale in evaluarea initiala a cazurilor;

Revizuirea programelor de (re)abilitare pentru tinerii aflati in conflict cu
legea (16-18 ani) pentru a include combaterea perceptiilor/stereotipuri-
lor, dar si aplicarea unor masuri practice in schimbarea comportamentu-
lui cu scopul de a reduce violenta fata de femei si violenta in familie;

Elaborarea unui program de instruire privind prevenirea recidivei, pen-
tru Birourile de Probatiune si Administratia Nationala a Penitenciarelor;

Implicarea barbatilor in promovarea tolerantei zero fata de cazurile de
violenta in familie si violenta fata de femei prin incurajarea raportarii
cazurilor de catre fiecare membru al societatii;

Introducerea unui curs in domeniul prevenirii si combaterii violentei in
familie si violentei in baza de gen la Institutul de Administrare Publi-
ca pentru primari si alti reprezentanti ai autoritatilor publice locale ca
acestia sa cunoasca si sa inteleaga prevederile Conventiei de la Istan-
bul si actiunile ce trebuie intreprinse pe dimensiunea data;

Armonizarea datelor statistice si administrative produse de catre diver-
se institutii cu privire la violenta in familie si violenta in baza de gen
(Ministerul Muncii si Protectiei Sociale (MMPS), Ministerul Afacerilor In-
terne (MAI), Ministerul Sanatatii (MS), Centrul de Medicina Legala (CML),
Ministerul Educatiei si Cercetarii (MEC), Ministerul Justitiei, Inspectoratul
National de Probatiune, Administratia Nationala a Penitenciarelor, Con-
siliul National pentru Asistenta Juridica Garantata de Stat, Procuratura
Generala);



Producerea unor statistici nationale comparabile cu cele europene, in
contextul ratificarii Conventiei de la Istanbul, de catre BNS, in calitate de
autoritate centrald in domeniul statisticii;

Realizarea unor studii periodice privind violenta in familie si violenta
in baza de gen pentru a intelege impactul politicilor, programelor, pro-
iectelor, actiunilor implementate cu scopul de a eficientiza ulterioarele
actiuni;

Realizarea studiilor privind unele forme specifice ale violentei: violenta
psihologica, violenta economica, casatoria fortata, avortul fortatetc;

Realizarea studiilor, analizelor pentru evaluarea campaniilor de sensibi-
lizare la problemele violentei in familie si violentei in baza de gen si uti-
lizarea datelor si lectiilor invatate in planificarea ulterioarelor campanii.

Sanatatea sexual-reproductiva

Stimularea cererii populatiei de varsta reproductiva pentru contraceptie,
in special in mediul rural, si implicarea barbatilor in luarea deciziilor cu
privire la planificarea familiala si contraceptie;

Promovarea unui mod de viata sanatos (alimentatie corecta, renuntarea
la comportamente sexuale nesigure etc.) cu scopul de a preveni inferti-
litatea in cuplu;

Includerea disciplinei ,Educatie pentru sanatate” sau ,,Educatie sexual-
reproductiva” in Planul cadru al MEC;

Organizarea campaniilor de informare a populatiei despre necesitatea
educatiei sexuale, sensibile la dimensiunea de gen, pentru combaterea
prejudecatilor, stereotipurilor si miturilor privind sanatatea sexual-re-
productiva (componente ale campaniei: filmulete educative, sesiuni de
instruire/sensibilizare in baza materialelor video, plasarea de boxe igie-
nice cu prezervative, absorbante in toaletele institutiilor de invatamant);

Combaterea stereotipurilor de gen privind rolul barbatilor in chestiuni
legate de maternitate prin dezvoltarea noilor abordari care ar motiva
barbatii sa se implice mai activ in acest proces (de exemplu, Scoala vii-
torilor parinti);

Extinderea serviciilor Clinicilor mobile prestate de CSPT/YK pentru
adolescentii si tinerii din mediul rural;
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Prezentarea anuala de catre BNS a datelor statistice privind numarul de
sarcini in randul minorelor (sub 18 ani);

Realizarea rudei a doua a studiului,,Generatii si Gen” pentru a cunoaste
schimbarile privind autonomia de decizii in sdnatatea reproductiva.

Politicile familiale

Dezvoltarea sistemului de servicii alternative pentru copii cu varsta de
la O pana la 3 ani, cu o acoperire la nivel de tara: servicii alternative de
ingrijire a copiilor organizate de angajator la locul de munca; servicii
alternative de ingrijire individualizata a copiilor; servicii alternative de
ingrijire a copiilor de tip familial;

Extinderea programelor de consolidare a cunostintelor si abilitatilor
parentale in institutii de invatamant, organizatii ale societatii civile,
CSPT/YK etc,;

Consolidarea parteneriatelor dintre structurile teritoriale de asistenta
sociala, structurile teritoriale de ocupare a fortei de munca si societa-
tea civila in implementarea proiectelor si programelor de sprijin pentru
familiile cu copii si a programelor de abilitare economica a femeilor cu
copii;

Dezvoltarea programelor/proiectelor ce tin de abilitarea angajatorilor in
asigurarea prevederilor legale privind concilierea vietii de familie cu cea
profesionala (programele flexibile de munca, programele de activitate
la distanta, acordarea concediilor paternale, etc.);

Organizarea campaniilor de sensibilizare si constientizare a efectelor
implicarii ambilor parinti in procesul de crestere, educare a copiilor si de
partajare a responsabilitatilor casnice;

Instituirea unui sistem de vouchere pentru familiile cu copii pentru ca
parintii sa frecventeze impreunda cu copiii diverse activitati culturale
(teatru, filme tematice etc.);

Realizarea unor studii, analize care sa arate impactul politicilor familia-
le asupra populatiei, in mod special asupra femeilor de diferite varste,
din diferite domenii economice, femei cu dizabilitati etc., inclusiv a unor
studii axate pe tematici specifice privind afirmarea femeilor in unele do-
menii (STEM, armata nationala, politie etc.).
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Implicarea barbatilor in viata de familie si in cresterea
si educarea copiilor

Planificarea minutioasa a actiunilor de implicare a tatilor in diferite
activitati, precum cele de educatie parentala, Cluburi ale tatilor etc., in
baza lectiilor invatate, cu scopul de spori numarul de tineri si barbati
implicati;

Dezvoltarea programelor pentru prevenirea violentei, depasirea stereo-
tipurilor (programe similare Clubului tatilor/baietilor) in cadrul CSPT/YK,
Centrelor de Tineret, institutiilor de invatamant etc.;

Extinderea experientei Clubului tatilor, tinandu-se cont de anumite lectii
invatate: (i) contextul rural/urban (in orase sunt unele provocari, in sate
— altele; in sate Cluburile se organizeaza in zilele cand sunt marcate sar-
batori religioase sau in zilele de sarbatori laice declarate zile de odihna;
formatul online era mai potrivit pentru municipiul Chisinau); (i) necesita-
tea de mediatizare a activitatilor din cadrul Clubului tatilor (cand, unde
se vor desfasura), precum si asigurarea caracterului regulat al acestor
evenimente; (i) evaluarea posibilitatii de organizare a acestuia in cadrul
Birourilor de Probatiune, pentru cei care trebuie sa revina in familie sau
au anumite probleme in familie si au nevoie de abilitati parentale; (iv)
implicarea mai multor barbati in calitate de formatori;

Dezvoltarea programelor pentru cupluri (pregatirea pentru perioada de
sarcind, nastere, perioada postnatala etc.) pe langa Centrele Perinato-
logice;

Promovarea activitatilor ,,O zi cu tata” — activitati de petrecere a timpu-
lui liber (de exemplu, tatii pot veni la serviciu insotiti de copii);

Elaborarea de catre BNS in colaborare cu organizatiile societatii civile
a unui set de indicatori pentru a releva tendintele de schimbare a com-
portamentului tatilor in viata de familie, inclusiv in cresterea si educatia
copiilor, si prezentarea regulata a acestora;

Realizarea studiilor periodice si longitudinale care sa evidentieze schim-
barile comportamentului tatilor in viata de familie, inclusiv in cresterea si
educatia copiilor.
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