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Raportul de faţă1 a fost realizat de către o coaliţie a societăţii civile care a inclus următoarele organizaţii: 
Fundaţia Centrul de Resurse pentru Comunităţile de Romi (organizaţia coordonatoare, cu sediul în Cluj-
Napoca, România), Fundaţia Soros România, Fundaţia pentru Dezvoltarea Societăţii Civile și Centrul Romilor 
pentru Politici de Sănătate – SASTIPEN. Cercetătorul principal și managerul proiectului coaliţiei este Florin 
Moisă (Centrul de Resurse pentru Comunităţile de Romi).

Autorii raportului sunt: Florin Moisă, Centrul de Resurse pentru Comunităţile de Romi (Capitolul Cerinţe 
structurale), Iulius Albert Rostas – Centrul de Resurse pentru Comunităţile de Romi (Capitolul Educaţie), 
Daniela Tarnovschi - Fundaţia Soros România (Capitolele Ocupare și Locuire), Iulian Stoian – Fundatia Soros; 
Scoala Nationala de Studii Politice si Administrative (Capitolul Antidiscriminare), Daniel Rădulescu – Centrul 
Romilor pentru Politici de Sănătate – SASTIPEN (Capitolul Sănătate), Tania-Ştefania Andersen – Fundaţia pentru 
Dezvoltarea Societăţii Civile (Capitolul Cerinţe structurale), Următorii cercetători au fost implicaţi în proiect: 
Ancuţa Radu, Loredana Daniela Dobra, Radu Lăcătuş, Adriana Arsenie, Eugenia Bratu, George Rădulescu. 

Organizaţiile de mai jos au contribuit la finalizarea raportului oferind observaţii și sugestii: Fundaţia 
Secretariatul Deceniului de Incluziune a Romilor, Departamentul de Politici Publice al Universităţii Central 
Europene (Central European University’s Department of Public Policy), Centrul European pentru Drepturile 
Romilor (European Roma Rights Centre), Habitat pentru Umanitat (Habitat for Humanity), Fondul pentru 
Educaţia Romilor (Roma Education Fund) și din cadrul Fondului pentru o Societate Deschisă: Programul 
„Making the Most of EU Funds for Roma”, Biroul pentru Iniţiative Rome și Programul de Sănătate pentru 
Romi (Open Society Foundation: Making the Most of EU Funds for Roma program, the Roma Initiatives Office 
and the Roma Health Pogram). 

În anul 2012, în care proiectul s-a pilotat, Secretariatul Deceniului a decis să sprijine elaborarea unor rapoarte 
din partea unor coaliţii ale societăţii civile în șapte ţări (Albania, Bulgaria, Macedonia, România, Slovacia, 
Spania, Ungaria), iar Biroul pentru Iniţiative Rome a solicitat un raport adiţional din Republica Cehă. În plus, 
Secretariatul Deceniului a elaborat și publicat un format pentru a încuraja și alţi actori ai societăţii civile să 
monitorizeze implementarea Strategiilor Naţionale pentru Integrarea Romilor (SNIR) și Planurile de Acţiune 
ale Deceniului. 

În aceste rapoarte, coaliţii ale societăţii civile au oferit informaţii suplimentare sau au prezentat informaţii 
alternative pentru Rapoartele de Progres ale Deceniului înaintate de către Guvernele Participante în 
Deceniul pentru Incluziunea Romilor, precum și pentru orice alte rapoarte despre implementarea propriilor 
SNIR transmise Comisiei Europene de către statele implicate. Aceste rapoarte nu sunt menite să înlocuiască 
monitorizarea și evaluarea cantitativă realizate de autorităţile publice, ci să canalizeze informaţiile locale 
către procesele naţionale și europene de elaborare a politicilor și să reflecteze asupra impactului social real 
al măsurilor guvernamentale. Rapoartele societăţii civile oferă date suplimentare faţă de cele oficiale, date 
proxime acolo unde nu există date oficiale sau interpretări alternative ale datelor publicate.

Proiectul este coordonat de către Fundaţia Secretariatul Deceniului de Incluziune a Romilor (Decade of 
Roma Inclusion Secretariat Foundation) în cooperare cu Programul Fundaţiei pentru O Societate Deschisă 
„Making the Most of EU Funds for Roma” (Exploatarea Eficientă a Fondurilor UE pentru Romi) și Biroul pentru 
Iniţiative Rome (the Roma Initiatives Office). 

1 Raportul a fost realizat pe baza unui instrument/chestionar utilizat la nivel internaţional și cuprinde o serie de teme și întrebări între 
care se pot regăsi elemente a căror relevanţă nu este neaparat specifică României. 
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REZUMAT

După un deceniu de încercări de a aborda problemele cu care se confruntă romii, guvernul României 
a pregătit un nou document de politici în contextul mai larg al Comunicării CE (aprilie 2011) privind 
elaborarea/ adoptarea de Strategii Naţionale de Incluziune a Romilor. Noul document de politici publice, 
Strategia Guvernului României de incluziune a cetăţenilor români aparţinând minorităţii romilor pentru perioada 
2012-2020, (Strategia Naţională de Incluziune a Romilor – SNIR) înlocuiește documentele de politici publice 
pentru romi adoptate în 2001 și revizuite în 2006 (și care au expirat în 2011). România a fost printre primele 
state care au semnat documentele Deceniului de Incluziune a Romilor și a deţinut prima președinţie, dar în 
ciuda angajamentelor, guvernul român nu a adoptat niciodată un Plan de Acţiune al Deceniului. 

În 2006, guvernul român a emis Hotărârea Guvernului nr. 870/2006, prin care s-au stabilit standardele 
de elaborare pentru strategii guvernamentale. În analiza noastră, constatăm că SNIR nu satisface aceste 
cerinţe, generând astfel dificultăţi semnificative în ceea ce privește implementarea și monitorizarea.

Planurile de acţiune trebuie, de asemenea, să se conformeze unor standarde specifice ale unui document 
de politici publice.2 O simplă citire a planurilor de acţiune ale SNIR arată că acestea nu satisfac standardele 
de bază de elaborare. Mai mult, SNIR nu satisface nici cerinţele Uniunii Europene, așa cum ele se prezintă 
în Comunicarea CE (aprilie 2011). 

Elaborarea SNIR s-a realizat print-un proces mai degrabă superficial. Foarte puţine dintre sugestiile și 
comentariile oferite de un grup larg de ONG-uri au fost luate în considerare și se regăsesc în versiunea 
finală a SNIR adoptată de Guvern în decembrie 2011. 

În 2009, Comisia Prezidenţială pentru Analiza Riscurilor Sociale și Demografice3 a propus o nouă abordare a 
problemelor romilor, care să se concretizeze printr-o „asumare politică autentică, constantă, a provocărilor 
politicilor de egalizare a șanselor pentru minoritatea romilor”. Această recomandare este reflectată marginal în 
textul SNIR actual și rămâne un scop de atins pe viitor, dată fiind capacitatea politică limitată a comunităţii 
rome de a acţiona ca un partener puternic și de încredere al instituţiilor publice. 

SNIR a fost elaborată sub presiunea termenelor limită impuse de CE și cu atenţie insuficientă acordată 
respectării standardelor minime pentru elaborarea politicilor publice, fără o evaluare efectivă a exerciţiilor 
precedente și fără o definire relevantă a situaţiei curente și a unor ţinte de atins. 

Mai mult, structurile guvernamentale nu au reușit să colecteze în mod sistematic date despre situaţia romilor 
din România, fie ele cantitative sau calitative, iar colectarea de date realizată de către instituţiile publice, 
cu excepţia recensământului, tind să ignore etnia în baza argumentului că acest fapt ar fi neconcordant 
cu legislaţia în domeniul protecţiei datelor cu caracter personal. Cu toate acestea, legislaţia în domeniul 
colectării datelor permite colectarea unor date sensibile pentru scopuri statistice clare (Legea nr. 677/2001 
pentru protecţia persoanelor cu privire la prelucrarea datelor cu caracter personal și libera circulaţie a 
acestor date). În plus, implementarea proiectelor finanţate de UE impune colectarea și raportarea datelor 
personale ale beneficiarilor către autorităţile de management. 

2 HG nr. 870/2006 pentru aprobarea Strategiei de îmbunătăţire a elaborării, coordonării și planificării politicilor publice la nivel central, 
Anexă, Secţiunea II, Linii de acţiune, 1.1. tipuri de documente de politici.

3 Administraţia Prezidenţială, Comisia Prezidenţială Pentru Analiza Riscurilor Sociale și Demografice Raportul extins al Comisiei 
prezidenţiale pentru analiza riscurilor sociale și demografice: Riscuri și inechităţi sociale în România (București, 2009), 212. Disponibil la: 
http://www.presidency.ro/static/CPARSDR_raport_extins.pdf.
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În cursul anului 2012 nu s-a înregistrat aproape niciun progres în ceea ce privește SNIR, nu s-au organizat 
acţiuni sistemice pentru a discuta și analiza SNIR și, mai mult, nu s-a întreprins nicio acţiune consecventă 
de implementare a noii Strategii. Guvernul român a făcut foarte puţini pași în direcţia implementării SNIR 
mai ales datorită faptului că la Comisia Europeană se afla în curs evaluarea strategiilor naţionale.4 În aprilie 
2013, nu există încă o poziţie formală a guvernului privind recomandările de revizuire formulate de CE, ceea 
ce subliniază evident opiniile exprimate de către societatea civilă în privinţa inoperatibilităţii strategiei dacă 
aceasta nu se concentrează asupra următoarelor: revizuirea priorităţilor, stabilirea stării de fapt și a unor 
ţinte de atins, alocarea resurselor financiare necesare și asigurarea utilizării eficiente a fondurilor structurale 
și de coeziune în acest scop, asigurarea unei coordonări relevante între instituţiile responsabile pentru 
implementare și a unui mecanism solid și funcţional pentru a implica autorităţile locale, societatea civilă și 
comunităţile de romi în implementare și monitorizare. 

Alocările bugetare pentru implementarea SNIR sunt inconsistente. Majoritatea măsurilor fie că nu au o 
alocare bugetară specifică (pe considerentul că acţiunile cu focalizare pe romi nu necesită o alocare specială 
deoarece sunt incluse în programele generale ale ministerelor responsabile, unde romii sunt un grup ţintă / 
beneficiari), fie că se menţionează ca sursă potenţială fondurile structurale (din nou, fără estimări, ceea ce este 
explicabil atâta vreme cât nu există nici indicatori de atins). Adoptarea SNIR în decembrie 2011, înainte de 
adoptarea Bugetului de Stat pentru 2012, a condus la lipsa unor surse clare de finanţare a diferitelor măsuri 
incluse în documentul de politică publică, o situaţie care s-a repetat și în cazul Bugetului de stat pentru 2013. 
De asemenea, evaluarea SNIR așteptată din partea Comisiei Europene a permis guvernului și ministerelor de 
resort să amâne orice alocare financiară dedicată. 

Costul de implementare estimat pentru 2012-2015 este de 234.710.000 RON, aproximativ 55,3 milioane 
euro. Această cifră este departe de nevoile reale de sprijin financiar pentru implementarea efectivă a 
măsurilor enumerate în strategie, chiar în absenţa cuantificării sau presupunând că se vor atinge doar ţinte 
minimale stabilite ca indicatori de succes. 

În practică, măsurile SNIR bugetate sunt în general intervenţiile consacrate care vizează de câţiva ani 
cetăţenii români de etnie romă (cum ar fi măsurile afirmative în educaţie, programul de mediere sanitară), 
diferite acţiuni finanţate deja prin proiecte / contracte în curs la data la care a fost aprobat SNIR, programul 
de locuinţe sociale (care s-a bugetat înainte de aprobarea SNIR, dar implementarea a fost întârziată repetat), 
diferite campanii sau acţiuni foarte specifice în domeniul cultural.

De fapt, în absenţa unor ţinte măsurabile pentru măsurile de bază incluse în SNIR, estimările bugetare 
ar fi fost imposibile. Această situaţie conduce la imposibilitatea de a măsura în mod relevant eficienţa, 
eficacitatea și impactul SNIR.

Coordonarea dintre diferitele paliere de guvernare implicate în implementarea SNIR este slabă. Nu există 
distincţii clare între responsabilităţi și instrumentele prin care diferitele paliere de guvernare implicate 
în politicile de incluziune a romilor ar putea să își coordoneze și să-și completeze acţiunile în vederea 
implementării SNIR. 

Agenţia Naţională pentru Romi (ANR), instituţie a administraţiei publice centrale, este responsabilă pentru 
„aplicarea, coordonarea, monitorizarea și evaluarea măsurilor sectoriale de intervenţie socială care sunt parte a 
Strategiei Guvernului României de Îmbunătăţire a Situaţiei Romilor”5 și acţionează ca „secretariatul Comitetului 
Mixt pentru Implementarea și Monitorizarea Strategiei”.6 ANR însă este subordonat Secretariatului General al 
Guvernului și nu are nicio competenţă sau autoritate să coordoneze politici transversale ale ministerelor 
responsabile pentru elaborarea, implementarea, coordonarea, monitorizarea și evaluarea măsurilor SNIR. 

Compartimentul Central de Monitorizare și Evaluare a fost înfiinţat ca punct de contact pentru SNIR la 
nivelul Secretariatului General al Guvernului, cu rolul de a „asigura coordonarea implementării și monitorizării 

4 Comunicarea CE COM(2012) 226, Strategiile Naţionale de Integrare a Romilor: un prim pas în implementarea Cadrului UE, disponibil 
la: http://ec.europa.eu/justice/discrimination/files/com2012_226_en.pdf. 

5 Ordinul președintelui ANR nr. 80/2010, articolul 3.
6 Ordinul președintelui ANR nr. 80/2010, articolul 4.
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Strategiei”. În ciuda relativei scurte existenţe, s-au înregistrat deja multe schimbări în această structură în 
timpul perioadei analizate. După ce a fost ales senator, dl. Damian Drăghici, consilierul primului ministru 
în problemele romilor, a fost înlocuit de dl. Gheorghe Răducanu, consilier de stat (în ianuarie 2013) pentru 
un interval de 21 zile. În scurtul său mandat, dl. Răducanu a organizat „întâlniri informale” cu reprezentanţii 
societăţii civile pentru a-și prezenta planul pentru mandatul său, inclusiv modalităţi practice de colaborare 
cu ANR. La puţin timp după această întâlnire, primul ministru l-a schimbat din funcţie. În același timp, noul 
ales senator Damian Draghici, numit între timp Consilier Onorific al primului ministru pentru problemele 
romilor, a iniţiat un proiect de lege pentru a „transfera” Agenţia Naţională pentru Romi (o agenţie 
guvernamentală care face parte din executiv) sub controlul Senatului. În paralel, se făceau planuri pentru 
a plasa Departamentul pentru Relaţii Interetnice (subordonat Secretariatului General al Guvernului) sub 
autoritatea Camerei Deputaţilor. 

Aceste schimbări, precum și lipsa de certitudine în ceea ce este perceput de către mulţi ca un joc politic 
de a controla instituţiile publice, dovedesc o preocupare declarativă, dar nu autentică pentru elaborarea și 
implementarea de politici care să vizeze incluziunea romilor. Această situaţie a condus la dezorganizarea 
agendelor instituţiilor publice responsabile pentru implementarea SNIR, în timp ce Punctul de Contact 
Naţional, care ar trebui să coordoneze monitorizarea și evaluarea implementării SNIR, este incapabil să ofere 
informaţii despre starea activităţilor SNIR. În plus, SNIR nu dispune de un set de date de referinţă despre 
situaţia iniţială, la demararea implementării sale, care ar putea permite o monitorizare și evaluare riguroasă. 

România se află încă în faza de consultare în ceea ce privește procesul de programare a fondurilor UE pentru 
2014-2020 și nu există încă niciun angajament financiar în privinţa aspectelor vizate pentru îmbunătăţirea 
situaţiei romilor. ANR este membru al Comitetului Interinstituţional pentru Acordul de Parteneriat (CIAP),7 
o structură consultativă care include instituţii ale ministerelor, agenţii, agenţii de dezvoltare regională și 
organizaţii ale societăţii civile, coordonată de Ministerul Fondurilor Europene.8 Acest comitet va trebui să 
valideze diferitele stadii de elaborare a Acordului de Parteneriat și documentele programatice rezultate. S-au 
înfiinţat de asemenea 12 Comitete Consultative Tematice9 care sprijină CIAP în elaborarea documentelor 
de programare oficiale. ANR este reprezentat și acolo. 

Rolul ANR este să promoveze problematica incluziunii romilor – de la fundamentarea sa prin analize socio-
economice, prin introducerea sa ca o axă prioritară majoră în programele viitoare de fonduri structurale, 
până la promovarea abordărilor integrate în programare și utilizarea fondurilor combinate pentru a rezolva 
problematica romilor. După cum s-a anunţat la finele lunii aprilie 2013, ANR a reluat procesul de consultare 
cu societatea civilă în vederea revizuirii SNIR cu scopul de a obţine un acord asupra diferitelor priorităţi 
care ar putea fi apoi discutate cu ministerele de resort și mai apoi propuse spre finanţare în perioada de 
programare 2014-2020. 

Participarea societăţii civile rome în SNIR rămâne o chestiune nerezolvată. Anul 2012 a fost caracterizat 
de existenţa unui anumit nivel de confuzie în rândul organizaţiilor societăţii civile rome10 ca rezultat al 
conducerii aparent bicefale a procesului de implementare a strategiei – care urma să fie asigurată fie de 
președintele ANR, fie de Consilierul de stat (Punctul de Contact Naţional). 

SNIR urmărește să “responsabilizeze autorităţile publice locale și centrale, minoritatea romă și societatea civilă 
pentru creșterea nivelului de incluziune socială și economică a cetăţenilor români care aparţin minorităţii rome”. 
Este însă nerealist ca societatea civilă romă să fie responsabilizată pentru incluziunea socială și economică a 
etnicilor romi în absenţa unui mecanism solid de participare în elaborarea, implementarea, monitorizarea și 
evaluarea măsurilor prevăzute. Datorită faptului că SNIR este un document de politică publică elaborat de 

7 http://www.maeur.ro/files/articles/Lista_membrilor_CIAP.pdf. 
8 Pe baza Memorandumului guvernului pentru „Aprobarea acţiunilor şi documentelor privind pregătirea accesării şi implementării fondurilor 

europene în perioada 2014-2020”, aprobat în 13 iunie 2012. 
9 Comitetele Consultative tematice sunt: Transport; Mediu și schimbări climatice; Competitivitate și energie eficientă; tehnologia 

Informaţiilor și Comunicării; Educaţie; Ocupare, incluziune socială și servicii sociale; Sănătate; Turism, cultură și moștenire culturală; 
Dezvoltare rurală, agricultură și pescuit; Administraţie și bună guvernare; Comitetul Consultativ pentru Dezvoltare Regională; 
Comitetul Consultativ pentru Coeziune Teritorială. 

10 Interviu cu reprezentanţi ai Alianţei civice Rome din România, București, ianuarie 2013.



M
on

it
or

iz
ar

ea
 s

oc
ie

tă
ți

i c
iv

ile

10

DECADE OF

ROMA 
INCLUSION
2 0 0 5 - 2 0 1 5 

guvernul României, există așteptarea ca organele guvernamentale să fie responsabile pentru transpunerea 
în practică a acestei politici.

De fapt, abia recent a început transpunerea în practică a principiului generos al participării romilor, descris 
în SNIR astfel: „implicarea activă a romilor în aceste acţiuni este esenţială. În acest scop, începând din 2012, 
ANR va lua măsuri pentru stabilirea unui mecanism de consultare și implicare permanentă a societăţii civile în 
implementarea și monitorizarea Strategiei de incluziune a cetăţenilor români de etnie romă”. Noul președinte 
ANR11 a reactivat așa-numitul Comitet Consultativ, care are rolul de a “deveni un grup operativ care va 
schimba informaţii, contribuind la rezolvarea problemelor strategice de interes naţional în ceea ce privește 
romii”,12 constând din reprezentanţi ai ministerelor și agenţiilor guvernamentale relevante, ai Consiliului 
Naţional pentru Combaterea Discriminării și membri ai parlamentului care reprezintă minoritatea romă, dar 
și membri ai unor organizaţii neguvernamentale rome și ne-rome. 

S-a prevăzut de asemenea înfiinţarea a patru sub-comitete – pentru învăţământ, sănătate, ocupare 
și dezvoltare regională/locuire – pentru a oferi consultanţă președintelui ANR. Conform calendarului 
activităţilor prezentat la întâlnirea Grupului de Lucru Interministerial din martie 2013, procesul de consultare 
ar fi trebuit să se finalizeze în aprilie 2013, dar este relevant de menţionat că o simplă analiză a procesului 
verbal al ședinţei grupului de Lucru Interministerial ne permite să concluzionăm că grupul nu a discutat 
situaţia SNIR ca şi document de politică publică sau dacă acest document se conformează unor standarde 
de elaborare stipulate prin lege.

În prezent, nu există aproape nici o informaţie publică despre compoziţia actuală (după alegerile din 2012) 
și activităţile Comisiilor Ministeriale pentru Romi, structuri ministeriale care ar trebui să includă personalul 
ministerelor cu responsabilităţi în privinţa problematicii rome, reprezentanţi ANR dar și „reprezentanţi ai 
organizaţiilor neguvernamentale rome cu expertiză relevantă”. Așa-numitele Grupuri de Lucru Tehnice, 
care ar trebui să monitorizeze și să adapteze SNIR încă nu s-au înfiinţat ca să poată colabora cu Comisiile 
Ministeriale. Este dificil să găsim semne convingătoare de coordonare când vorbim despre coordonarea 
dintre diferitele niveluri de guvernare implicate în implementarea SNIR.

După cum se va discuta pe larg în prezentul raport, de la adoptarea Strategiei s-au remarcat foarte puţine 
progrese în domeniul învăţământului, sănătăţii, ocupării și locuirii. 

Antidiscriminare

În perioada acoperită de prezentul raport nu s-a implementat nicio măsură specială din Strategia guvernului 
pentru incluziunea romilor. Instabilitatea politică din perioada recentă rezultată din lupta pentru controlul 
instituţiilor publice și pentru ocuparea posturilor a dovedit că decidenţii politici nu au avut niciun interes să 
avanseze măsuri de politică publică eficiente pentru incluziunea romilor. 

Lupta împotriva rasismului și a discriminării ar trebui să fie „coloana vertebrală” a Strategiei. Procesul de 
revizuire a strategiei, programat pentru mijlocul anului 2013, ar trebui să conducă la includerea unor 
aranjamente instituţionale care să permită Consiliului Naţional pentru Combaterea Discriminării (Equality 
Body) să contribuie activ la încorporarea principiului non-discriminării și egalităţii în toate domeniile de 
politici publice ale Strategiei pentru perioada 2014-2020.

Guvernul ar trebui să îmbunătăţească legislaţia anti-discriminare pentru creșterea nivelului de sancţiuni 
aplicate în cazuri de discriminare, să definească explicit și să sancţioneze segregarea rasială ca o formă gravă 
de discriminare și să combată discriminarea instituţională prin toate mijloacele. 

Discriminarea multiplă a femeilor rome ar trebui abordată sistematic în Strategia revizuită și vizată printr-
un cadru legal îmbunătăţit de combatere a discriminării. Instituţiile publice ar trebui să iniţieze campanii 

11 Daniel Vasile, lider al Partidei Romilor Pro Europa, Președinte ANR.
12 Ordinul Președintelui ANR nr. 22/01.03.2013 privind reactivarea Comitetului Consultativ al ANR.
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împotriva disciminării și intoleranţei și să asigure vizibilitatea acestora în mass media, în învăţământul 
public și în sistemul public de sănătate, precum și în administraţia publică. Guvernul ar trebui să își asume 
obligaţiile internaţionale în ceea ce privește implementarea deplină a hotărârilor CEDO.

Există nevoia de a investi în colectarea sistematică a datelor dezagregate pe etnii pentru a asigura accesul 
deplin al romilor la identitate, mai ales în zonele rurale, și pentru reducerea barierelor birocratice în luarea în 
evidenţă a persoanelor fără documente de identitate. Ar trebui să se adopte sistematic măsuri active pentru 
protecţia copiilor romi, dublate de eforturi de prevenire a traficului de persoane, aspect la care persoanele 
de etnie romă sunt deosebit de vulnerabile. Aceste eforturi ar trebui concentrate pe servicii de prevenire și 
protecţie ţintite spre persoanele de etnie romă care se află în situaţie de risc de a deveni victime. 

Nici până la ora aceasta nu există informaţii oficiale despre progresul înregistrat în desegregare sau despre 
impactul măsurilor de prevenire și gestionare a cazurilor de segregare școlară a copiilor romi. La fel, 
Ministerul Educaţiei nu a făcut publice informaţii despre implementarea măsurilor prevăzute în Strategia 
de Incluziune a Romilor în privinţa învăţământului. Deși în legislaţia anti-discriminare actuală nu se oferă 
o definiţie explicită a segregării pe baze etnice, jurisprudenţa CNCD a stabilit că segregarea se referă la 
segregarea în educaţie. Mai mult, CNCD a recunoscut că segregarea copiilor romi în sistemul de învăţământ 
constituie o „formă gravă de discriminare”. 

În domeniul Sănătăţii și Locuirii,13 Strategiei din 2012 îi lipsesc în totalitate măsuri care să vizeze abordarea 
discriminării, în timp ce în domeniul Ocupare strategia stipulează doar “promovarea programelor elaborate 
pentru a crește gradul de conștientizare a angajatorilor referitor la discriminarea la locul de muncă, egalitate de 
șanse, hărţuirea psihologică și dialogul social.”14

În ce privește prevenirea, CNCD a oferit formări specializate unor grupuri specifice, cum ar fi magistraţii și 
personalul administrativ din justiţie, iar rezultatele se pot vedea în deciziile curţilor care se îmbunătăţesc pe 
an ce trece. Când se invocă ordonanţa guvernului nr. 137/2000 într-un caz, judecătorii consultă de regulă 
CNCD și în toate cazurile iau în considerare opinia exprimată de această instituţie. 

În ceea ce privește implementarea prevederilor incluse în Directiva Rasială a UE, sancţiunile aplicate sunt 
nesemnificative, insuficient de descurajante. Un alt aspect identificat este acela că deși legislaţia românească 
se presupune că oferă toate instrumentele legale pentru accesul la justiţie și jurisprudenţa din domeniul 
discriminării rasiale, există loc de mai bine în ce privește generalizarea principiilor tratamentului egal și al 
non-discriminării în politicile publice existente, precum și în ce privește demersurile preventive. 

Prevederile legate de sarcina probei în cadrul legislativ românesc nu se conformează în totalitate cu 
Directiva Rasială și în prezent se află în pericol de a se dilua în continuare. Cu puţin timp înainte de finalizarea 
prezentului raport, Parlamentul a aprobat un proiect de lege care modifică legea antidiscriminare, incluzând 
modificări aduse prevederilor referitoare la sarcina probei în cazurile supuse atenţiei CNCD.15

Educaţie

Segregarea școlară în România continuă să fie interzisă prin ordin de ministru, deși noua lege a educaţiei 
a intrat în vigoare în 2011.16 Prevederile ordinului de ministru17 nu sunt implementate de către școli sau 
inspectorate școlare. Este nevoie de un cadru legislativ mai ferm pentru a interzice segregarea, inclusiv de 
sancţiuni mai severe pentru cei care nu implementează prevederile în vigoare. 

13 În domeniul Locuire, SNIR se referă la amendamentele legislative care reglementează garanţiile pentru calitatea locuirii și stipulează 
creșterea numărului de unităţi de locuire prin identificarea unor soluţii pentru persoanele sau grupurile dezavantajate, vulnerabile, 
expuse discriminării.

14 HG nr. 1221/2011, Strategia Guvernului României de Incluziune a cetăţenilor români aparţinând minorităţii romilor pentru perioada 
2012-2020, Capitolul VII. Direcţii de Acţiune, B. Ocupare. 

15 Legea nr. 61/21.03.2013 pentru modificarea Ordonanţei Guvernului nr. 137/2000.
16 Legea Educaţiei nr. 1/2011, Monitorul Official al României, Partea 1, nr. 18/ 10 ianuarie 2011.
17 A se vedea – Ordinul ministrului 1540/19 iulie 2007.
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Nu există date referitoare la starea actuală a segregării școlare în România, deși o notificare din 2010 a 
Ministerului Educaţiei a raportat că școlile au semnalat tendinţe de segregare și, în conformitate cu 
legislaţia existentă, a solicitat inspectoratelor să se asigure de aplicarea legislaţeii anti-segregare. Singurele 
date disponibile sunt incluse în studiile realizate de ONG-uri și de organizaţii internaţionale ca parte a 
unor proiecte proprii. De exemplu, în 2012, Fondul pentru Educaţia Romilor a estimat că între 13% și 45% 
dintre elevii romi din România studiau în școli segregate.18 Aceste date nu pot constitui o evaluare initiala 
deoarece eșantioanele nu erau reprezentative la nivel naţional și definirea segregării utilizată de către 
cercetători a fost diferită de cea oferită de Ministerul Educaţiei. 

În continuare există semnalări din partea unor organiaţii active în domeniu privind cazuri de tratament 
discriminatoriu faţă de elevii romi în sistemul de învăţământ. Un studiu din 2011 realizat la solicitarea 
Fondului pentru Educaţia Romilor în rândul elevilor de clasele V-VIII în școli din trei regiuni ale României, 
utilizând trei sub-eșantioane de elevi romi, ne-romi și absolvenţi, a constatat că elevii romi erau mai frecvent 
așezaţi în spatele clasei decât colegii lor ne-romi.19

Este absolut necesar ca Ministerul Educaţiei să demareze colectarea de date dezagregate pe etnie la nivelul 
școlilor, judeţelor și naţional și să publice aceste date. În absenţa lor, nu se poate măsura niciun progres în 
implementarea eforturilor de desegregare, iar rapoartele produse rămân simple discursuri. 

Eforturile de desegregare iniţiate de Ministerul Educaţiei au constat din proiecte finanţate din Fondul Social 
european, având ca partener Ministerul. Însă aceste proiecte nu au publicat informaţii despre câte școli au 
implementat planuri de desegregare și câţi copii romi au fost integraţi în școli de masă. 

2012 nu a adus nicio schimbare semnificativă în ce privește gradul de incluziune al sistemului de învăţământ 
din România. Este nevoie să se adopte noi reglementări și măsuri pentru a transpune în practică principiile 
stipulate de noua lege a educaţiei.

Elevii romi continuă să fie trataţi in mod discriminatoriu în școli. Nu există informaţii despre copiii romi aflati 
în instituţii de învăţământ special. 

Guvernul României a implementat programe specifice finanţate de la bugetul de stat și co-finanţate 
din fonduri UE care vizau facilitarea accesului la educaţie și reducerea ratei abandonului școlar în rândul 
grupurilor dezavantajate, inclusiv în rândul romilor. Aceste programe nu sunt elaborate în mod specific 
pentru romi, dar elevii romi beneficiază de aceste măsuri. 

Nu există informaţii despre plasarea eronată a copiilor romi în instituţii de învăţământ special. Ca urmare, nu s-au 
luat măsuri pentru a aborda potenţialele probleme legate de acest fenomen. Nexistand date despre numărul 
elevilor romi în învăţământul special nu se pot obţine informaţii despre progresul realizat în acest domeniu. 
Este important totusi de remarcat faptul că suprareprezentarea elevilor romi în școlile speciale din România nu 
a fost documentată ca o problematică majoră, așa cum s-a procedat în alte ţări din Europa Centrală și de Est. 

Noua lege a educaţiei prevede un an pregătitor înainte de începerea clasei întâi. Experţii consideră că 
această prevedere este pozitivă și că ar trebui să ofere o șansă copiilor romi care nu au participat în 
învăţământul preșcolar să ajungă din urmă colegii care au beneficiat de învăţământ preșcolar. 

S-a observat progres modest în ceea ce privește accesul la învăţământ profesional/ vocaţional. Școlile 
profesionale au fost desfiinţate in trecut dar au fost reintroduse în anul școlar 2012-2013. În plus, criza 
economică globală a afectat negativ numărul de mediatori școlari și cel al profesorilor de limba romani 
din sistemul de învăţământ. România continuă măsurile afirmative pentru elevii romi care participă în 
învăţământul secundar superior și în cel terţiar.

18 Bercus, C. (2012) Addressing educational gaps of Roma children by making the best use of European Structural Funds (Abordarea 
carenţelor în educaţia copiilor romi exploatând eficient Fondurile Structurale Europene), prezentare susţinută la A 2-a Convenţie 
Anuală împotriva Sărăciei și Excluziunii Sociale, Bruxelles. Disponibil la http://www.euconf.eu/convention2012/en/registration/
presentations/day2/plenary/17.00_4_Bercus.pdf.

19 Ivan, C., Rostas, I., Mihalache, C. (2012) Părăsirea timpurie a școlii: cauze și efecte, București: Roma Education Fund România, p. 9.
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Numărul mediatorilor școlari romi angajaţi în sistemul de învăţământ a scăzut în ultimii doi ani de la 
aproximativ 500 la circa 400, în ciuda faptului că se formează anual între 30 și 60 noi mediatori școlari. Aceeași 
tendinţă s-a observat și în privinţa profesorilor de limba romani: numărul lor a scăzut de la aproximativ 520 
la circa 400-420 în aceeași perioadă, deși continuă să fie instruiţi anual 50 de profesori de limba romani și 
istoria și tradiţiile romilor.20

O practică pozitivă în sistemul de învăţământ românesc sunt măsurile afirmative de care beneficiază elevii 
romi auto-identificaţi care intră în clasa a IX-a și în învăţământul superior. Începând din 1992, guvernul 
României a asigurat locuri speciale pentru studenţii romi și mai târziu această măsură a fost extinsă și la 
elevii care intră în clasa a IX-a. Până în prezent, între 2800 și 3400 de elevi romi au fost admiși anual pe 
locurile speciale în clasa a IX-a și peste 600 de studenţi romi au avut acces la locuri speciale în universităţi 
de stat din toată ţara, inclusiv la programe doctorale.21

Ocupare

Populaţia romă din România se află într-o situaţie foarte vulnerabilă în ceea ce privește accesul la ocupare 
comparativ cu populaţia totală. Romii participă modest la economia formală; ei lucrează mai ales în 
agricultură, construcţii și industrie (în cele mai multe cazuri pe posturi care nu necesită calificare); romii 
se confruntă cu discriminare în accesarea unor locuri de muncă; în plus, în medie, au un nivel redus de 
educaţie (analfabetismul este larg răspândit, 25% dintre romii adulţi fiind analfabeţi funcţionali). În 2011, 
rata de șomaj în rândul romilor a fost de 48,6%22 comparativ cu 7,4%23 în cazul populaţiei majoritare (ambele 
date sunt calculate conform definiţiei date de Organizaţia Internaţională a Muncii).

În domeniul ocupării, 2012 ca primul an de implementare a SNIR a fost marcat de puţine rezultate sau 
realizări măsurabile în ce privește ocuparea romilor și de acţiuni de politică publică și mai puţin eficiente în 
domeniu, în timp ce recomandările CE pentru revizuirea SNIR nu au fost încă transpuse în practică. 

Instituţiile publice cu responsabilităţi în domeniu continuă să elaboreze și să implementeze mai mult sau mai 
puţin aceleași programe generale de sprijin și asistenţă. În ciuda focalizării – în mod declarativ – pe sprijinirea 
romilor, majoritatea măsurilor se adresează grupurilor vulnerabile în general și nu se colectează în mod sistematic 
date dezagregate pe etnii. Mai mult, ţintele nu sunt stabilite proporţional cu gradul de șomaj care afectează 
minoritatea romilor; măsurile implementate nu sunt adaptate la problemele reale (piaţa muncii, capitalul social 
și uman în comunităţile de romi) și nu sunt evaluate, monitorizate și adaptate în lumina constatărilor din studii 
de specialitate; toate comunităţile de romi beneficiază de aceleași măsuri speciale indiferent de specificităţile 
acestora sau de problemele lor specifice. Acest fapt face imposibilă evaluarea resurselor alocate, atingerea 
ţintelor stabilite și stabilirea raportului cost-eficienţă al intervenţiilor implementate. 

Fondurile structurale au permis oferirea unor pachete de servicii mai extinse care au venit în sprijinul 
incluziunii sociale active, unele dintre ele aducând beneficii romilor. Între 2007 și 2013, Programul Operaţional 
Sectorial Dezvoltarea Resurselor Umane (POSDRU) a operat cel puţin trei domenii de intervenţie majore 
finanţând proiecte care au oferit asistenţă individualizată în identificarea unui loc de muncă, combinată cu 
participarea la cursuri de instruire și chiar sprijin pentru economia socială.24 Multe dintre aceste proiecte 

20 Prof. Gheorghe Sarău, comunicare personală, 23 martie 2013, disponibil în dosarul autorului.
21 Institutul de Știinte ale Educaţiei, Raport naţional privind măsurile întreprinse pentru punerea în aplicare a Convenţiei și Recomandărilor 

asupra luptei împotriva discriminării în domeniul educaţiei (1960), București, septemberie 2012, p. 49. Raportul este disponibil la: 
http://www.ise.ro/raport-national-privind-masurile-intreprinse-pentru-punerea-in-aplicare-a-conventiei-si-recomandarilor-asupra-
luptei-impotriva-discriminarii-in-domeniul-educatiei-1960.

22 Ana Maria Preoteasa, Monica Șerban, Daniela Tarnovschi. Situaţia romilor în România, 2011. Între incluziune socială și migraţie 
(București: Fundaţia Soros România, 2011). Datele au fost colectate utilizând un eșantion reprezentativ de romi autoidentificaţi din 
România. 

23 Institutul Naţional de Statistică, comunicat de presă, aprilie 2012.
24 Axa 5, DMI 5.1 Elaborarea și implementarea măsurilor active de ocupare (198 milioane Euro pentru 2007-2013); Axa 6, DMI 6.1 

Dezvoltarea economiei sociale (429 milioane Euro alocare iniţială pentru 2007-2013); Axa 6, DMI 6.2 Îmbunătăţirea accesului și 
participării grupurilor vulnerabile pe piaţa muncii (101 milioane Euro alocare iniţială pentru 2007-2013) http://www.fseromania.ro.
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ţintesc comunităţile de romi și majoritatea sunt implementate de către ONG-uri. Cu toate acestea însă 
eficienţa lor și realizările concrete nu au fost monitorizate și evaluate în mod consecvent și modul în care 
Autoritatea de management a POSDRU raportează rezultatele implementării nu ne permite să oferim 
informaţii complete despre numărul de beneficiari romi implicaţi (până în prezent) în asemenea proiecte 
sau unde anume se implementează acestea. Practic, utilizarea fondurilor UE pentru integrarea romilor pe 
piaţa muncii a condus la rezultate specifice, însă nu există angajamente pe termen lung de continuare sau 
extindere a proiectelor relevante. 

În ultimii cinci ani, guvernul României nu a făcut nimic pentru a crește nivelul de conștientizare și înţelegere 
a publicului larg în ceea ce privește beneficiile integrării romilor în societate. Cu alte cuvinte, se pare că 
autorităţile din România nu privesc romii ca pe un grup de cetăţeni în care merită să investești, ci mai 
degrabă ca pe o problemă socială care trebuie abordată zilnic (fără a avea un scop pe termen lung). 

Sănătate

Sărăcia și excluderea socială afectează indicatorii de sănătate ai persoanelor de etnie romă, care sunt semnificativ 
mai slabi decât cei ai populaţiei majoritare. Condiţiile precare de trai în care se găsesc romii din România 
conduc frecvent la carenţe vitaminice, la malnutriţie, anemii, distrofii și rahitism în rândul copiilor. Aceste 
condiţii afectează populaţia romă la o scară disproporţionat de mare faţă de populaţia majoritară. Indicatorii de 
sănătate a romilor sunt îngrijorători şi în privinţa bolilor infecţioase, în special tuberculoza (TBC), România având 
cea mai mare incidenţă TBC din Europa Centrală şi de Est25 şi cel mai mare număr de cazuri noi de TBC pediatric 
în fiecare an din toată Europa.26 Conform Organizaţiei Mondiale a Sănătaţii (WHO), numărul cazurilor noi de 
TBC la romii din Bucureşti este evaluat la 1023,7/100.000 în 2001.27 Astfel, aşa cum indică rezultatele analizelor 
ştiinţifice, problemele legate de sănătate ale romilor se înscriu într-un cerc vicios de excluziune socială.

Puţinele studii disponibile au indicat o speranţă de viaţă de 63-64 ani pentru romi comparativ cu 70 ani 
pentru etnicii români.28 Mortalitatea infantilă este de patru ori mai mare în rândul romilor.29 Datele UNDP 
din anii 1990 au arătat că peste 40% din copii romi din România erau slab hrăniţi și sufereau de malnutriţie,30 
o situaţie care nu s-a schimbat semnificativ de atunci. 

Studiile au arătat faptul că romii fie au acces limitat la servicii, fie sunt formal sau informal exluși din sistemul 
de sănătate.31 Deși acoperirea cu servicii medicale primare prin medicii de familie în rândul populaţiei rome 
pare să fie destul de ridicată (87% dintre respondenţi au afirmat că au medic de familie, iar rata de acoperire 
cea mai ridicată a fost în rândul celor de peste 50 de ani – 91%), accesul la aceste servicii rămâne modest.32 
Medicii de familie se bucură de încredere ridicată (67%), dar în caz de boală mulţi romi preferă să se trateze 
singuri, fără a li se prescrie medicaţie sau recurgând la metode tradiţionale (56,5%) mai degrabă decât să 
apeleze la îngrijire medicală chiar și atunci când boala necesita o vizită la medicul de familie. 33 

Printre barierele majore în ceea ce priveşte accesul la servicii de sănătate se numără lipsa de cunoştinţe 
despre prevenirea bolilor şi lipsa de informare despre drepturile şi modalităţile de acces la servicii de sănătate. 

25 World Health Organization, Global Plan to Stop TB (2003). Disponibil la: http: //www.who.int/gtb/publications/globrep/pdf/region/
europe.pdf. 

26 Prezentare powerpoint, Ziua Mondiala TBC, Romanian NTP, martie 2002, inmanat la DOW in timpul vizitei de teren.
27 WHO, 2003.
28 Mercury Research (2006) Tuberculosis partnership project Romania (Proiect de parteneriat tuberculoză – România), București.
29 Mark Braham, Untouchables: A study about the Roma population in Central and Eastern Europe (Geneva: UNHCR, 1993).
30 Idem. 
31 Romani CRISS (2007) Healthcare services and the Roma. Evaluating the health mediation program (Serviciile de sănătate și romii. Evaluarea 

programului de mediere sanitară). Sastipen. 2009. Assessing the access of Roma to public healthcare services (Evaluarea accesului romilor 
la servicii publice de sănătate). Open Society Institute (2005) Mediating Roma Health-Policy and Program Opportunities (Medierea 
Politicilor de Sănătate pentru Romi și Oportunităţi de Programe).

32 Centrul pentru Politici și Servicii de Sănătate Sastipen, Evaluarea impactului programului de mediere sanitară – 2011 (București, 
Sastipen, 2011), 55. Disponibil la: http://www.sastipen.ro/wp-content/uploads/2012/05/Analiza-de-impact-Programul-de-Mediere-
Sanitara_SASTIPEN.pdf.

33 Idem.
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Această concluzie rezultă şi din faptul că preocuparea pentru sănătate înţeleasă simplu ca interes manifestat 
de membrii comunităţii faţă de metode moderne de prevenire, control şi tratament al afecţiunilor medicale 
(frecvenţa accesării serviciilor medicale primare) nu este foarte ridicată în rândul romilor. 

Excluderea romilor din sistemul public de sănătate în România este efectul unor factori specifici legaţi de 
discriminare, pe de o parte, precum și de barierele generale care rezultă din organizarea și funcţionarea 
sistemului, pe de altă parte.34 Pentru a accesa serviciile publice de sănătate, este nevoie ca indivizii să 
dovedească statutul lor de asigurat. Însă o bună parte din populaţia de romi nu poate obţine statutul de 
asigurat, ceea ce compromite accesul la servicii de sănătate.35

Obstacolul major în accesarea serviciilor de sănătate rămâne lipsa asigurării de sănătate, ceea ce deseori 
se datorează faptului că persoanele nu contribuie la sistemul de asigurări sociale de sănătate sau nu au 
calitatea de beneficiar al venitului minim garantat, calitate care oferă posibilitatea de a beneficia de un 
pachet minim de servicii medicale gratuite. 

Pentru mulţi romi, lipsa veniturilor a contribuit semnificativ la lipsa asigurării sociale de sănătate. În situaţiile de 
sărăcie, oamenii – indiferent de etnie – nu efectuează plăţile obligatorii la fondul de sănătate, individul fiind 
privat de drepturile sale fundamentale de a-și satisface nevoile primare – alimentaţie, igienă, îngrijire medicală. 
Este un cerc vicios în identificarea cauzelor lipsei asigurării de sănătate, conducându-ne către concluzia că 
este nevoie ca cei care elaborează politicile în domeniu ar trebui să aibă în vedere o abordare integrată. 

Teoretic vorbind, odată ce o persoană este asigurată, nu ar mai trebui să se confrunte cu bariere în 
accesarea serviciilor publice de sănătate. În practică, însă, s-a demonstrat că sunt persoane de etnie romă 
care îndeplinesc criteriile și au calitatea de asigurat medical dar, datorită prejudecăţilor şi stereotipurilor 
personalului medical, întâmpină bariere în procesul de accesare a serviciilor de sănătate publică.36

Femeile rome se confruntă cu cele mai grave forme de discriminare când accesează servicii ginecologice. 
Saloanele separate37 pentru femeile rome în maternităţi sau în spitalele de pediatrie, comportamentul 
degradant, remarcile răutăcioase adresate femeilor rome sunt parte a experienţelor în contactul cu sistemul 
de sanatate, deși – la nivelul discursului public – România este o ţară care promovează egalitatea de șanse, 
non-discriminarea și se conformează în totalitate reglementărilor europene în aceste domenii. 

Programul de mediere sanitară a implicat femei rome care au activat ca mediatoare între membrii 
comunităţilor de romi și instituţiile locale pentru a crește accesul romilor la servicii de sănătate. Programul 
de mediere sanitară funcţionează la nivel naţional în România încă din 200238 și este considerat de către 
specialiști39 ca unul dintre cele mai bune modele de colaborare între societatea civilă și instituţiile centrale 
ale statului. Acesta a fost totodată și singurul program complex adoptat de autorităţi pentru a gestiona 
inegalităţile din domeniul sănătăţii. Datele ne arată că în comunităţile unde au activat mediatori sanitari 
mai multe femei rome se duc la medicul de familie decât în comunităţile unde nu au existat mediatori 
sanitari. În același timp însă, analizele ne atrag atenţia asupra suprasolicitării mediatorilor.

Ministerul Sănătăţii implementează o serie de activităţi în comunităţile de romi care sunt incluse în 
strategia naţională pentru îmbunătăţirea situaţiei romilor prin programul de mediere sanitară, cum ar fi: 
campanii de educaţie sanitară, campanii de imunizare, campanii de formare pentru femei rome despre 
importanţa îngrijirii copilului mic, planificare familială, prevenirea îmbolnăvirilor, igiena mediului de trai 
și a gospodăriei, obţinerea asigurării de sănătate etc. În 2008, sistemul de sănătate avea 688 de mediatori 

34 Romani CRISS, Serviciile de sănătate și romii. Evaluarea sistemului de mediere sanitară (București, Romani CRISS, 2007), 19.  
Disponibil la: http://ec.europa.eu/health/ph_projects/2004/action3/docs/2004_3_01_manuals_ro.pdf. 

35 Idem. 
36 Idem.
37 “Raport de documentare privind lezarea dreptului la demnitate personală şi ingradirea accesului, unui numar de trei femei de etnie 

romă, la serviciile oferite de Secţia Obstetrică-ginecologie a Spitalului Orăşenesc Târgu Neamţ”. Interviu cu mediatorul sanitar din 
Almașu Mare, judeţul Sălaj, mai 2010. 

38 Ordinul Ministrului Sănătăţii nr. 619/2002. 
39 Centrul pentru Politici și Servicii de Sănătate Sastipen, Evaluarea impactului programului de mediere sanitară – 2011 (București, 

Sastipen, 2011). 
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sanitari, dar descentralizarea recentă a programului a condus la o scădere treptată a numărului acestora. 
Conform Ministerului Sănătăţii, în 2012 s-au bugetat doar 420 de posturi de mediatori sanitari. 

În același timp, însă, mediatorii sanitari se implică într-o serie de activităţi care nu sunt parte din fișa postului 
lor. Aceste activităţi se leagă de activităţile de asistenţă socială la nivel local, de exemplu participarea la 
testarea mijloacelor sau asistenţă în pregătirea cererilor pentru solicitarea asistenţei sociale (ajutor social, 
ajutor pentru îngrijirea copilului, ajutor pentru încălzire, ajutor pentru familii cu mulţi copii). Este important 
de remarcat aici că unele activităţi pe care mediatoarele sanitare sunt solicitate să le efectueze nu fac parte 
din descrierea postului unui mediator sanitar. 

Începând din 2009, Ministerul Sănătăţii a descentralizat programul de mediere sanitară, delegând respon-
sabilitatea penru asigurarea acestui serviciu autorităţilor locale, rezervându-și doar responsabilitatea pentru 
asigurarea finanţării, adică plata salariilor mediatorilor sanitari prin transferul fondurilor necesare din bugetul de 
stat către autorităţile locale. Această schimbare a reprezentat un moment „critic” pentru programul de mediere 
sanitară deoarece s-a dovedit ineficienţa descentralizării prin separarea finanţării de livrarea servicilor. 

Această responsabilitate împărţită nu a condus la rezultate pozitive deoarece acești doi actori instituţionali nu 
au reușit să își asume responsabilitatea pentru aspecte cheie ale implementării programului: monitorizarea 
și evaluarea, pe de o parte, și dezvoltarea profesională a mediatorilor pe de altă parte.40 Rezultatul principal 
al descentralizării a fost erodarea poziţiei mediatorului sanitar în sistemul de sănătate, slăbirea statutului 
profesional al mediatorilor sanitari și o mai slabă securitate a postului. 

În prezent, statutul mediatorilor sanitari este incert și dependent în mare măsură de capacitatea autorităţilor 
locale de a înţelege rolul și scopul activităţii mediatorilor.41 Această incertitudine se datorează de asemenea 
și lipsei de claritate în ceea ce privește cadrul legal care reglementează programul de mediere sanitară. 
De exemplu, metoda de finanţare actuală, adică bugetarea anuală pentru salariile mediatorilor sanitari, 
încurajează autorităţile locale să le ofere mediatorilor contracte de muncă cu durata limitată de un an.

Noua SNIR se bazează pe principii care necesită extinderea serviciilor de bază din domeniul asistenţei 
sociale și de sănătate pentru cetăţenii români de etnie romă. Capitolul despre sănătate creionează, în 
termeni generali, mai multe linii de acţiune care ar putea conduce la îmbunătăţirea accesului la servicii de 
sănătate pentru cetăţenii romi și la includerea lor în sistemul de asigurare a sănătăţii, însă până în prezent 
nu s-au formulat măsuri concrete în această privinţă. 

Locuire

Situaţia locuirii în cazul romilor din România nu face obiectul colectării sistematice de date publice, fie 
cantitative, fie calitative. Conform unui studiu recent,42 pe baza unei anchete pe un eșantion reprezentativ 
de romi din România, un procent semnificativ al populaţiei rome se confruntă cu o întreagă gamă de 
probleme în privinţa locuirii, de la lipsa acesteia până la condiţii proaste de locuire, lipsa documentelor de 
identitate și de proprietate etc. Datorită standardelor scăzute de trai, unii romi și-au pierdut locuinţa pe 
care o închiriau de la autorităţile locale de pe vremea perioadei socialiste, sau le-au abandonat din cauza 
incapacităţii de a plăti costurile de întreţinere. Conform studiului, două treimi (67%) dintre respondenţi 
trăiau în comunităţi compacte/ segregate caracterizate prin omogenitate etnică ridicată și izolate de restul 
comunităţii locale. Această situaţie a fost mai frecvent întâlnită în zonele rurale, unde 74% dintre romi trăiau 
în sate în condiţii de segregare rezidenţială. 

40 Centrul pentru Politici și Servicii de Sănătate Sastipen, Evaluarea accesului romilor la serviciile de sănătate (București, Sastipen, 2010). 
Disponibil la: http://www.sastipen.ro/en/evaluarea-accesului-romilor-la-serviciile-publice-de-sanatate.

41 Centrul pentru Politici și Servicii de Sănătate Sastipen, Evaluarea impactului programului de mediere sanitară – 2011 (București, 
Sastipen, 2011). Disponibil la: http://www.sastipen.ro/wp-content/uploads/2012/05/Analiza-de-impact-Programul-de-Mediere-
Sanitara_SASTIPEN.pdf.

42 Ana Maria Preoteasa, Monica Șerban, Daniela Tarnovschi. Situaţia romilor în România, 2011. Între incluziune socială și migraţie 
(București: Fundaţia Soros România, 2011). Datele au fost colectate utilizând un eșantion reprezentativ de romi autoidentificaţi din 
România.
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Începând din 2001 (când s-a elaborat prima strategie guvernamentală de îmbunătăţire a situaţiei romilor), 
Guvernul României a recunoscut că majoritatea comunităţilor de romi se caracterizează prin standarde 
scăzute de trai, însă cu toate acestea s-au elaborat foarte puţine măsuri pentru abordarea acestei probleme, 
locuinţele sociale pentru romi fiind mai degrabă un mit decât realitate. 

Cadrul legal general în domeniul locuirii, inclusiv asigurarea locuinţelor sociale, este prezentat în Legea nr. 
114/1996 referitor la locuire. Aceasta reglementează aspectele sociale, economice, tehnice și legale privind 
construirea și exploatarea locuinţelor. Ministerul Dezvoltării Regionale și al Administraţiei Publice (MDRAP) 
aprobă și finanţează, din bugetul de stat, construirea locuinţelor sociale pentru persoanele cu venit scăzut, 
în special pentru cuplurile tinere, și asigură locuinţe pentru chiriașii din imobilele care au fost returnate 
foștilor proprietari.

După cum se afirmă pe pagina web a Ministerului,43 în 2012 activitatea de asigurare a locuinţei s-a 
concentrat mai ales pe asigurarea locuinţei pentru foștii chiriași. Conform listei de criterii elaborate de 
autorităţile locale (responsabilitatea pentru asigurarea locuinţelor sociale este a autorităţilor locale), este 
clar că romii ca grup sunt excluși dintre cei eligibili pentru locuinţe sociale și ca urmare nu sunt principalii 
beneficiari ai serviciilor de asigurare a locuinţelor socială. 

Înainte de schiţarea SNIR actuale (2008), Guvernul României lansase discuţii și începuse să elaboreze (în 
principal, sub presiunea eforturilor de advocacy ale ONG-urilor) un nou proiect de lege pentru locuire, 
care includea o secţiune specială referitor la criterii de eligibilitate pentru accesarea locuinţelor sociale. Însă 
acest proiect de lege a fost abandonat, iar romii săraci rămân excluși din această formă de protecţie socială. 

România a ratificat Convenţia Internaţională pentru Eliminarea Tuturor Formelor de Discriminare Rasială, 
precum și Convenţia Europeană pentru Apărarea Drepturilor Omului și a Libertăţilor Fundamentale și 
Protocolul 12 privind interzicerea discriminării. România a ratificat Carta Socială Europeană, inclusiv Articolul 
30 referitor la “dreptul de a fi protejat împotriva sărăciei și excluderii sociale”, dar nu și Articolul 31 al aceluiași 
tratat privind dreptul la locuire. Conform Constituţiei României, statul „va lua măsuri pentru dezvoltarea 
economică și protecţia socială” pentru a asigura un trai decent pentru cetăţenii săi (pensii, concedii de 
maternitate etc.)”, fără a menţiona dreptul la condiţii de trai decente.44

Segregarea spaţială a romilor este un fenomen larg răspândit în România. În contextul descentralizării 
administraţiei, autorităţile locale sunt gestionarii alocării locuinţelor sociale, dar există numeroase cazuri, 
despre care se scrie mai mult sau mai puţin în mass media, în care soluţia preferată pentru rezolvarea lipsei 
de locuinţe a fost segregarea spaţială a comunităţilor de romi. Acest aspect a fost și o modalitate eficientă 
de a asigura voturi în alegerile locale. 

În ciuda Comunicării Comisiei Europene din 5 aprilie 2011 „Cadrul UE pentru Strategiile Naţionale de 
Integrare a Romilor până în 2020”, care încurajează statele membre să realizeze schimbări în programele 
operaţionale (2007-2013) în încercarea de a ”oferi o abordare integrată în domeniul locuirii”,45 România a 
luat măsuri foarte modeste în această privinţă, creând șanse minimale de a obţine o schimbare a stării 
de fapt. Documentul Cadru pentru Implementarea Programului Operaţional Regional în România (2007-
2013) stipula posibilitatea de reabilitare a infrastructurii sociale (inclusiv locuinţe sociale) și posibilitatea de 
finanţare a unor proiecte integrate folosind mecanisme de finanţare transversală abia în versiunea revizuita 
din Octombrie 2012. Aceste măsuri nu sunt încă transpuse în linii de finanţare. 

Există numeroase modele de abordări integrate: ONG-urile le-au iniţiat și implementat de ani de zile. Cu 
toate acestea, agenţiile guvernamentale şi autorităţile locale nu au dorit să extindă încă aceste programe 
la nivel naţional. 

43 A se vedea http://www.mdrt.ro/lucrari-publice/programe-de-constructii-de-locuinte/. 
44 Constituţia României (2003) Art. 47 Nivelul de trai: (1) Statul este obligat să ia măsuri de dezvoltare economică și de protecţie 

socială, de natură să asigure cetăţenilor un nivel de trai decent. (2) Cetăţenii au dreptul la pensie, la concediu de maternitate plătit, la 
asistenţă medicală în unităţile sanitare de stat, la ajutor de șomaj și la alte forme de asigurări sociale publice sau private, prevăzute 
de lege. Cetăţenii au dreptul și la măsuri de asistenţă socială, potrivit legii.

45 Reglementarea nr. 437/2010 a Parlamentului European și a Consiliului (JO L 132, 29 mai 2010). 
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Au existat numeroase cazuri documentate de ONG-uri naţionale și internaţionale (de exemplu, Amnesty 
International, European Roma Rights Centre, Romani CRISS, Centrul de Resurse Juridice) de evacuări forţate 
ale persoanelor din așezările romilor, care au condus mai apoi la segregare spaţială: familiile de romi au 
fost așezate cât mai departe de centrul orașelor, câteodată în locuri fără acces la infrastructură, cum ar fi 
transportul public, școlile sau unităţile medicale. În termeni de segregare spaţială, există cel puţin trei cazuri 
documentate de locuinţe sociale oferite în zone segregate: Cluj (2010)46, Baia Mare47 (2011-2012) și Piatra 
Neamţ48 (2001). 

Romii au fost evacuaţi de autorităţile locale fără ca acestea să urmeze procedurile legale, conform 
rapoartelor Amnesty International49 și European Network Against Racism50 și așezaţi departe de oraș: lângă 
o groapă de gunoi (Cluj), înr-o veche fabrică ce folosea cianură (Baia Mare) și într-o zonă îndepărtată, pe o 
fermă împrejmuită cu sârmă ghimpată (Piatra Neamţ). 

În cursul procesului de elaborare a SNIR, ministerele de resort au inclus în planurile proprii de acţiune măsuri 
care deja se aflau în curs de implementare sau măsuri care nu împovărează bugetul de stat. Ca urmare, 
planul naţional de acţiune în domeniul locuirii nu conţine măsuri speciale pentru romi decât programul 
pilot numit „Locuinţe sociale pentru comunităţile de romi” (se vor construi locuinţe sociale pentru romi 
în 11 localităţi din nouă judeţe), care a fost deja inclus în precedenta Strategie Naţională de Incluziune a 
Romilor și care încă nu a condus la niciun rezultat. 

46 http://ziuadecj.realitatea.net/eveniment/amnesty-international-a-strans-semnaturi-impotriva-evacuarii-fortate-a-tiganilor-de-pe-
coastei--69112.html.

47 http://www.romanothan.ro/item/85-amnesty-acuza-romania-de-discriminare-dupa-ce-primarul-din-baia-mare-a-anuntat-ca-vrea-
sa-demoleze-case-de-romi.html.

48 http://www.romanicriss.org/Raport%20drepturile%20omului%20%20RCRISS%202006.pdf.
49 Cluj Napoca (http://www.amnesty.org/en/news/romania-roma-who-were-evicted-live-landfill-site-2012-12-17; http://www.

amnesty.org/en/appeals-for-action/Coastei-Street; http://www.amnesty.org/en/library/info/EUR39/001/2013/en ); Baia Mare 
(http://www.amnesty.org/en/library/info/EUR39/011/2012/en).

50 Piatra Neamţ (Delia Niţă, Iustina Ionescu (2006) ENAR Shadow Report 2006, Racism in Romania, Center for Legal Resources, Bucharest); 
Baia Mare (Center for Legal Resources (2012) ENAR Shadow Report 2012, Racism in Romania – from statements to state action, Center for 
Legal Resources, Bucharest).
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RECOMANDĂRI

Recomandări către Guvernul României

1. În procesul de elaborare a oricărui document de politici publice, Guvernul să utilizeze cele 10 
principii de bază comune ale incluziunii romilor, în conformitate cu solicitarea adresată Statelor 
Membre şi Comisiei de către Consiliului de Miniştri pentru probleme sociale.

2. Realizarea unei analize externe, independente cu privire la rezultatele implementării politicilor 
anterioare (Strategia pentru îmbunătăţirea situaţiei romilor 2001, 2006) pentru a servi drept bază 
pentru revizuirea şi implementarea noii strategii.

3. Revizuirea noii strategii (SNIR) în conformitate cu standardele specifice pentru elaborarea 
documentelor de politici publice;51 revederea secţiunile principale ale SNIR pentru a elimina 
elementele de ordin general şi pentru a focaliza prevederile acesteia asupra elementelor cu 
specific rom din domeniile: educaţie, sănătate, ocupare şi locuire. 

4. Limitarea direcţiilor de acţiune la maxim 4-6 şi reducerea numărului de măsuri specifice pentru 
pentru prioritizarea intervenţiilor şi alocarea corespunzătoare a responsabilităţilor şi a resurselor 
financiare, facilitând în acest fel posibilitatea derulării unui proces eficient de monitorizare şi 
evaluare a rezultatelor.

5. Alocarea de resurse financiare suficiente de la bugetul de stat pentru implementarea SNIR şi 
suplimentarea acestora cu fonduri internaţionale şi ale UE, în special cu fonduri structurale, în 
conformitate cu prevederile Cadrului UE pentru Strategii Naţionale de Integrare a Romilor până 
în 2020.

6. Regândirea întregului mecanism de implementare a SNIR, inclusiv rolul Agenţiei Naţionale pentru 
Romi, în contextul mai larg creat de Cadrul UE pentru Strategii Naţionale de Integrare a Romilor 
până în 2020.

7. Revizuirea planurilor de acţiune cu obiective măsurabile, indicatori specifici și însoţiţi de o alocare 
corespunzătoare și clară a resurselor; măsurile prioritare incluse în SNIR trebuie să evidenţieze 
ţinte asumate din perspectiva beneficiilor şi impactului la nivelul populaţiei rome inclusiv în 
cadrul programelor generale ale Guvernului de susţinere a grupurilor/comunităţilor vulnerabile, 
şi nu numai pentru programele dedicate. Aceste ţinte trebuie stabilite şi asumate în funcţie de 
dimensiunea problemelor specifice cu care se confruntă romii. 

8. Asigurarea unui proces de colectare sistematică a datelor referitoare la situaţia romilor pentru a 
putea urmări progresul implementării SNIR. Implicarea şi responsabilizarea Institutului Naţional de 
Statistică în privinţa elaborării şi implementării unui proces de colectare a datelor relevante privind 
situaţia romilor.

9. Luarea măsurilor necesare pentru asigurarea accesului la statutul de cetăţean cu drepturi depline 
al tuturor persoanelor de etnie romă mai ales prin facilitarea accesului lor la acte de identitate şi 
prin reducerea paşilor birocratici necesari pentru înregistrarea persoanelor fără astfel de acte.

10. Promovarea prin campanii publice a unor persoane de etnie romă model precum şi promovarea 
în mod activ a beneficiilor incluziunii romilor atât în comunităţi rome, cât şi în cele nerome.

51 HG 870/20006 privind aprobarea Strategiei pentru îmbunătăţirea sistemului de elaborare, coordonare și planificare a politicilor 
publice la nivelul administraţiei publice centrale, Anexă, Secţiunea II, Linii de acţiune, 1.1. Tipuri de documente.
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Antidiscriminare

1. Consolidarea mecanismelor de prevenire a discriminării pentru asigurarea tratamentului egal al 
tuturor cetăţenilor în conformitate cu Carta Drepturilor Fundamentale a Uniunii Europene.

2. Evidenţierea principiul non-discriminării în toate politicile publice şi intervenţiile prioritizate în 
Strategia revizuită.

3. Adoptarea unei politici de toleranţă zero faţă de discriminare şi intoleranţă cu o atenţie specială 
acordată combaterii comportamentelor anti-rome în societatea românească.

4. Stimularea şi promovarea implementării politicilor anti-discriminare şi egalităţii de gen în sistemul 
de educaţie, în cadrul instituţiilor publice şi în angajarea funcţionarilor publici.

5. Modificarea legislaţiei în vigoare privind combaterea discriminării, definirea clară a segregării şi 
prevederea unor sancţiuni pentru descurajarea unor practici de segregare.

6. Punerea în practică a deciziilor Curţii Europene a Drepturilor Omului în procese care au implicat 
persoane de etnie romă. 

7. Finanţare anuală de programe şi campanii vizând prevenirea discriminării.

Educaţie

1. Elaborarea unui sistem unitar de colectare a datelor în învăţământul public cu reguli şi proceduri 
clar definite, instrumente specifice de colectare a datelor, responsabilităţi clare în privinţa colectării 
datelor şi verificării acurateţei acestora, precum şi asigurarea accesului, în condiţii bine stabilite, la 
datele Bazei Naţionale de Date în Educaţie. 

2. Punerea în aplicare a prevederilor legale privind interzicerea segregării în sistemul de educaţie. 
Guvernul ar trebui să amendeze legea învăţământului naţional sau să adopte o hotărâre de guvern 
prin care să interzică segregarea în școli, cu responsabilităţi și sanţiuni clare care să se aplice celor 
care nu respectă aceste prevederile. 

3. Adoptarea unui program naţional de desegregare în sistemul de învăţământ şi promovarea educaţiei 
incluzive pentru toţi, cu identificarea surselor de finanţare, cu măsuri care să faciliteze integrarea elevilor 
care frecventează învăţământul în medii segregate, cu asigurarea participării unei diversităţi de factori 
interesaţi în procesul de desegregare şi oferirea periodică de informaţii asupra progresului realizat.

4. Adoptarea legislaţiei secundare şi elaborarea de proceduri în completarea legii educaţiei naţionale 
pentru a grăbi procesul de transformare a sistemului de învăţământ într-unul mai incluziv prin 
adoptarea standardelor internaţionale definite de UNESCO şi alte organizaţii internaţionale din 
domeniu. Ministerul Educaţiei ar trebui să facă publice toate datele referitoare la învăţământul 
special, inclusiv date dezagregate pe etnii.

5. Ministerul Educaţiei ar trebui să facă publice toate datele referitoare la învăţământul special, 
inclusiv date despre populaţia școlară dezagregate pe etnii.

6. Ministerul Educaţiei ar trebui să se asigure că elevii din medii dezavantajate au acces din timp la 
informaţii despre programe menite a preveni abandonul şcolar şi a susţine şcolarizarea şi accesul 
echitabil la alte servicii sociale existente.

7. Guvernul ar trebui să se asigure că fiecare copil are acces gratuit la învăţământ preșcolar cel puţin 
doi ani, indiferent de existenţa clasei pregătitoare în cadrul școlilor.

Ocupare

1. Acordarea de facilităţi pentru angajatori. Eficientizarea parteneriatului cu angajatorii (atragerea 
actorilor relevanţi în proces, identificarea mecanismelor de cointeresare a angajatorilor) şi 
modificarea Legii 76/2002 privind sistemul asigurărilor pentru şomaj şi stimularea ocupării forţei 
de muncă pentru recunoaşterea romilor săraci ca şi grup vulnerabil.

2. Corelarea ţintelor pe care şi le propune ANOFM în cadrul Programului de ocupare a forţei de 
muncă din fiecare an în raport cu dimensiunea problemei. Creşterea numărului romilor care ar 
urma să îşi găsească un loc de muncă ca urmare a serviciilor oferite de către ANOFM pentru a 
putea ca până în 2020 să se realizeze ţinta propusă – creşterea cu 60.000 a numărului persoanelor 
ocupate aparţinând minorităţii rome.

3. Restructurarea şi regândirea (pe baza unei evaluări şi monitorizări a intervenţiilor gen Caravana 
ocupării romilor, Bursa locurilor de muncă pentru romi) măsurilor întreprinse de către ANOFM pentru 
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creşterea ocupării în rândul persoanelor de etnie romă. Dezvoltarea serviciilor de ocupare furnizate 
de ANOFM cu servicii specifice pentru comunităţile de romi, incluzând servicii directe în teren.

4. Coordonarea măsurilor sociale (venit minim garantat) cu măsuri active de ocupare speciale prin 
implicarea autorităţilor locale în administrarea acestora.

5. Măsuri afirmative de ocupare a romilor în sectorul public precum şi alte servicii: formări la locul de 
muncă, programe de ucenicie și tutorat/mentorat.

6. Corelarea calificării cu oferta reală de locuri de muncă şi asigurarea unui loc de muncă după 
terminarea calificării. Acordarea unei compensaţii financiare în funcţie de evaluarea nevoilor 
familiei pe durata cursului de calificare.

7. Cursuri de calificare pentru femei şi sprijin pentru obţinerea unui loc de muncă. Asigurarea unor 
măsuri complementare de susţinere a femeilor rome care doresc să ocupe un loc de muncă prin 
creare / înfiinţarea de creşe, centre multifuncţionale, centre de tip şcoală după şcoală.

8. Informarea cu privire la riscurile şi consecinţele muncii ”la negru”. Informare despre avantajele 
asigurărilor sociale. Informarea şi stimularea înregistrării celor neocupaţi. Stimularea obţinerii de 
autorizaţii pentru anumite activităţi profesionale.

9. Identificarea unor oportunităţi de muncă bazate pe flexicuritate (locuri de muncă cu program 
flexibil, dar având asigurările sociale plătite).

10. Dezvoltarea de programe de antreprenoriat şi sprijinirea demarării de afaceri individuale, familiale, 
comunitare.

11. Promovarea iniţativelor de economie socială care vizează incluziunea activă şi ocuparea în rândul 
comunităţilor locale cu un procent însemnat de populaţie aparţinând minorităţii romilor prin 
susţinerea parteneriatului între autorităţile publice locale şi comunitaţi.

12. Dezvoltarea instituţiei agentului de ocupare/mediator de ocupare şi preluarea acestuia de către 
instituţiile statului. O mai bună promovare cu ajutorul mediatorului de ocupare a programelor 
de stimulare a ocupării. Programe de consiliere profesională prin agenţii de ocupare/mediatorul 
de ocupare.

13. Implicarea autorităţilor locale în proiecte integrate de dezvoltare comunitară pentru rezolvarea 
problemelor specifice ale comunităţilor segregate. Asigurarea nesegregării pe criterii etnico-
economice.

14. Stimularea ocupării în mediul rural.

Sănătate

1. Date fiind problemele complexe de sănătate ale populaţiei rome, decidenţii ar trebui să abordeze 
problematica accesului romilor la servicii de sănătate publice într-un mod integrat, cu atenţie sporită 
acordată factorilor care influenţează starea de sănătate cum sunt: educaţia, condiţii de trai sănătoase, 
integrarea pe piaţa muncii, accesul echitabil și non-discriminatoriu la servicii de sănătate.

2. Strategiile propuse trebuie să includă măsuri concrete pentru a crește rata de acoperire a serviciilor 
în rândul populaţiei rome vulnerabile, să dezvolte planuri de acţiune cu obiective măsurabile și 
indicatori specifici și corespunzători și să prevadă o alocare corectă și clară a resurselor. 

3. Programul de mediere sanitară, un program care și-a demonstrat eficacitatea în ceea ce privește 
îmbunătăţirea accesului la servicii de sănătate în rândul romilor, necesită regândire luând în calcul 
noul context în care acesta operează. Este necesară o dezvoltare concretă a programului de mediere 
sanitară care să depășească asumarea sa la nivel de principiu. Există necesitatea clară pentru 
reglementarea funcţionării acestui program printr-un act normativ: măsuri care să asigure finanţarea 
programului, monitorizarea rezultatelor în cadrul programului, oferirea de asistenţă tehnică, pregătire 
profesională și programe de formare pe tot parcursul vieţii pentru mediatoarele sanitare.

4. Elaborarea de programe pentru conștientizarea, informarea și educarea membrilor comunităţilor 
rome despre importanţa unui stil de viaţă sănătos. Acţiunile profilactice și campaniile de 
conștientizare în rândul romilor trebuie adaptate nevoilor specifice ale comunităţii, precum și 
nivelului de educaţie întâlnit în rândul comunităţilor de romi. Programele/acţiunile profilactice ar 
contribui la reducerea riscurilor asociate îmbolnăvirilor.

5. Realizarea de parteneriate între autorităţile locale și ONG-uri cu scopul de a dezvolta instrumente de 
monitorizare locale care ar duce la îmbunătăţirea standardelor de calitate a serviciilor medicale oferite. 
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6. Dezvoltarea politicilor, programelor și proiectelor pentru romi în conformitate cu principiul 
transparenţei la nivel local, al implicării comunitare și al susţinerii iniţiativelor locale care pot contribui 
la îmbunătăţirea standardelor de calitate a serviciilor de sănătate oferite populaţiei de etnie romă.

7. Colectarea sistematică a datelor despre starea de sănătate a romilor pentru a adapta politicile 
publice şi intervenţiile şi pentru a fundamenta procesul de luare a deciziilor cu scopul de a 
răspunde nevoilor comunităţilor rome în domeniul sănătăţii.

8. Dezvoltarea unei componente de monitorizare și evaluare care ar oferi date concrete despre 
impactul politicilor publice de sănătate pentru romi.

Locuire

1. Asigurarea condiţiilor adecvate de locuire în comunităţile defavorizate de romi, precum și 
asigurarea accesului la servicii publice și mică infrastructură. Dezvoltarea unor programe de 
construire de locuinţe cu acces la utilităţi. 

2. Abordarea și rezolvarea situaţiei proprietăţilor, mai ales legalizarea așezărilor informale de romi.
3. Implicarea autorităţilor locale în proiecte integrate de dezvoltare comunitară (educaţie, sănătate, 

ocupare și locuire) pentru rezolvarea problemelor specifice ale comunităţilor segregate. Eradicarea 
segregării pe criterii etnice și socio-economice.

4. Construirea de locuinţe sociale și reabilitarea unor clădiri aflate la dispoziţia autorităţilor publice locale 
cu participarea și implicarea directă a viitorilor beneficiari, dar fără a conduce la segregare spaţială.

5. Revizuirea criteriilor de acces la locuinţele sociale incluse în cadrul juridic pentru a permite accesul 
romilor la locuinţele sociale.

6. Garantarea standardelor naţionale (Legea locuinţei 114/1996) în domeniul locuirii pentru membrii 
comunităţilor de romi din România.

7. Consultarea reală și implicarea comunităţilor rome în procesul de elaborare a strategiilor de 
dezvoltare a cartierelor. Demersuri participative în proiectarea și execuţia locuinţelor sociale. 
Medierea relaţiei cu autorităţile locale pentru identificarea de soluţii fezabile. 

8. Eliminarea segregării rezidenţiale, a rasismului de mediu și protecţia împotriva evacuărilor forţate 
– respectarea prevederilor Convenţiei Internaţionale pentru Eliminarea Tuturor Formelor de 
Discriminare Rasială.

9. Modificarea Legii 350/2001 privind amenajarea teritoriului și urbanismul și introducerea principiului 
ne-segregării spaţiale pe criterii etnice și socio-economice.

10. Monitorizarea și evaluarea evacuărilor forţate și prezentarea unor rapoarte anuale despre constatări 
și rezultate.

11. Reactivarea Grupului de Lucru Mixt din cadrul Ministerului Dezvoltării Regionale și Administraţiei 
Publice.

Recomandări pentru structurile UE relevante

1. Identificarea și activarea unor mecanisme de control ale Comisiei Europene pentru elaborarea SNIR 
la un nivel care este în întregime în conformitate cu standardele stabilite de către ţările membre 
pentru elaborarea de politici publice. 

2. Agrearea unui roadmap între Comisia Europeană și guvernele naţionale care să conţină obiective 
clare de atins prin SNIR. Dezvoltarea unui mecanism de monitorizare și evaluare eficient pentru 
implementarea Cadrului UE pentru Strategii Naţionale de Integrare a Romilor până în 2020 pentru 
a asigura implementarea celor stabilite. 

3. Iniţierea unei dezbateri între ţările membre ale UE despre colectarea de date dezagregate pe 
etnii de către Eurostat și instituţii naţionale de statistică și despre identificarea de soluţii pentru 
colectarea sistematică de date despre romi, asigurându-se în același timp respectarea drepturilor 
persoanelor la intimitate. 

4. Utilizarea resurselor financiare pentru următoarea perioadă de programare 2014-2020, cu scopul 
de a aloca fonduri substanţiale pentru incluziunea socială a romilor, mai ales prin proiecte integrate 
care să ţină cont de toate dimensiunile vulnerabilităţii comunităţilor de romi. 

5. În contextul unei rate de absorbţie foarte scăzute a fondurilor structurale în România în perioada 
2007-2013, identificarea de mecanisme corespunzătoare pentru alocarea directă de fonduri de la 
Comisia Europeană pentru programe / proiecte de integrare.
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6. Identificarea resurselor care să fie alocate susţinerii participării romilor, inclusiv pentru dezvoltarea 
competenţelor de management de proiecte, monitorizare, evaluare și advocacy. 

7. Colaborare mai apropiată cu finanţatorii privaţi pentru a găsi modalităţi de acoperire a cofinanţărilor 
solicitate de proiecte cu finanţare UE. 

8. Oferirea de asistenţă tehnică Guvernului României în procesul de elaborare, implementare și 
evaluare a politicilor publice pentru comunitatea romilor.

9. Solicitare adresată Guvernului României pentru organizarea de consultări veritabile cu societatea 
civilă și pentru asigurarea transparenţei procesului de alocare a viitoarelor fonduri din partea UE.

10. Asigurarea finanţării multianuale a instituţiilor responsabile pentru antidiscriminare și egalitate de 
șanse din Statele Membre pentru programe de antidiscriminare.

11. Monitorizarea constantă a implementării legislaţiei UE în domeniul antidiscriminării. Să se solicite 
Parlamentului României să amendeze această legislaţie pentru asigurarea conformităţii depline cu 
prevederile majore ale Directivei rasiale în ceea ce privește implementarea principiului împărţirii 
sarcinii probei.

12. Identificarea, extinderea și finanţarea multiplicării bunelor practici în proiecte pentru incluziunea 
romilor în statele membre.

13. Continuarea susţinerii financiare a organizaţiilor tip watchdog active în domeniul monitorizării 
abuzurilor împotriva drepturilor omului și libertăţilor fundamentale.

Recomandări pentru finanţatorii naţionali și internaţionali

1. Identificarea unor resurse financiare care să fie alocate pentru încurajarea participării în rândul 
romilor, sub forma unor scheme de grant și care, la rândul lor, să vizeze creșterea capacităţii 
organizaţionale, managementul proiectelor, monitorizare, evaluare și advocacy.

2. Colaborarea cu autorităţile naţionale relevante și cu structuri ale UE cu scopul de a maximiza 
utilizarea de fonduri mai ales în domeniile în care intervenţiile publice sunt slabe.

3. Identificarea unor mecanisme de finanţare pentru acoperirea, prin fonduri rambursabile, a 
participării organizaţiilor neguvernamentale la proiecte de parteneriat finanţate prin fonduri 
structurale. 

Recomandări pentru societatea civilă romă

1. Participare consecventă la procesul de consultare iniţiat de către autorităţi publice în scopul 
elaborării și implementării politicilor publice pentru romi.

2. Participarea la dezbateri publice despre romi, încurajarea de răspunsuri prompte în cazul unor 
evenimente negative în contextul crizei economice, care pot conduce la exacerbarea atitudinilor 
și comportamentelor negative faţă de romi.

3. Iniţierea, în parteneriat cu alte organizaţii și instituţii, unor proiecte pilot integrate care să poată fi 
multiplicate apoi prin preluarea acestora de către structurile autorităţilor publice.

4. Includerea în proiecte aflate în derulare a unor componente de cercetare despre situaţia romilor 
pentru fundamentarea unor intervenţii viitoare.

5. Solicitarea constantă a consultărilor transparente cu reprezentanţii instituţiilor publice, precum și 
promovarea bunelor practici prin extinderea lor la scară naţională prin politici publice.

6. Intensificarea eforturilor ONG-urilor în domeniul activităţilor de lobby și advocacy pentru a 
exercita presiune asupra structurilor guvernamentale să adopte planuri de măsuri clare pentru 
îmbunătăţirea stării de sănătate a romilor.

7. Intensificarea implicării ONG-urilor în activităţi civice care să scoată în evidenţă impactul 
stereotipizării pacienţilor romi și al comportamentului discriminatoriu din partea cadrelor medicale 
împotriva romilor pentru a reduce inechităţile în accesul la serviciile de sănătate.
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ABREVIERI

ANOFM Agenţia Naţională pentru Ocuparea Forţei de Muncă

ANR Agenţia Naţională pentru Romi

CE Comisia Europeană

CIAP Comitetul Interministerial pentru Acordul de Parteneriat

CNCD Consiliul Naţional pentru Combaterea Discriminării 

FEADR Fondul European Agricol pentru Dezvoltare Rurală

FSE Fondul Social European

GTLR Grupul Tehnic de Lucru pentru Romi

MAI Ministerul Afacerilor Interne

MMFPS Ministerul Muncii, Familiei și Protecţiei Sociale

MDRAP Ministerul Dezvoltării Regionale și Administraţiei Publice

OMS Organizaţia Mondială a Sănătăţii

ONG Organizaţie Neguvernamentală

PCN Punct de Contact Naţional pentru Strategia României de Integrare a Romilor

PNDR Programul Naţional de Dezvoltare Rurală

PODCA Programul Operaţional pentru Dezvoltarea Capacităţii Administrative

POSDRU Programul Operaţional Sectorial Dezvoltarea Resurselor Umane 2007-2013

REGIO Autoritatea de Management a Programului Operaţional Regional

SEE Spaţiul Economic European

SNIR Strategia Naţională de Incluziune a Romilor, „Strategia Guvernului României de incluziune a 
cetăţenilor români aparţinând minorităţii romilor pentru perioada 2012-2020”
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INTRODUCERE

Prezentul raport al societăţii civile este parte a unei iniţiative mai largi a Secretariatului Deceniului pentru 
Incluziunea Romilor în colaborare cu programele Fondului pentru o Societate Deschisă, „Making the Most 
of EU Funds for Roma” (Exploatarea Eficientă a Fondurilor UE în favoarea Romilor) și Roma Initiatives Office 
(Biroul pentru Iniţiative Rome) pentru o așa-numită „Monitorizare de către Societatea Civilă a Implementării 
Strategiilor Naţionale pentru Integrarea Romilor și a Planurilor de Acţiune ale Deceniului”. 

Obiectivele majore al iniţiativei sunt să asigure canalizarea cunoștinţelor locale înspre decidenţii naţionali 
și europeni și să reflecteze asupra impactului social al măsurilor guvernamentale și, nu în ultimul rând, să 
ofere date alternative acolo unde datele oficiale lipsesc sau interpretări alternative ale datelor disponibile. 

Raportul își propune să monitorizeze implementarea locală a Strategiei Guvernului României de Incluziune 
a Cetăţenilor Români Aparţinând Minorităţii Romilor pentru perioada 2012-202052 (SNIR) și să prezinte date în 
completarea celor oficiale, date proxime acolo unde nu există date oficiale sau interpretări alternative ale 
datelor publicate. 

Prezentul raport a fost redactat de un consorţiu condus de către Centrul de Resurse pentru Comunităţile de 
Romi ca aplicant principal și care a inclus Fundaţia Soros România, Fundaţia pentru Dezvoltarea Societăţii 
Civile și Centrul Romilor pentru Politici de Sănătate – SASTIPEN ca parteneri.

Strategia Cadru a UE pentru Romi (2011) solicită statelor membre UE “să se asigure că politicile naţionale, 
regionale și locale de integrare sunt focalizate pe romi într-un mod clar și specific și să abordeze nevoile romilor 
prin măsuri explicite pentru a preveni situaţiile dezavantajate în continuare și pentru a oferi compensaţii pentru 
dezavantajele cu care se confruntă acestea. O abordare ţintită, în cadrul strategiei mai largi de combatere a 
sărăciei și excluziunii - care nu exclude alte grupuri vulnerabile și afectate de lipsuri – este compatibilă cu principiul 
non-discriminării atât la nivelul UE, cât și la cel naţional...”. 

Lupta politică în domeniul reprezentării romilor în administraţia centrală, cuplată cu lipsa de asumare a 
responsabilităţii în ceea ce privește implementarea strategiei de către politicienii de vârf și persoanele în 
poziţii de conducere a condus la situaţia în care Strategia pentru Incluziunea Romilor a rămas complet 
marginalizată în 2012, fără nicio acţiune vizibilă și fără o alocare bugetară clară. Fondurile UE care ar fi 
trebuit să finanţeze partea de măsuri politice în strategie au fost inexistente datorită blocării fondurilor 
structurale în România, în timp ce disciplina sporită în cheltuirea fondurilor publice impusă de instituţiile 
internaţionale a condus la reduceri ale alocărilor bugetare mai ales pentru programele sociale. 

Se poate argumenta că motivul principal pentru care în această perioadă guvernele iniţiază politici 
și intervenţii concrete orientate spre incluziunea comunităţilor de romi și prin care urmăresc să aducă 
schimbările mult așteptate în statutul politic al romilor este “Cadrul UE pentru Strategii Naţionale de 
Integrare a Romilor până în 2020”. Această situaţie este în mod cert adevărată în cazul României.

Totuși, în opinia autorilor acestui raport, evaluarea UE referitoare la strategiile naţionale a condus la puţine 
îmbunătăţiri în ceea ce privește Strategia României, nu în ultimul rând din cauza faptului că CE are autoritate 
și mijloace de influenţare limitate asupra Statelor Membre în ce privește adoptarea și implementarea de 
politici specifice. În acest context, este evident faptul că SNIR rămâne un document de politici publice 

52 Disponibil la http://www.anr.gov.ro/docs/Politici/Cadrul%20general%20al%20strategiei.pdf.
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adoptat de către guvern în decembrie 2011, revizuirea căruia nu a fost finalizată până în mai 2013 și 
implementarea căruia probabil că va fi amânată până în 2014.

Metodologie

Raportul de faţă, finalizat în aprilie 2013, se bazează pe o abordare echilibrată de analiza teoretică și 
conceptuală, analiza calitativă empirică și exploratoare, analiza cantitativă a datelor și, nu în ultimul rând, 
analiza critică a politicilor sociale. În realizarea sa, am recurs la o combinaţie de metode, astfel.

Studiul documentelor

Recenzarea schimbărilor de politici și legislaţie din ultimul an a fost realizată mai ales prin studiul 
documentelor. Pe lângă textul Strategiei Naţionale de Incluziune a Romilor, a documentelor contextuale și 
a anexelor, am inclus în analiză și alte strategii, rapoarte și documente de politici. Toate sursele sunt citate 
în notele de subsol. 

Am urmărit să consultăm toate documentele semnificative de politici publice care vizează comunitatea 
romă din România publicate în anii din urmă. Acestea sunt diferite în ceea ce privește extinderea și 
complexitatea lor, precum și în privinţa autorilor. Am încercat să oferim o abordare echilibrată între textele 
de politici oficiale (hotărâri de guvern, ordine de ministru, legi, directive UE, comunicări din partea Comisiei 
Europene) și sursele neguvernamentale (rapoarte despre unele programe și proiecte, proiecte de cercetare 
în domeniul de interes, declaraţii publice). 

Interviuri

Pe lângă studiul documentelor, experţii au realizat interviuri cu factori relevanţi pentru a clarifica situaţia 
în privinţa unor aspecte specifice enumerate în tabel și pentru a reflecta asupra provocărilor principale în 
ce privește implementarea strategiei. Au fost astfel intervievaţi reprezentanţi ai autorităţilor naţionale, ai 
ministerelor și alţi actori implicaţi în monitorizare - fie personal, fie prin telefon sau în scris. 

Interviurile cu personalităţi publice, specialiști și practicieni în domeniu ne-au oferit posibilitatea de a 
înţelege percepţiile politicienilor, ale liderilor politici și ale funcţionarilor publici și perspectivele personale 
implicate în elaborarea, ajustarea și implementarea politicilor publice relevante pentru minoritatea romă. 

Lista interviurilor

Organizaţie Număr Intervievaţi 
Agenţia Naţională pentru Romi 3 Președinte, personal de nivel înalt
Birouri Judeţene pentru Romi 3 Experţi ai Birourilor Judeţene pentru Romi (foști și actuali)

Autorităţi locale 3 Interviu de grup cu primari și viceprimari
Prefectura 3 Experţi în problemele romilor
Ministerul Educaţiei 1 Direcţia pentru educaţie în limbile minorităţilor
Ministerul Sănătăţii 1 Personal responsabil cu programul de mediere sanitară 
Agenţia Naţională pentru Ocuparea Forţei de Muncă 1 Au răspuns în scris la unele întrebări 
Ministerul dezvoltării Regionale și Administraţiei 
Publice

1 Au răspuns în scris la unele întrebări

Agenţia Naţională a Funcţionarilor Publici 1 Au răspuns în scris la unele întrebări
Consiliul Naţional pentru Combaterea Discriminării 1 Personal de vârf
ONG-uri rome 5 Personal din management

Am întâmpinat dificultăţi în ceea ce privește intervievarea reprezentanţilor următoarelor instituţii: Agenţia 
Naţională pentru Ocuparea Forţei de Muncă, Agenţia Naţională a Funcţionarilor Publici, Ministerul 
Dezvoltării Regionale și Administraţieie Publice și Ministerului Afacerilor Interne. Aceste instituţii au refuzat 
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să numească o persoană cu responsabilităţi în ceea ce privește romii care să fi putut oferi răspunsuri la 
întrebările noastre, dar au fost de acord să răspundă în scris. Din păcate, răspunsurile primite s-au dovedit a 
fi superficiale și vagi, fără declaraţii și date clare în timp ce unele întrebări au fost lăsate fără răspuns.

Pentru a realiza diferite secţiuni ale raportului și pentru studiile de caz, am intervievat individual mai 
mulţi reprezentanţi ai ONG-urilor rome, dar am obţinut informaţii suplimentare și din discuţiile de grup 
(organizate la Tîrgu Mureş și Timişoara, în decembrie 2012).
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1. CERINŢE STRUCTURALE

La începutul anului 2011, guvernul român a început să lucreze la elaborarea SNIR, deoarece strategia 
precedentă adoptată în 2001 și revizuită în 2006 expirase. În aprilie 2011, când CE a lansat Comunicarea 
referitoare la nevoia de a adopta SNIR-uri, autorităţile din România au demarat elaborarea documentului, 
dar procesul de consultare a fost lipsit de contribuţii concrete. SNIR adoptată este o versiune îmbunătăţită 
a strategiilor precedente (2001, 2006), dar încă tot nu se conformează standardelor de calitate ale unui 
document de politici publice, statuate prin lege.

Este important de remarcat faptul că SNIR actual nu este fundamentat pe date iniţiale despre starea de fapt, 
ceea ce ar permite o monitorizare și evaluare riguroasă a rezultatelor implementării sale. Strategia oferă de 
fapt doar o descriere a unui mecanism care ar trebui să conducă la colectarea unor date, fără nicio referire 
la date despre situaţia iniţială, generând astfel dificultăţi în estimarea impactului.

În privinţa Deceniului de Incluziune a Romilor 2005-2015, chiar dacă România a fost printre primele state 
care a semnat documentele Deceniului, sau chiar dacă a deţinut prima președinţie, ea se situează de 
asemenea printre ţările care niciodată nu au adoptat Planuri de Acţiune ale Deceniului. 

Structuri guvernamentale

În Guvernul României există două structuri direct legate de SNIR: Agenţia Naţională pentru Romi (ANR) 
și Compartimentul Central de Monitorizare și Evaluare, desemnat ca Punct de Contact Naţional pentru 
Strategia României de Integrare a Romilor (PCN), reprezentat de către consilierul Primului Ministru pentru 
probleme de incluziune a romilor. 

ANR este o instituţie a administraţiei publice centrale, în structura Secretariatului General al Guvernului.53 
A fost înfiinţată în 2004 și continuă activitatea așa-numitului Oficiu pentru Problemele Romilor. Conform 
Regulamentului de Organizare și Funcţionare, ANR „elaborează politicile și strategia guvernului României în 
domeniul protecţiei drepturilor romilor.”54 

ANR este responsabil pentru “aplicarea, coordonarea, monitorizarea și evaluarea intervenţiilor sociale 
sectoriale care sunt parte a Strategiei Guvernului Român pentru Îmbunătăţirea Situaţiei Romilor”55 și acţionează 
ca „secretariat al Comitetului Mixt pentru Implementarea și Monitorizarea Strategiei.”56 

Până la ultimele alegeri parlamentare, care au avut loc în 9 decembrie 2012, PNC a fost condus de 
binecunoscutul artist rom, Damian Drăghici, care deţinea și funcţia de consilier al primului ministru privind 
problemele romilor. Acesta a fost perceput de către unii ca fiind o persoană mai eficientă decât președintele 
ANR, dar după șase luni petrecuţi în funcţie, informaţii asupra responsabilităţilor, resurselor de care dispune 
și autorităţii de care se bucură în funcţia respectivă nu sunt clare pentru publicul interesat. 

53 Ordonanţa guvernului nr. 78/ 2004 privind înfiinţarea Agenţiei Naţionale pentru Romi. 
54 Ordinul Președintelui ANR nr. 80/2010, articolul 2.
55 Ordinul Președintelui ANR nr. 80/2010, articolul 3.
56 Ordinul Președintelui ANR nr. 80/2010, articolul 4.
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Având rolul de PCN, consilierul primului ministru ar trebui să coordoneze monitorizarea și evaluarea 
implementării SNIR, dar până în prezent nu s-a dat publicităţii nicio informaţie relevantă în această privinţă. 
După alegerile generale, dl. Drăghici a devenit senator. După ce pentru un interval scurt la începutul anului 
2013 a fost numit un alt activist rom57 în fruntea PCN, dl. Draghici se situează acum din nou în fruntea PCN, 
dar într-o poziţie informală,58 fiind numit consilier al primului ministru privind problemele romilor. Este 
evident că timpul alocat de acesta activităţilor curente ale PCN nu poate fi decât limitat. 

ANR are șapte birouri regionale, câte unul în fiecare euro-regiune a României (exceptând regiunea 
București/ Ilfov). Numărul total de posturi în ANR este de 30 de funcţionari publici și personal contractat, 
plus președintele ANR. Din numărul total de personal, 20 sunt în București, iar 10 în birourile regionale (Iași, 
Brăila, Călăraşi, Craiova, Timișoara, Cluj-Napoca și Alba Iulia). Nu sunt ocupate toate posturile existente. De 
exemplu, în 2011, dintre cele 30 de posturi, doar 21 erau ocupate. Președintele ANR are statut de secretar 
de stat și este membru al Partidei Romilor Pro Europa, o organizaţie care reprezintă și ea minoritatea romă 
în ansamblu, prin delegarea unui deputat în Parlamentul României.

Structura ANR prevede următoarele departamente: 

�� Cabinetul Președintelui; 
�� Compartimentul Juridic, contencios;
�� Serviciul economic, administrativ, resurse umane;
�� Serviciul Politici Publice;
�� Compartimentul Audit;
�� Compartimentul Relaţii Publice și Relaţii Internaţionale;
�� Birouri regionale (7).

ANR coordonează activitatea Birourilor Judeţene pentru Romi, organe la nivel judeţean subordonate 
Prefecturilor. Cei 42 experţi romi angajaţi în aceste Birouri de către Ministerul Afacerilor Interne (MAI) au dublă 
subordonare: administrativ se subordonează MAI, iar din punct de vedere tehnic se subordonează ANR. 

ANR este finanţată de la bugetul de stat. În 2012, bugetul total al instituţiei,59 după numeroase modificări, 
a ajuns la 7.496.000 RON (aproximativ 1.665.777 Euro). Din acest buget total, 2.050.000 RON (aprox. 455.555 
Euro) au fost alocaţi pentru cheltuielile de funcţionare a instituţiei – salarii, bunuri și servicii, întreţinere, 
cheltuieli administrative, deplasări etc. Restul de 5.446.000 RON (aprox. 1.210.222 Euro) a fost alocat ca buget 
anual pentru asigurarea fluxului de numerar necesar implementării proiectelor finanţate prin FSE și din alte 
surse. Există așteptarea ca aceste fonduri să fie rambursate de îndată ce Autoritatea de Management a 
Programului Operaţional Sectorial Dezvoltarea Resurselor Umane (POSDRU) verifică cheltuielile proiectelor. 
Ulterior, bugetul alocat în 2012 pentru implementarea proiectelor va fi returnat la bugetul de stat. 

Pentru anul 2013, bugetul ANR60 a fost stabilit la 7,6 milioane RON (1.688.888 Euro), din care 3.400.000 
RON pentru funcţionarea ANR (755.555 Euro) și 2.200.000 RON (488.888 Euro) pentru asigurarea fluxului de 
numerar și contribuţiei proprii la componente de proiect (FSE, Mecanismul Financiar al SEE și Mecanismul 
de Cooperare Elveţiano-Român). 

ANR este responsabil și pentru implementarea proiectelor finanţate din diferite surse, inclusiv din 
fondurile structurale ale Uniunii Europene și mai ales din Fondul Social European. Șase proiecte finanţate 
de Autoritatea de Management a POSDRU au fost implementate între 2008-2012 având ANR ca aplicant 
principal,61 în parteneriat cu alte instituţii și organizaţii ale societăţii civile la nivel naţional (17 parteneri 
naţionali) și internaţional (patru parteneri internaţionali din Spania, Ungaria și Italia). Bugetul total al acestor 
proiecte a fost de 22,2 milioane euro, din care 3,6 milioane au fost contribuţia Guvernului României din 

57 Gheorghe Răducanu, membru al Partidei Romilor Pro Europa a ocupat funcţia timp de circa două săptămâni, după care și-a dat demisia
58 HG. nr. 103/1 februarie 2013 privind numirea lui Damian Drăghici în poziţia de consilier onorific al primului ministru privind problematica 

romilor.
59 Interviu telefonic cu șeful compartimentului economic al ANR, 12 decembrie 2012.
60 Interviu telefonic cu șeful compartimentului economic al ANR, 7 martie 2013.
61 Vezi http://www.anr.gov.ro/html/Proiecte.html pentru mai multe detalii.
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surse publice. Conform raportului de progres, aceste proiecte au vizat peste 500 de comunităţi rome și 
63.738 persoane au beneficiat de activităţile proiectelor. ANR este de asemenea partener în patru alte 
proiecte finanţate prin FSE.

Este relevant de menţionat că finalizarea celor șase proiecte FSE implementate de ANR poate fi considerat 
ca un aspect pozitiv dat fiind că au existat numeroase dificultăţi în decursul implementării și că la diferite 
momente proiectele au fost în pericol de a fi suspendate. 

ANR are o reputaţie nefavorabilă în rândul diferiţilor profesioniști și al reprezentanţilor societăţii civile, fiind 
considerat mai degrabă o extensie a Partidei Romilor Pro Europa.62

În privinţa reprezentării minorităţilor, guvernul României recunoaște 19 minorităţi naţionale și conform 
Constituţiei României63 fiecare minoritate naţională recunoscută are dreptul să fie reprezentată în Parlament 
de către un deputat. Pentru a obţine mandatul de deputat, organizaţiile minorităţilor naţionale (partide și 
ONG-uri) au obţinut din partea guvernului statutul de „utilitate publică”. 

Trei membri ai Parlamentului României s-au declarat de etnie romă: dl. Mădălin Voicu – Partidul Social 
Democrat (PSD, membru al coaliţiei de guvernare), dl. Damian Drăghici – Uniunea Naţională pentru 
Progresul României (UNPR, membru al coaliţiei de guvernare) și dl. Nicolae Păun – președintele Partidei 
Romilor Pro Europa, reprezentând minoritatea romă în Parlamentul României. ONG-urile rome și ne-rome 
au avut păreri critice la adresa tuturor celor trei politicieni romi din cauza slabei lor performanţe politice, 
a lipsei capacităţii lor de a promova problematica romilor pe agenda guvernului central și de a asigura 
măsuri concrete pentru îmbunătăţirea situaţiei romilor. 

Dat fiind că romii sunt în mod oficial a doua cea mai numeroasă minoritate naţională, singurul lor 
reprezentant din anul 2000 încoace – dl. Nicolae Păun64 - se bucură de un statut privilegiat și bine consolidat 
comparativ cu celelalte minorităţi (cu excepţia maghiarilor, care sunt reprezentaţi politic de către mai 
mulţi parlamentari și senatori UDMR, organizaţie politică înregistrată ca ONG și care depășește pragul de 
5% necesar pentru a intra în Parlament) prin faptul că este conducătorul grupului parlamentar pentru 
minorităţi și președintele comisiei parlamentare pentru drepturile omului. Dl. Păun este un conducător de 
organizaţie autoritar. Este destul de versat în a se menţine apropiat de conducerea coaliţiei de guvernare, 
fiind totuși o figură controversată deoarece multe ONG-uri rome îl privesc ca pe o persoană dornică de a 
deţine monopolul controlului politic al reprezentării romilor. 

Minorităţile etnice reprezentate formează un grup parlamentar și din această poziţie acţionează ca partener al 
coaliţiilor de guvernare care s-au succedat în ultimii ani. Statutul privilegiat al d-lui. Păun se reflectă în influenţa 
pe care o are Partida Romilor Pro Europa asupra ANR, a conducerii65 și orientării sale. Acest lucru conduce la 
extinderea disputelor legate de legitimitatea Partidei Romilor Pro Europa ca structură reprezentativă pentru 
comunitatea romilor în formularea şi implementarea de politici publice pentru incluziunea romilor. 

Ierarhia guvernamentală plasează ANR în subordonarea și controlul direct al Secretariatului General al 
Guvernului și de aceea agenţia nu are nicio autoritate să coordoneze elaborarea unor politici transversale 
interministeriale. Există contradicţii substanţiale între statutul instituţional al ANR și funcţiile sale formale. 
Cum am prezentat mai sus, rolul principal al ANR este elaborarea de politici și strategii guvernamentale în 
domeniul protecţiei drepturilor romilor și „aplicarea, coordonarea, monitorizarea și evaluarea intervenţiilor 
sociale sectoriale”. De aici rezultă confuzia de a avea o instituţie guvernamentală fără autoritate și competenţe 
asupra ministerelor de resort responsabile cu elaborarea, implementarea, coordonarea, monitorizarea 
și evaluarea măsurilor SNIR, dar totuși însărcinată cu „aplicarea, coordonarea, monitorizarea și evaluarea 
intervenţiilor sociale sectoriale”.

62 Poziţie exprimată în interviul de grup cu reprezentanţii organizaţiilor societăţii civile rome, Timișoara, 8 decembrie 2012.
63 Idem.
64 Vezi Parlamentul României, pagina de web a Camerei Deputaţilor: http://www.cdep.ro/pls/parlam/structura.

mp?idm=281&cam=2&leg=2012 (accesat la 20 aprilie 2013).
65 Vasile Daniel, actualul Președinte ANR, este în același timp și vicepreședintele Partidei Romilor Pro Europa, vezi http://www.anr.gov.

ro/docs/Structura/Cv_Daniel_Vasile.pdf.



M
on

it
or

iz
ar

ea
 s

oc
ie

tă
ți

i c
iv

ile

34

DECADE OF

ROMA 
INCLUSION
2 0 0 5 - 2 0 1 5 

În 2011, cu sprijinul experţilor din partea Directoratului General pentru Ocuparea Forţei de Muncă, Afaceri 
Sociale și Incluziune al Comisiei Europene, ANR a iniţiat un Grup Tehnic de Lucru pentru Romi66 (GTLR) 
pentru a facilita și sprijini accesul romilor la programele finanţate prin POSDRU. GTRL a fost o structură 
naţională de parteneriat fără statut juridic, care a operat în cadrul Comitetului de Monitorizare POSDRU.67 
Activitatea GTRL nu a fost însă percepută ca eficientă. În timpul reuniunii din iunie 2012, Comitetul de 
Monitorizare POSDRU a analizat activitatea GTRL și a recunoscut că deși obiectivul său a fost să prezinte 
dovezi că intervenţiile finanţate în sprijinul romilor și identificarea măsurilor corective progresează în direcţia 
bună, GTRL nu a avut capacitatea de a oferi rezultatele dorite care să fie prezentate Comisiei Europene și ca 
urmare activitatea sa a fost întreruptă. 

ANR este membru al Comitetului Interinstituţional pentru Acordul de Parteneriat (CIAP),68 o structură 
consultativă care include reprezentanţi ai ministerelor, agenţiilor guvernamentale, agenţiilor de dezvoltare 
regională și organizaţiilor societăţii civile, structură coordonată de Ministerul Fondurilor Europene.69 Acest 
comitet va trebui să valideze diferitele etape de elaborare a documentelor de programare. Conform 
documentelor oficiale, parteneriatul urmărește:70

�� Să formuleze obiectivele strategice cheie și priorităţile pentru intervenţiile ce se vor realiza din 
viitoarele fonduri UE, prin consultări largi și parteneriate transparente;

�� Să faciliteze acordul între partenerii sociali pe o gamă de intervenţii, indicatori majori de rezultate, 
strategii de implementare, iniţiative de monitorizare și evaluare și alocări financiare indicative 
pentru fiecare program finanţat prin fonduri europene alocate României între 2014-2020;

�� Să completeze intervenţiile finanţate din surse publice în concordanţă cu obiectivele strategice;
�� Să asigure participarea și implicarea partenerilor pentru a stabili și a-și asuma intervenţiile 

planificate, inclusiv prin oferirea de informaţii necesare pentru a fundamenta aceste intervenţii 
bazate pe principiul guvernanţei multi-stratificate.

S-au înfiinţat de asemenea 12 Comitete Consultative Tematice pentru a sprijini CIAP în elaborarea 
documentelor oficiale de programare și ANR este de asemenea reprezentat în aceste comitete (cu toate 
că deseori nu participă la ședinţe). ANR ar trebui să promoveze problematica romilor mai ales ca membru 
al unor astfel de grupuri de lucru, comitete sau structuri consultative, de la prezentarea unor analize socio-
economice, până la includerea problemelor romilor în axele prioritare ale programelor operaţionale ale 
fondurilor structurale, la promovarea unor abordări integrate în programare și utilizarea multiplelor surse de 
finanţare pentru abordarea problematicii romilor. Conform agendei de lucru publicate de către Ministerul 
Afacerilor Europene, sunt programate întâlniri ale CIAP și ale Comitetelor Consultative Tematice pentru a 
finaliza documentele până în aprilie 2013. 

Ţinând cont de faptul că ANR este o instituţie publică, ea trebuie să respecte toate procedurile aplicabile 
angajării funcţionarilor publici. De aceea, ocuparea posturile libere nu poate fi limitată prin etnie, gen, 
vârstă sau alte criterii. În practică nu există nicio măsură afirmativă pentru ca această instituţie să angajeze 
etnici romi. Însă pentru ocuparea posturilor disponibile la ANR se solicită expertiză în problematica romilor, 
iar cunoașterea limbii romani se consideră un avantaj. Bibliografia și legislaţia pe care aplicanţii trebuie să o 
cunoască sunt legate direct de problematica romilor. 

66 Vezi http://www.anr.gov.ro/html/grup_tehnic.html pentru mai multe detalii.
67 Decizia membrilor Comisiei de Monitorizare la 22 octombrie 2009, art. 9 al regulamentului de Funcţionare al Comisiei de Monitorizare 

POSDRU și în conformitate cu Reglementarea nr. 1081/2006 al Fondului Social European, Reglementarea Consiliului European nr. 
1083/2006 care stabilește regulile generale pentru Fondul European de Dezvoltare Regională, Fondul Social European și Fondul de 
Coeziune. 

68 http://www.maeur.ro/files/articles/Lista_membrilor_CIAP.pdf.
69 Pe baza Memorandumului guvernului pentru „Aprobarea acţiunilor şi documentelor privind pregătirea accesării şi implementării fondurilor 

europene în perioada 2014-2020”, aprobat de guvern la 13 iunie 2012). 
70 Organizing and Functioning of the Partnership Framework for European funds programing for an intelligent, sustainable and inclusive 

programming 2014-2020 (Organizarea şi funcţionarea cadrului partenerial pentru programarea fondurilor europene destinate unei 
dezvoltări inteligente, durabile şi inclusive 2014-2020, Annex II to the Memorandum, “Approval of actions and documents regarding 
the preparation for accessing and implementing European funding during 2014-2020”). Pentru mai multe informaţii, a se vedea http://
www.fonduri-ue.ro/ciap.
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Realitatea este că majoritatea personalului ANR este de etnie romă, mulţi dintre ei fiind activiști romi din 
ONG-uri sau tineri profesioniști romi. Cu toate acestea, date fiind prevederile Codului Muncii, ANR nu poate 
fi considerat ca o instituţie cu un rol de model pentru angajarea romilor, deoarece etnia nu poate fi în mod 
oficial un criteriu de selecţie. 

În prezent, există dezbateri în rândul mișcării rome din România despre rolul ANR în ceea ce privește SNIR 
și problematica romilor în general. ANR este percepută ca o instituţie slabă în relaţia sa cu ministerele și 
nu și-a câștigat nici statutul de structură de expertiză tehnică solidă. Societatea civilă este în continuare 
în neclaritate în ceea ce privește poziţia actuală a ANR datorită statutului ambiguu, ea nefiind nici un 
organism guvernamental important, nici o structură reprezentativă a romilor, deoarece ONG-urile rome nu 
au un cuvânt de spus în nominalizarea structurii de conducere a ANR și nu s-au organizat consultări în acest 
sens. Mai mult, în ciuda afirmaţiilor președintelui ANR care sublinia implicarea agenţiei în monitorizarea 
implementării SNIR, în realitate această sarcină a fost atribuită consilierului primului ministru privind 
problematica romilor (vezi mai sus). 

Design-ul și revizuirea Strategiei

În ceea ce privește consultările în vederea elaborării strategiei, „se cere o distincţie între organizarea 
consultărilor formale și luarea în considerare a recomandărilor formulate de către societatea civilă. Au existat 
numeroase ședinţe ale unei coaliţii de ONG-uri pentru pregătirea strategiei, timp în care au fost înaintate mai 
multe documente, dar, din păcate, legea nu prevede mai mult de atât.”71

După adoptarea noii SNIR în decembrie 2011, nu s-a organizat aproape niciun eveniment pentru a discuta și 
analiza noua iniţiativă cu toate că au existat critici repetate exprimate de către societatea civilă privind lipsa de 
deschidere și de disponibilitate a guvernului de a lua în considerare recomandările formulate de către ONG-
uri. Evaluarea realizată de Comisia Europeană, publicată înspre mijlocul anului 2012, a determinat structurile 
guvernamentale responsabile pentru SNIR să ia doar câteva măsuri în direcţia revizuirii și implementării. 

În termeni practici, putem prezenta doar două încercări de revizuire a SNIR. În toamna anului 2012, 
președintele ANR de atunci a menţionat unele planuri de a organiza o serie de întâlniri regionale pentru 
a colecta informaţii, sugestii și posibile soluţii pentru a îmbunătăţi noua Strategie. Până la urmă, a avut 
loc o singură întâlnire la Tîrgu Mureş în 8 decembrie 2012, care a fost rezultatul unui efort de colaborare 
între Asociaţia Liga Pro Europa și ANR. Au participat la această dezbatere aproximativ 30 de profesioniști, 
inclusiv reprezentanţi ai ONG-urilor rome, mediatori școlari, experţi în problemele romilor, asistenţi sociali 
și reprezentanţi ai instituţiilor publice de sănătate, ai inspectoratelor școlare etc. 

Participanţii au căzut de acrod că este nevoie ca SNIR să fie revizuită ca document de politică publică 
pentru a elimina măsurile și alte prevederi care sunt deja cuprinse în intervenţiile sociale generale ce se 
adresează tuturor cetăţenilor.

Următorul pas pentru ajustarea SNIR ar fi fost simplificarea documentului în încercarea de a asigura legături 
logice între definirea problemelor sociale, context, scopuri, priorităţi, direcţii de acţiune, obiective și 
indicatori de impact. Nu există însă informaţii publice suplimentare despre această iniţiativă, deși a existat 
așteptarea să se facă public un calendar al consultărilor și concluziile întâlnirilor. 

În al doilea rând, în martie 2013, ANR a iniţiat un proces de consultare ca urmare a intervenţiei „Secretariatului 
General al Guvernului, care a solicitat o revizuire a Strategiei până la finele lunii martie 2013, ca apoi să fie 
adoptată de Guvern” și care a dorit să „revizuiască documentul adoptat în 2011, inclusiv mecanismul de 
implementare și să formuleze priorităţi atât pentru Strategie cât și pentru perioada de programare 2014-2020.”72 
Noul președinte ANR,73 numit după începutul mandatului noului guvern, a reactivat așa-numitul Comitet 

71 Interviu cu Gelu Duminică, director executiv, Agenţia „Împreuna”, Cluj Napoca, 14 martie 2013.
72 Interviu cu Mariea Ionescu, ANR, 20 martie 2013, București.
73 Daniel Vasile, liferul Partidei Romilor Pro Europa, Președintele ANR.
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Consultativ în încercarea de a-l transforma într-un „grup operativ care să facă schimb de informaţii, contribuind 
la rezolvarea problemelor strategice de interes naţional în politicile publice pentru romi.”74 Membrii Comitetului 
Consultativ sunt reprezentanţi ai ministerelor relevante și ai agenţiilor guvernamentale, ai Consiliului 
Naţional pentru Combaterea Discriminării și parlamentari care reprezintă minoritatea romă. S-au înfiinţat 
patru sub-comitete – pentru învăţământ, sănătate, ocupare și dezvoltare regională/locuire – pentru a oferi 
consultanţă Președintelui ANR. Până în prezent, un grup cu membrii selectaţi din rândul ONG-uri rome a 
luat parte la o serie de consultări directe cu ANR pentru a revizui SNIR, dar acest proces a fost unul lipsit 
de transparenţă. Recent, au avut loc o serie de întâlniri (în 8, 13, 27-29 martie și 1, 3 şi 11 aprilie) și o primă 
versiune a documentului elaborat de fiecare subcomitet a fost prezentată în data de 9 aprilie. Însă grupul de 
ONG-uri active ne-rome care participase la acţiunile precedente referitor la SNIR nu a fost invitat la aceste 
întâlniri decât după începutul lunii aprilie. ANR organizează în continuare aceste procese de consultare cu 
participanţii din ONG-urile ne-rome, ministerele, asociaţiile autorităţilor locale, grupurile de dialog social și 
membrii universităţilor în încercarea de a grăbi finalizarea revizuirii SNIR, așteptată în iunie 2013. 

Întâlnirea Grupului de Lucru Interministerial pentru implementarea SNIR75 a avut loc în acest context, 
întâlnire care a abordat grăbirea revizuirii și implementării Strategiei și care s-a ocupat de analiza 
observaţiilor trimise de către ministere. Grupul de Lucru Interministerial, care include reprezentanţi de vârf 
ai guvernului, a căzut de acrod că „există deficienţe în ceea ce privește implementarea diferitelor componente; 
mai mult, Strategia conţine numeroase măsuri, dar provocările majore se referă la finanţare, de aceea... trebuie 
implicat direct Ministerul de Finanţe.”76 

După cum am argumentat în prezentul raport, minutele întâlnirii Grupului de Lucru Interministerial sprijină 
concluzia că oficialii de rang înalt ai guvernului nu reușesc să privească SNIR ca pe un document important 
de politici publice și dacă acesta îndeplinește standardele prevăzute în lege pentru elaborarea unui astfel 
de document. 

SNIR și incluziunea socială

Întreaga SNIR pare să fie centrată pe problematica incluziunii sociale cu scopul definit astfel: „de a asigura 
incluziunea socială și economică a cetăţenilor români aparţinând minorităţii rome prin implementarea unor 
politici integrate în domeniul învăţământului, ocupării, sănătăţii, locuirii și infrastructurii sociale.” 

Când însă privim realităţile, este relevant de menţionat că SNIR nu face referire deloc la “Cele 10 Principii 
Comune de Bază pentru Incluziunea Romilor” adoptate de Platforma Europeană pentru Incluziunea 
Romilor77 la Praga în 24 aprilie 2009. Principiile menţionate de SNIR sunt aproape identice cu cele promovate 
în versiunile precedente ale SNIR din 2001 și 2006. De fapt, implicarea societăţii civile și participarea activă, 
„la firul ierbii”, a romilor s-au dovedit a fi marginale până în prezent:

74 Ordinal Președintelui ANR nr. 22/2013 privind reactivarea Comitetului Consultativ al ANR. 
75 Minutele ședinţei din 11 martie 2013 a Grupului de Lucru Interministerial pentru implementarea SNIR.
76 Idem. 
77 Vezi http://www.coe.int/t/dg4/youth/Source/Resources/Documents/2011_10_Common_Basic_Principles_Roma_Inclusion.pdf.
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Recomandări practice privind Cele  
10 Principii Comune de Bază pentru 
Incluziunea Romilor 

Situaţia actuală

Să fie consultaţi și implicaţi reprezentanţii ONG-
urilor, universitarilor și romilor în toate etapele 
de dezvoltare a politicilor.

Consultările s-au realizat doar de formă și ele nu au condus la dezbateri 
autentice. Mecanismul de consultare și implicarea permanentă a societăţii 
civile în implementarea și monitorizarea SNIR, așa cum se formulează în 
documentul oficial, nu sunt funcţionale. Acţiunile guvernului continuă 
să fie ghidate de acţiuni sau reacţii ad-hoc și nu de cerinţele / presiunea 
exercitată de Comisia Europeană cu privire la transformarea SNIR într-un 
docment important de politică publică. 

Să se utilizeze expertiza și reţelele de diseminare 
ale societăţii civile.

Utilizarea acestei expertize a fost doar marginală; majoritatea recomandărilor 
ONG-urilor au fost ignorate. Întregul proces a fost lipsit de transparenţă: deși 
adoptarea SNIR în decembrie 2011 a fost anunţată imediat, documentele au 
fost disponibile pentru public doar în ianuarie 2012.

Să se organizeze dezbateri publice pe toată 
durata procesului de elaborare a politicilor.

Nu au existat dezbateri publice semnificative în etapa de pregătire a SNIR. 
Guvernul a preluat întregul proces, acţiune ce a fost criticată de ONG-
urile rome. Faptul că un grup de ONG-uri rome și ne-rome a înaintat un 
document cu propuneri clare pentru îmbunătăţirea SNIR și participat 
la întâlniri cu oficiali guvernamentali a fost folosit ulterior pentru a 
argumenta că de fapt au avut loc consultări. 

Să se reflecteze asupra măsurilor privind 
acţiunile pozitive pentru a încuraja participarea 
romilor la viaţa publică ca cetăţeni activi.

SNIR nu promovează măsuri afirmative cu excepţia domeniului 
învăţământ, unde se reiau măsurile deja existente pentru elevii de liceu 
și pentru studenţi. 

Să se promoveze oportunităţile de ocupare 
pentru romi prin includerea unor măsuri 
afirmative în strategiile de dezvoltarea a 
resurselor umane, cum ar fi organizarea de 
cursuri de instruire, ucenicie sau vizite la 
companii, centrate pe comunităţile rome.

Acestea sunt mai mult sau mai puţin reflectate în activităţile realizate 
cu finanţare din FSE și fonduri structurale. Majoritatea solicitărilor de 
propuneri în cadrul FSE au încorporat măsuri active de ocupare și cursuri 
de calificare și acestea sunt reflectate în monitorizarea rezultatelor 
proiectelor individuale. 

SNIR și-a propus „să responsabilizeze autorităţile locale și centrale, minoritatea romă și societatea civilă pentru 
creșterea nivelului de incluziune socială și economică a cetăţenilor români aparţinând minorităţii romilor”. O 
astfel de formulare sună promiţător, dar există unele îndoieli referitor la modul în care SNIR ca document 
de politică publică poate implica și mai ales „responsabiliza” toţi acești factori.

Merită remarcat faptul că SNIR este un document de politică publică al guvernului României și, ca urmare, 
ar exista așteptarea ca structurile guvernamentale să își asume responsabilitatea pentru transpunerea 
prevederilor sale în intervenţii concrete. Ar fi greșit să ne așteptăm ca societatea civilă romă să își asume 
responsabilitatea pentru o strategie complexă pentru a realiza incluziunea socială și economică a membrilor 
comunităţii rome fără garanţii din partea guvernului că există un mecanism de participare solid în procesul 
de elaborare, implementare, montiorizare și evaluare a intervenţiilor. Acesta este de fapt lucrul solicitat de 
către organizaţiile societăţii civile de la guvern: să asigure un proces de consultare și participare autentic. 

Implicarea societăţii civile este descrisă de fapt foarte pe scurt în SNIR: „implicarea activă a etnicilor romi 
în aceste acţiuni este esenţială. În acest scop, începând din martie 2012, ANR va lua măsuri pentru a stabili 
mecanismele de consultare și implicare permanentă a societăţii civile în implementarea și monitorizarea 
Strategiei de Incluziune a cetăţenilor români aparţinând minorităţii romilor”.

Până în prezent, principiul generos al participării reprezentanţilor romilor, mai ales ai celor din societatea 
civilă, în implementarea, monitorizarea și evaluarea Strategiei nu s-a realizat. La nivel central, Grupul de Lucru 
Interministerial înfiinţat și coordonat de vice-prim-ministrul de atunci a adus laolaltă doar reprezentanţi de 
rang înalt ai guvernului. 

SNIR menţionează înfiinţarea așa-numitelor Comisii ministeriale pentru Romi, structuri care au existat în 
trecut, dar fără a fi foarte vizibile. Nu există aproape nicio informaţie publică despre activităţile acestor 
Comisii Ministeriale pentru Romi, organe care ar fi trebuit să includă în structura lor personal din ministere 
cu responsabilităţi în domeniul romilor, reprezentanţi ai ANR și, de asemenea, „reprezentanţi ai organizaţiilor 
neguvernamentale rome cu expertiză relevantă.” 

De asemenea, așa-numitele Grupuri Tehnice de Lucru ar trebui înfiinţate pentru a împărţi responsabilităţile 
cu Comisiile Ministeriale pentru Romi în ceea ce privește monitorizarea “transpunerii în practică a măsurilor 
în domeniile specifice și a înaintării, semestrial, a unor rapoarte de progres pentru a evalua impactul acţiunilor 
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pentru incluziunea minorităţii romilor și, unde este cazul, în funcţie de dezvoltările interne și internaţionale, să 
revizuiască și să adopte Strategia Guvernului.”

SNIR face referire de asemenea și la structurile regionale și locale existente unde se realizează participarea 
romilor: 

�� Birourile Judeţene pentru Romi, care au 3-4 experţi „dintre care unul trebuie să fie etnic rom”;
�� Grupul de Lucru Mixt înfiinţat la nivel judeţean, „care include reprezentanţi ai structurilor deconcentrate 

ale ministerelor, membri ai organizaţiilor neguvernamentale rome și delegaţi ai comunităţilor de romi, 
inclusiv consilieri judeţeni / locali”;

�� Experţi locali romi – angajaţi de autorităţile locale și care sunt persoane cheie de contact între 
autorităţile publice și comunităţile de romi și responsabili, printre altele, cu organizarea așa-
numitelor grupuri de iniţiativă locală (care includ reprezentanţi ai comunităţilor de romi) și 
a grupurilor de lucru locale (care includ reprezentanţi ai organelor publice locale, membri ai 
Consiliilor locale, membri ONG, delegaţi din partea comunităţii de romi etc.).

Cel puţin în teorie, se pare că participarea romilor este definită în detaliu în SNIR. În practică însă situaţia 
este mai precară. De fapt, participarea reală a reprezentanţilor comunităţilor de romi și a structurilor 
societăţii civile rome este extrem de slabă. SNIR afirmă că „ANR va lua măsuri pentru stabilirea mecanismelor 
de consultare și implicare permanentă a societăţii civile în implementare și monitorizare”, dar această declaraţie 
nu s-a materializat încă în acţiuni concrete.

Coordonare

Discutând despre coordonarea dintre diferitele paliere ale guvernanţei implicate în implementarea SNIR, 
este dificil să identificăm semne de coordonare, mai ales de coodonare eficientă. Nu există distincţii clare 
între responsabilităţile și instrumentele cu care diferitele niveluri de guvernanţă ar putea să reușească să 
coordoneze și să își completeze acţiunile în direcţia implementării SNIR. Aspectul coordonării este și mai 
vizibil în monitorizarea și evaluarea implementării SNIR, unde se menţionează numeroase structuri:

�� Agenţia Naţională pentru Romi, responsabilă cu „aplicarea, coordonarea, monitorizarea și evaluarea” 
măsurilor SNIR.

�� Compartimentul Central de Monitorizare și Evaluare, desemnat ca Punct de Contact naţional 
pentru SNIR – o structură cu responsabilităţi generale pentru asigurarea comunicării dintre diferitele 
niveluri de guvernanţă (birouri judeţene, ministere de resort, grupuri de lucru interministeriale/ 
guvernamentale) și monitorizarea implementării SNIR, dar fără nicio funcţionalitate clară sau 
resurse operaţionale pentru a realiza această sarcină. 

�� Grupul de Lucru Interministerial, o structură care include personal de rang înalt din guvern;
�� Comisiile Ministeriale pentru Romi cu rol în „monitorizarea transpunerii măsurilor din domeniile 

specifice și înaintarea, semestrial, a unor raporte de progres pentru a evalua impactul acţiunilor pentru 
incluziunea romilor.”

�� Birourile Judeţene pentru Romi, cel puţin în ceea ce privește armonizarea oficială a misiunii lor cu 
rolul atribuit prin SNIR și de asemenea cu rolul de a conlucra strâns cu Comisiile Judeţene pentru 
Incluziune Socială. 

SNIR precizează că “Înfiinţarea canalelor de comunicare în interiorul reţelei departamentelor de monitorizare 
este sarcina în primul rând a Compartimentului Central de Monitorizare și Evaluare, care va înfiinţa un sistem 
interinstituţional pentru comunicare și monitorizare în privinţa implementării, monitorizării și evaluării 
intervenţiilor pentru integrarea romilor, care să includă autorităţile de la nivelul central și până la nivelul local”. 
Până în prezent nu există semne sau informaţii publice privind realizarea acestei sarcini.

În ce privește abordarea dintr-o perspectivă generală a incluziunii romilor (mainstreaming) în Programul 
de Reformă Naţională în cadrul creat de cadrul Europa 2020, este relevant să cităm aici ce a afirmat un 
funcţionar public dintr-o structură relevantă: „Este prea devreme pentru asta …”. 
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„Mainstreaming”/Abordare generală versus abordare ţintită

Problematica abordării generale (mainstreaming) versus abordarea ţintită (targeting) a politicilor adresate 
romilor din România este încă temă de dezbateri și dezacorduri. De cele mai multe ori, cele două feţe ale 
politicilor accesibile romilor sunt percepute ca fiind în contradicţie deși probabil o abordare mai echilibrată 
a celor două ar fi cea mai potrivită. 

SNIR este neclară în privinţa problematicii abordării generale sau ţintite, dar afirmă că „Guvernul României 
consideră incluziunea socială a romilor ca fiind o problemă ce trebuie reflectată în toate domeniile de activitate 
pe agendele instituţiilor centrale și locale”,78 fără să menţioneze pași și acţiuni concrete care ar sprijini măsuri 
ţintite specific ca iniţiative pilot pentru a fi generalizate mai târziu. Cum am menţionat anterior în prezentul 
raport, SNIR nu include „Cele 10 Principii Comune de Bază pentru Incluziunea Romilor” adoptate de 
Platforma Europeană pentru Incluziunea Romilor.79 În ce privește al doilea principiu, se afirmă că „ţintirea 
explicită, dar nu exclusivă a romilor este esenţială pentru iniţiativele în domeniul politicilor de incluziune. Acest 
lucru implică focalizarea pe romi ca grup ţintă, dar nu cu preţul excluderii altor persoane care se găsesc în condiţii 
socio-economice similare. Această abordare nu separă intervenţiile focalizate pe romi de iniţiativele politice mai 
generale. În plus, unde este relevant, trebuie să se ia în considerare impactul politicilor mai largi și al deciziilor 
referitoare la incluziunea socială a persoanelor de etnie romă.”

În mod cert, există domenii de intervenţie unde abordarea ţintită este necesară pentru a pilota modele 
de intervenţie care ar putea ulterior să fie implementate la nivel naţional prin politici generale. Un astfel 
de exemplu este programul de mediere sanitară, lansat ca o iniţiativă a unei organizaţii a societăţii civile 
rome, care a evoluat ca intervenţie ţintită (parteneriat cu structurile publice de sănătate) și care a devenit o 
politică cu adresabilitate generală, ajungând inclusiv la înregistrarea ocupaţiei în COR. 

SNIR nu distinge în mod clar între măsurile generale și cele specifice pentru romi, dar analiza documentului 
scoate în evidenţă mai multe obiective și intervenţii generale care, după părerea noastră, nu ar trebui să fie 
parte a SNIR. De exemplu, în domeniul învăţământului, integrarea temelor anti-discriminare sau educaţia 
incluzivă etc în curriculum par să fie subiecte care nu ar trebui să facă obiectul SNIR, ci ar trebui să fie politici 
educaţionale aplicabile în general. 

Programele operaţionale existente nu reflectă în mod direct problematica romilor, și nu există o axă prioritară 
sau un domeniu de intervenţie major desemnat pentru romi, cu excepţia faptului că se face referire la romi 
ca grup ţintă eligibil. În ce privește Acordul de Parteneriat pentru 2014-2020, colectarea datelor și elaborarea 
de analize sociale și economice va continua până în mai 2013. Fundaţia Soros România și Centrul de Resurse 
pentru Comunităţile de Romi au înaintat deja un document care reflectă situaţia actuală a romilor, cu 
propuneri pentru o listă de probleme și măsuri care să se ia în considerare la elaborarea acestor analize sociale 
și economice, și care să fie urmate de alocări specifice în Programele Operaţionale viitoare.

Monitorizare și evaluare

Calitatea mecanismului de monitorizare și evaluare este subiect de dezbatere și dificil de evaluat atâta 
vreme cât mecanismul se bazează pe „sprijinul și implicarea reală a societăţii civile. Se preconizează că acest 
lucru va lărgi aria parteneriatelor prin rolul sporit și participarea directă a ONG-urilor și altor structuri la nivel 
naţional cu expertiză în implementarea și monitorizarea programelor pentru romi, a ONG-urilor rome și a 
grupurilor de iniţiativă locale care reprezintă comunităţile de romi.”80

78 SNIR, Introducere.
79 Vezi http://www.coe.int/t/dg4/youth/Source/Resources/Documents/2011_10_Common_Basic_Principles_Roma_Inclusion.pdf.
80 Prezentare susţinută de Damian Drăghici referitor la stadiul monitorizării și evaluării SNIR http://www.rndr.ro/INTRANET/

Documentos/4%20Prezentare%20Damian%20Draghici_329.pdf.
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În termeni mai simpli, mecanismele de monitorizare și evaluare sunt relevante doar dacă se urmărește 
întregul ciclu al politicilor publice. Însă, după cum am afirmat, SNIR nu are elementele fundamentale 
stipulate în legislaţia privind procesul de elaborare a documentelor de politici publice: problemele nu se 
formulează clar, sunt prea multe direcţii de acţiune, nu există priorităţi clare, nici obiective operaţionale 
clare, lipsesc rezultatele preconizate, responsabilităţile sunt prea difuze, resursele și mecanismele de 
alocare a fondurilor sunt foarte limitate etc. Ca urmare, fără o revizuire semnificativă, este îndoielnic faptul 
că prevederile vor putea fi monitorizate și evaluate adecvat.

Conform Secţiunii IX – Mecanisme de monitorizare și evaluare a Strategiei Guvernului, în coordonare și 
monitorizare ar trebui să fie implicate mai multe structuri. Compartimentul Central de Monitorizare și 
Evaluare pare să fie cea mai importantă structură, împreună cu birourile corespunzătoare care se vor crea 
la nivelul ministerelor relevante. 

Cu toate acestea, când privim descrierea monitorizării și evaluării așa cum se prezintă în documentul 
oficial, Compartimentul Central de Monitorizare și Evaluare include personal guvernamental de rang înalt 
(secretari de stat) de la ministerele relevante pentru problematica romilor, care ar trebui să fie sprijiniţi 
de birourile de monitorizare și evaluare din ministere, Birourile Judeţene pentru Romi și administraţiile 
publice locale prin experţii romi. Ca urmare, implicarea comunităţilor rome și a societăţii civile rămâne 
un motiv de îngrijorare. 

În ceea ce privește coordonarea implementării SNIR, Secţiunea XII – Etape următoare și instituţii responsabile 
menţionează: „coordonarea implementării și monitorizării implementării strategiei – se va realiza de către 
Compartimentul Central de Monitorizare și Evaluare”. SNIR nu specifică în termeni preciși cum anume se 
va împărţi responsabilitatea coordonării și monitorizării între Compartimentul Central de Monitorizare și 
Evaluare și Grupul de Lucru Interministerial.81

Este binecunoscut faptul că România încă nu dispune de date de încredere despre minoritatea romilor care 
trăiesc în România, nici referitor la numărul lor, nici referitor la răspândirea lor geografică. De asemenea, 
emigrarea romilor este exagerată în media și lipsa datelor conduce la reacţii amplificate. Este mare nevoie 
de colectare de informaţii de încredere despre mărimea populaţiei rome din România, despre distribuţia 
geografică a comunităţilor rome și despre problemele specifice cu care se confruntă diversele comunităţi 
rome. Un astfel de efort de colectare de date ar putea produce baza de date iniţială pentru monitorizarea 
rezultatelor implementării SNIR. De asemenea, toate instituţiile statului ar putea fi încurajate să colecteze 
date dezagregate care să permită îmbunătăţirea elaborării politicilor publice și a intervenţiilor necesare.

Finanţarea SNIR

În prezent nu există niciun angajament ferm din partea guvernului României pentru implementarea 
sustenabilă a SNIR. După cum se afirmă în SNIR, costul estimat al implementării pentru perioada 2012-2015 
este de 234.710.000 RON, aproximativ 55,3 milioane Euro, „cheltuieli care se suportă din sume alocate de 
la bugetul de stat, fonduri externe rambursabile și nerambursabile, bugetele unităţilor teritorial-administrative, 
bugetul pentru asigurări de șomaj și din alte surse, în condiţiile legii, cuprinse în bugetele ordonatorilor principali 
de credite responsabili cu implementarea Strategiei.”82 

Un calcul simplu ne arată ironia izbitoare a estimărilor pentru SNIR: cheltuielile pentru 2012-2015 pentru 
populaţia romă de circa 600.000 persoane (date preliminare ale recensământului din 2011) ne dă un cost 
mediu pe persoană de 23 Euro pe an. 

81 A se vedea decizia Primului Ministru nr. 36/2011 referitor la Înfiinţarea Grupului de Lucru Interministerial pentru implementarea liniilor 
de acţiune privind incluziunea romilor în perioada 2011-2020.

82 SNIR, IX. Implicaţii pentru buget.
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Adoptarea SNIR în decembrie 2011, înainte de adoptarea bugetului de stat pentru 2012, a condus la 
includerea diferitelor măsuri care nu dispuneau de surse de finanţare clare, fapt repetat și în 2013 (a se 
vedea secţiunea 1.8 mai jos). De asemenea, evaluarea SNIR așteptată din partea Comisiei Europene a 
permis guvernului și ministerelor de resort să amâne orice angajament financiar pentru 2012 și 2013. 

Practic, singurele măsuri SNIR implementate au fost intervenţiile consacrate care există de mai mulţi ani în 
beneficiul romilor din România. Un exemplu este cel al măsurilor afirmative în educaţie, prin care se rezervă 
un număr de locuri în fiecare an școlar în licee și universităţi pentru a fi ocupate de candidaţi de etnie romă. 

Finanţarea SNIR înseamnă mai mult decât alocarea fondurilor pentru funcţionarea birourilor centrale și 
regionale ale ANR sau plata salariilor mediatorilor sanitari prin intermedierea autorităţilor locale. La fel, 
alocările financiare de la bugetul de stat pentru plata venitului minim garantat care vizează cele mai 
dezavantajate persoane nu este o politică SNIR, ci o măsură generală de asigurare a bunăstării. Pe scurt, ar fi 
cinstit să spunem că nu există nicio alocare financiară clară specific pentru implementarea SNIR. 

La această oră, se află la conducere un nou guvern iar bugetul pentru 2013 a fost adoptat, și totuși nu 
există alocări clare de buget pentru măsurile SNIR. Mai mult, posibilitatea unor astfel de alocări nu s-a decis 
încă deoarece rămâne neclar cine ar trebui să primească aceste fonduri, ţinând cont de faptul că nu există 
responsabilităţi clar stabilite în ceea ce privește implementarea. 

În ciuda încurajărilor formulate de CE în Comunicarea din 5 aprilie 2011 referitor la Cadrul UE pentru Strategiile 
Naţionale pentru Romi până în 2020, Guvernul României nu a reușit să promoveze măsuri eficiente care să 
permită realocarea unor fonduri încă disponibile în cadrul Programului Structural de Coeziune 2007-2013 spre 
acţiuni care să vizeze incluziunea romilor, în spiritul priorităţilor identificate în SNIR. 

De fapt, în 2012, blocajele administrative succesive în programele operaţionale au afectat grav majoritatea 
beneficiarilor fondurilor UE, inclusiv proiectele care vizau incluziunea romilor, la fel ca și capacitatea 
guvernului de creștere a ratei de absorpţie a fondurilor și de orientare mai clară a fondurilor rămase, 
eventual dacă era posibil spre implementarea măsurilor SNIR. Putem menţiona următoarele:

�� Pentru apelurile de proiecte sub POSDRU, ghidul lansat spre consultare la sfârșitul lui 2012 enumera 
romii, tinerii și femeile ca grupuri ţintă prioritare pentru intervenţii eligibile.

�� Una dintre priorităţile susţinute de Programul Naţional de Dezvoltare Rurală (PNDR) este 
abordarea LEADER, care presupune consolidarea coeziunii teritoriale prin implementarea 
unor acţiuni integrate, care să conducă la diversificarea și dezvoltarea economiilor rurale prin 
Grupuri de Acţiune Locale (GAL). PNDR nu a oferit alocări financiare separate pentru romi, dar 
criteriile de selecţie pentru GAL, în funcţie de situaţia locală, au prioritizat grupurile care includ 
reprezentanţi ai minorităţilor etnice. Conform ANR, dintre 120 de proiecte eligibile, 95 GAL-uri 
includ reprezentanţi ai minorităţilor etnice, majoritatea romi.83 Funcţionalitatea acestor GAL nu 
a făcut însă subiectul evaluărilor pentru a vedea în ce măsură reprezentarea romilor în aceste 
structuri sprijină alocarea și utilizarea acestor fonduri spre beneficiul cetăţenilor romi sau în ce 
măsură acoperă nevoile lor. 

�� Includerea în Documentul cadru pentru implementarea Programului de Dezvoltare Regională 
2007-2013 a unei referiri specifice la proiecte integrate, o prevedere ce pare insufientă câtă 
vreme nu se prevăd apeluri de proiecte. Mai mult, în ciuda amendării Art. 7 din FEDR, care a creat 
oportunitatea de utilizare a fondurilor pentru construirea de locuinţe în beneficiul comunităţilor 
marginalizate, inclusiv romii, autorităţile române au considerat că aceste amendamente au venit 
prea târziu pentru a permite implementarea de facto a măsurilor în perioada de programare 
curentă (dat fiind stadiul de înaintare a proiectelor și alocarea de fonduri). 

�� Planul de evaluare pentru POSDRU prevede evaluări ad-hoc pe componentele pentru incluziunea 
tinerilor și romilor. Fiecare dintre aceste evaluări trebuie să determine eficienţa, eficacitatea și 
relevanţa intervenţiilor finanţate prin fondurile structurale și ar trebui să formuleze recomandări 

83 Informaţie oferită de Agenţia Naţională pentru Romi la cea de-a 23-a Întâlnire a Comitetului de Conducere Internaţional al Deceniului 
pentru Incluziunea Romilor 2005-2015 (Zagreb, 24-25 septembrie 2012).
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pentru perioada de programare următoare. Momentul la care se realizează aceste acţiuni este de 
o importanţă majoră. Întârzierile continue în realizarea unor evaluări realiste ale activităţilor de 
până acum (ceea ce s-a întâmplat până acum și în cazul tinerilor, și în cazul romilor) vor conduce la 
aceeași situaţie în care lecţiile învăţate nu se aplică în dezvoltarea de noi programe. 

Procesul de programare pentru 2014-2020 este încă în faza de consultare și nu există încă niciun 
angajament faţă de problematica romilor, chiar dacă discuţiile menţionează gama de probleme cu care se 
confruntă romii. În România, Ministerul Afacerilor Europene coordonează procesul de programare pentru 
viitoarele fonduri UE pentru perioada 2014-2020. Conform „Memorandumului pentru aprobarea acţiunilor 
și documentelor privind pregătirea și implementarea accesării fondurilor UE în 2014-2020”, s-au înfiinţat 12 
Comitete Consultative Tematice și Comitetul Interministerial pentru Acordul de Parteneriat (CIAP). Fiecare 
dintre aceste structuri a fost perceput, cel puţin în discursurile politice, ca un organ consultativ în care 
reprezentanţii societăţii civile au ocazia să contribuie la pregătirea Acordului de Parteneriat. Activitatea 
comitetelor numite mai sus urmează o agendă propusă de Ministerul Afacerilor Europene pentru elaborarea 
documentelor de program:

�� Analize socio-economice, analize ale disparităţilor în dezvoltare (inclusiv analize SWOT).
�� Strategii/fundamentări pentru obiectivele tematice stabilite să fie finanţate (cu prezentarea 

complementarităţilor între intervenţii, precum şi a conexiunilor cu strategiile naţionale şi europene).
�� Indicatori de rezultat.
�� Programare financiară.
�� Măsuri pentru implementare.
�� Evaluări ex-ante și alte cerinţe specifice prevăzute de reglementările europene relevante.

Analizele socio-economice nu s-au finalizat încă ori nu s-au dat publicităţii, nici consultările nu s-au iniţiat 
referitor la priorităţile de investiţii. Mai multe organizaţii ale societăţii civile rome participă la elaborarea 
documentelor, dar selecţia lor a fost lipsită de transparenţă. 

Tot în această perioadă, Ministerul Afacerilor Europene și alte agenţii guvernamentale implicate în accesarea 
și managementul fondurilor structurale au organizat diferite evenimente publice referitoare la utilizarea 
fondurilor structurale, perioada de programare, elaborarea documentelor de program, îndeplinirea 
condiţionalităţilor ex-ante și alocarea bugetului UE, la care au participat numeroase organizaţii. Din păcate, 
aceste evenimente au fost pre-programate și nu a existat spaţiul necesar pentru dezbaterea autentică 
a problemelor specifice romilor. În loc, aceste evenimente au fost mai degrabă menite să sporească 
vizibilitatea agenţiilor responsabile. De exemplu, POSDRU a organizat mai multe întâlniri regionale pentru 
a prezenta rezultatele programului în ciuda faptului că beneficiarii se aflau în dificultăţi de finanţare uriașe 
datorită întârzierii rambursărilor.84 În aceeași perioadă, Coaliţia pentru Fonduri Structurale a ONG-urilor 
a iniţiat mai multe acţiuni publice și a înaintat documente de luare de poziţie relevante către organele 
guvernamentale relevante din România și către Comisia europeană pentru a prezenta dificultăţile cu care 
se confruntă beneficiarii.85 

Fonduri alocate în mod specific pentru incluziunea romilor

În 2012, ANR a lansat o solicitare de propuneri86 de proiecte în domeniile acoperite de SNIR, vizând organizaţiile 
societăţii civile și administraţia pulică pentru a încuraja parteneriatele public-privat. Bugetul total disponibil a 
fost de 850.000 RON (aprox. 189.000 Euro) cu o alocare maximă pe proiect de 45.000 RON (aprox. 10.000 Euro) 
din bugetul programului (10% fiind contribuţia proprie a aplicanţilor). Proiectele trebuiau să se finalizeze în 
decembrie 2012, dar nici acum nu există informaţii publice disponibile pe această temă. 

84 A se vedea de exemplu http://www.fseromania.ro/images/downdocs/comunicat_bi.pdf.
85 Vezi http://www.ce-re.ro/coalitiaong pentru detalii suplimentare.
86 Vezi http://www.anr.gov.ro/docs/finantari/20120402130809.pdf.
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Pentru 2013, ANR a primit o alocare bugetară87 de 1.900.000 RON (431.818 Euro) pentru un program 
de granturi care s-a lansat de curând (18 aprilie 2013) pentru ONG-uri rome și ne-rome care elaborează 
proiecte care să vizeze comunităţile de romi,88 cu o alocare maximă pe proiect de 50.000 RON (aproximativ 
11.300 Euro) din bugetul progamului (10% fiind contribuţia proprie a aplicanţilor). 

Evident, nivelul de finanţare este destul de scăzut: se pot finanţa abia în jur de 40 de proiecte în 2013, 
o situaţie care este înrăutăţită și de faptul că există foarte puţine surse alternative de finanţare pentru 
programe destinate romilor. Fondurile elveţiene previzionate și Granturile SEE vor fi operaţionale abia spre 
sfârșitul anului.

Chiar dacă schemele de granturi mici nu sunt menite să consolideze capacităţile instituţionale și 
organizaţionale ale aplicanţilor, acestea pot fi considerate un sprijin pozitiv în ceea ce apare un mediu în 
general nefavorabil societăţii civile, mai ales dacă procesul de selecţie va fi unul onest. 

În ce privește fondurile structurale disponibile prin Fondul Social European, nu există domenii majore de 
intervenţie sau axe prioritare dedicate întăririi capacităţilor organizaţiilor rome. Apelurile de proiecte sub 
POSDRU au vizat măsuri de incluziune socială, formare profesională, participarea la educaţie, economie 
socială etc. Reţeaua Fondului pentru O Societate Deschisă continuă să acorde sprijin ONG-urilor rome prin 
programe de reţea axate pe problematica romilor (Biroul pentru Iniţiative Rome și Exploatarea Eficientă a 
Fondurilor UE pentru Romi).

Autorităţile române nu au dovedit încă faptul că au o înţelegere clară a strategiei de asigurare a accesului 
organizaţiilor mici la proiectele finanţate prin FSE. Autorităţile de Management ale fondurilor UE au decis 
să finanţeze proiecte care au depășit cu mult capacitatea și disponibilităţile ONG-urilor mici, care nu pot 
solicita împrumuturi bancare pentru a-și acoperi contribuţiile la proiecte cu bugete mari. 

Organizaţiile societăţii civile au fost considerate posibil beneficiare ale unor axe sub POSDRU, iar în unele 
cazuri beneficiari ai Programului Operaţional pentru Dezvoltarea Capacităţii Administrative (PODCA). 

Mai multe ONG-uri rome din România au primit sprijin din partea Fondului pentru O Societate Deschisă – 
Programul „Exploatarea Eficientă a Fondurilor UE pentru Romi” pentru a-și acoperi fluxul de numerar. În prezent, 
majoritatea ONG-urilor care implementează proiecte POSDRU au datorii semnificative și Agenţia Naţională de 
Administrare Fiscală a blocat deja conturile acestora pentru întârzierea plăţilor la fondul de contribuţii sociale 
și a impozitelor. Nu s-a elaborat nicio politică pentru protejarea ONG-urilor care implementează proiecte faţă 
de criza actuală de finanţare UE din România. Între timp, datoriile ONG-urilor se acumulează și Autoritatea 
Fiscală impune penalităţi pentru întârzierea plăţilor, penalităţi care cresc încontinuu. 

87 Interviu telefonic cu șeful compartimentului economic al ANR, 7 martie 2013.
88 Vezi http://www.anr.gov.ro/html/Finantari.html.
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2. ANTI-DISCRIMINARE

Dreptul la identitate al romilor

Dreptul la identitate este o cerinţă de bază pentru ca indivizii să se poată bucura de beneficiile asociate 
cetăţeniei; drepturi civice, sociale și politice, acces la servicii publice, cum ar fi cele de sănătate, învăţământ, 
servicii și ajutoare sociale, locuinţe sociale etc., precum și dreptul de a accesa informaţii publice și de aborda 
autorităţile publice în diverse chestiuni. Problema lipsei documentelor de luare în evidenţă și a celor de 
identitate în rândul romilor s-a abordat cu precădere în perioada de pre-aderare cu ajutorul fondurilor UE, 
sub programul multianual UE-Phare 2004-2006, care a inclus o Schemă de Grant dedicată în mod specific 
identităţii89 în valoare de 3,3 milioane EUR.

Au fost finanţate șase proiecte sub programul Phare RO0004.02.02 – Fondul pentru îmbunătăţirea situaţiei 
romilor,90 care a abordat problema lipsei actelor de identitate (s-au obţinut 5200 de acte de identitate și 
1500 de certificate de naștere) și probleme legate de reședinţă (s-a facilitat obţinerea a 47 documente de 
proprietate și 30 de dosare de cadastru) în comunităţile de romi. Date furnizate de Fundaţia Soros România, 
din noiembrie 2006,91 arată că lipsa documentelor de proprietate sau de dovedire a reședinţei afectează 20% 
dintre romii care trăiesc în mediul urban și 30% dintre cei care trăiesc în mediul rural. Același raport indică 
faptul că 3% dintre romi nu au deţinut niciodată certificat de naștere, fiind astfel cu una dintre cele mai grave 
forme de excludere – lipsa identităţii legale.

De la adoptarea Strategiei, numeroase organizaţii neguvernamentale rome și ne-rome au adus în atenţie 
în repetate rânduri lipsa fundamentării pe date a strategiei și absenţa unui studiu iniţial care să permită 
decidenţilor să bazeze măsurile politice pe date precise. Rezultatele Recensământului din 2011 nu au fost 
publicate încă și astfel nu există informaţii despre situaţia populaţiei afectate de lipsa actelor de identitate 
sau a documentelor care să dovedească proprietatea asupra reședinţei. 

Strategia actuală continuă să abordeze problematica aceasta în capitolul Infrastructură socială, administrarea 
și dezvoltarea comunităţii, indicând faptul că Ministerul Administraţiei și al Afacerilor Interne dorește să 
prioritizeze „continuarea procesului de identificare a persoanelor care nu deţin acte civile și de identitate pentru 
a rezolva problema acestora”. Această măsură a fost transpusă în Planul de Măsuri aferent, stipulat ca o 
activitate permanentă a Ministerului și a autorităţilor locale, ce urmează să fie evaluată anual. 

Planul de Măsuri al Strategiei menţionează la această activitate că „nu este cazul”92 de alocare bugetară, 
ceea ce este o indicaţie clară a faptului că măsura ca atare este de fapt o activitate de monitorizare din 
moment ce nu specifică intervenţii ţintite prin care să se abordeze problema luării în evidenţă odată ce 
persoanele vor fi identificate. Nu există date disponibile despre situaţia romilor cărora încă le lipsesc actele 
de identitate93 sau despre intervenţiile de succes la nivel local pentru a rezolva această problemă. 

89 A se vedea Fișa de Proiect a Programului Phare 2005 la http://ec.europa.eu/enlargement/fiche_projet/
document/2004-016-772.01.01%20Sector%20programme%20fiche%20Minorities.pdf.

90 Gabor Fleck et al., Metodologie pentru solutionarea problemei lipsei actelor de stare civila, de identitate si locative, elaborate în 
cadrul componentei de cercetare a Asistentei Tehnice pentru programul Phare RO 2004/016-772.01.01.01. Disponibil la:  
http://www.sgg.ro/docs/File/UIP/doc/Metodologie_lipsa_acte_(RO).pdf.

91 Fundaţia Soros România. 2006. Barometrul de Incluziune a Romilor, București.
92 SNIR, Anexă, Plan de Măsuri; F. Infrastructură socială; F.3. Comunitate, administraţie și dezvoltare.
93  Indicatorii și raportul final Phare 2005 nu sunt disponibili. 
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Reprezentanţii Consiliului Naţional pentru Combaterea Discriminării (CNCD sau „Equality Body”) au raportat că 
nu s-au înregistrat plângeri sau sesizări referitoare la discriminare în domeniul învăţământului sau sănătăţii pe 
baza lipsei documentelor de identitate. Conform reprezentantului CNCD, propunerile de a rezolva problema 
aceasta ar trebui să încerce să identifice măsuri care ar permite eliberarea documentelor de identitate indiferent 
de dovada reședinţei.94 Până în prezent nu s-au luat măsuri pentru a aborda înregistrarea tardivă a nounăscuţilor, 
iar procedura în justiţie este lungă și solicitantă. Multe persoane de etnie romă nu au o reședinţă stabilă, iar 
legislaţia actuală nu facilitează eliberarea documentelor de identitate în aceste condiţii. Lipsa documentelor de 
proprietate împiedică unele persoane de etnie romă să poată arăta autorităţilor documente relevante pentru 
dovedirea reședinţei, mai ales atunci când locuiesc în așezări informale.95 

Un raport al European Roma Rights Centre (ERRC) publicat în decembrie 2012 relevă impactul grav, 
discriminatoriu, al evacuărilor forţate din România, mai ales într-un caz în care au fost implicate 56 de familii 
rome – totalizând circa 270 persoane și cel puţin 106 minori – mutate din centrul Clujului, unde locuiseră de 
peste 20 de ani, la Pata Rât, o zonă industrială poluată și care se află în vecinătatea gropii de gunoi a orașului. 
Stigmatizarea asociată cu traiul în această zonă a avut un impact puternic asupra celor evacuaţi. Numeroși 
rezidenţi nu posedă documente de identitate de când au fost evacuaţi: 50,7% dintre aceste persoane nu au 
cărţi de identitate pentru noua adresă și 20,1% au raportat că nu au acces la asigurari de sănătate. Conform 
ERRC, rezidenţii raportează că sunt discriminaţi pe baza reședinţei. O femeie de etnie romă a declarat că a 
parcurs toate etapele unui interviu pentru un loc de muncă la o firmă de curăţenie până când au întrebat-o 
despre adresa la care locuiește este Pata Rât și când i-au aflat adresa, i s-a spus că nu va putea fi angajată. O altă 
femeie de etnie romă a declarat că de îndată ce personalul din spital a văzut că locuiește în Pata Rât, i-au luat 
bandajul curat care urma să îi fie aplicat și l-au înlocuit cu un bandaj uzat, vechi. Situaţia este foarte precară mai 
ales în cazul romilor care trăiesc în locuinţe improvizate. Aceste persoane declară că autorităţile locale le-au 
spus să își construiască adăposturi în Pata Rât, dar nu au documente sau permisiunea oficială pentru a locui 
acolo, ceea ce scade pe mai departe probabilitatea ca să primească o locuinţă în cazul unor noi evacuări.96

Lupta împotriva rasismului

Nu au existat măsuri speciale din partea guvernului pentru a combate rasismul și manifestările anti-rome 
în perioada de raportare. Există câteva dezbateri în societatea românească pe această temă, dar nu se 
conștientizează beneficiile integrării romilor în societate. Conform declaraţiilor șefului CNCD, romii înșiși 
deseori nu reușesc să vadă beneficiile integrării lor. În general, romii sunt conștienţi de discriminare și 
adoptă o poziţie când sunt expuși discriminării.

Conform președintelui CNCD,97 guvernul actual condus de Victor Ponta și-a asumat responsabilitatea 
pentru a combate discriminarea și rasismul. Primul ministru însuși a făcut declaraţii publice98 condamnând 
rasismul și toate formele de discriminare. În mod asemănător, cu câteva ocazii, președintele României 
a făcut și el remarci pozitive la adresa romilor, cum ar fi recunoașterea și condamnarea Holocaustului 
împotriva romilor,99 dar același înalt oficial a fost și sancţionat de către CNCD pentru afirmaţiile rasiste pe 
care le-a făcut în spaţiul public. De aceea, este foarte dificil să concluzionăm că oficialii de rang înalt ar 
putea fi modele în promovarea combaterii rasismului.100

94 Interviu cu dl. Istvan Haller, membru CNCD, București, 13 decembrie 2012.
95 Idem.
96 European Roma Rights Centre (2012) ‘Taken from the city, Romanian Roma evicted to a rubbish dump’ (Luaţi din oraș, romii din 

România au fost evacuaţi pe groapa de gunoi). Accesat la http://www.errc.org/cms/upload/file/romania-report-pata-rat-17-dec-
2012-en.pdf. 

97 Interviu cu dl Csaba Ferenc Asztalos, președintele CNCD, București, 13 decembrie 2012.
98 Primul ministru Victor Ponta a emis o declaraţie în contextual unui act de intimidare de către un grup de indivizi neidentificaţi 

împotriva președintelui CNCD, în care a condamnat orice formă de intimindare, violenţă, rasism și discriminare. Declaraţia este 
disponibilă la http://www.gov.ro/primul-ministru-victor-ponta-condamna-actele-de-violenta-la-adresa-presedintelui-cncd__
l1a118416.html. 

99 Comunicat de presă al președintelui României cu ocazia Zilei Internaţionale de Comemorare a Victimelor Holocaustului http://www.
presidency.ro/index.php?_RID=det&tb=date&id=13571&_PRID=search. 

100  Interviu cu dl Csaba Ferenc Asztalos.
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Deși măsurile afirmative ale guvernului României în educaţie vizând elevii romi pot fi considerate evoluţii 
pozitive,101 ele nu au pregătit calea pentru introducerea măsurilor afirmative în instituţiile publice. Ceea 
ce este important, conform șefului CNCD, este că nu s-au luat măsuri de către politicieni pentru a limita 
activitatea instituţiilor independente, cum ar fi CNCD, așa cum s-a procedat în anii anteriori. Același lucru 
este adevărat despre măsurile preventive: locurile rezervate pentru elevii și studenţii romi în sistemul 
public de învăţământ s-au menţinut. În ce privește promovarea principiilor non-discriminării, pornind de la 
modele din alte ţări unde universităţile, de exemplu, nu primesc fonduri publice decât dacă adoptă politice 
anti-discriminare, unversităţile din România ar putea fi stimulate să introducă în curriculum cursuri anti-
discriminare în parteneriat cu CNCD și cu organizaţii neguvernamentale. Însă alocările bugetare pentru 
diversele instituţii sunt afectate de corupţie, ceea ce conduce la imposibilitatea de a îmbunătăţi situaţia 
romilor (cazul Agenţiei Naţionale pentru Romi), afirmă șeful CNCD. Guvernul României102 nu a reușit să 
introducă măsuri anti-discriminare în reglementările referitoare la instituţiile publice în decursul ultimului 
an (de exemplu, cazul Ungariei, unde universităţile nu sunt eligibile să primească fonduri publice decât 
dacă adoptă strategii de combatere a discriminării). 

Un pas înainte ar putea fi stimularea introducerii unor cursuri speciale de combatere a discriminării în 
modulele pedagogice la universităţi. S-au făcut câţiva pași în această direcţie: Institutul Naţional la 
Magistraturii a introdus bibliografie obligatorie în domeniul non-discriminării în examenele de admitere, 
precum și în examenele de promovare a ofiţerilor de poliţie, a judecătorilor, a procurorilor etc. Asemenea 
măsuri nu costă, pot fi implementate chiar și în perioade de criză economică, nu presupun constrângeri 
financiare sau angajare de personal adiţional, dar exploatează eficient corpul de cunoștinţe disponibil la 
CNCD sau la organizaţii neguvernamentale. 

Președintele ANR a raportat că nu au existat campanii vizibile de sensibilizare a publicului în mass media, dar 
s-au organizat câteva programe de instruire de către Agenţie și ONG-uri, cu sprijinul FSE, în comunităţi de 
romi, pentru a promova locurile speciale pentru elevii și studenţii romi în instituţiile publice de învăţământ.

Merită menţionat că CNCD implementează programe și acţiuni ţintite în domeniul non-discriminării. În 
buletinul său informativ periodic, CNCD oferă informaţii despre activităţile sale principale, unele legate de 
problematica romilor. Niciuna dintre aceste activităţi nu s-au legat direct de implementarea Strategiei de 
incluziune socială a romilor. În schimb, au fost organizate activităţi în cooperare cu ONG-uri ca parte a unor 
alte cadre de politici. 

De exemplu, în parteneriat cu Centrul de Politici pentru Romi și Minorităţi, CNCD a organizat o dezbatere 
publică despre diversitate și romi, cu participarea elevilor și profesorilor.103 În mod asemănător, CNCD a 
luat parte la implementarea proiectului „Împreună prin artă și cultură”, care a implicat elevi și studenţi romi, 
a organizat dezbateri și mese rotunde ca parte a proiectului „Romii între trecut și prezent” în cooperare 
cu Agenţia de Dezvoltare Comunitară „Împreună” și a participat la organizarea atelierului „Interculturalitate 
și discriminare în sistemul de sănătate românesc” cu Asociaţia pentru Incluziune Socială și Dezvoltare și 
Facultatea de Medicină Gr. T. Popa din Iaşi.104 De asemenea, ca parte a propriilor iniţiative de proiecte, 
în martie 2012 CNCD a publicat sondajul de opinie anual, la nivel naţional, „Percepţii și atitudini faţă de 
discriminare în România” Ancheta a inclus o secţiune largă în care se discutau percepţiile și experienţele 
de discriminare faţă de minoritatea romilor din România. CNCD a iniţiat un proiect intitulat „10 ani de 
non-discriminare” în 17 școli din toată ţara, cu scopul de a sprijini profesorii să prevină discriminarea și să 
dezvolte proiecte prin care să ofere elevilor mentorat civic, cultural și profesional.105

101 Idem.
102 În 2012, România a avut trei guverne diferite, conduse pe rând de Emil Boc, Mihai Răzvan Ungureanu și Victor Ponta.
103 NCCD, e-news nr. 5, disponibil la http://www.cncd.org.ro/files/file/E-news%20CNCD%20nr_%205.pdf.
104 NCCD, e-news nr. 6, disponibil la http://www.cncd.org.ro/files/file/E-NEWS%20CNCD%20nr_%206.pdf.
105 NCCD, e-news nr. 5, disponibil la http://www.cncd.org.ro/files/file/E-news%20CNCD%20nr_%205.pdf.
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Discriminare instituţională

Președintele CNCD este de părere că discriminarea instituţională nu se confirmă: în opinia sa, este nevoie de 
un număr mare de cazuri raportate pentru a se ajunge la o astfel de concluzie. Deși există câteva cazuri de 
segregare etnică în învăţământ, aceasta „nu este un fenomen”. Ceea ce este o problemă însă este calitatea 
educaţiei la care au acces copiii romi. Participarea la educaţie a copiilor romi a crescut, mai ales mulţumită 
programului „Cornul și Laptele”.106 O nouă politică publică ce ar putea fi introdusă ar fi mesele gratuite la 
școală. Programele școală-după-școală ar putea accentua diferenţele și discriminarea faţă de copiii romi 
deoarece nu toţi părinţii și-ar putea permite un astfel de program, a adăugat șeful CNCD.

Au existat cazuri înregistrate de discriminare în sănătate, dar nici acest lucru nu este considerat un fenomen 
sistematic. În opinia șefului CNCD, personalul medical din sistemul public de sănătate este familiarizat cu 
prevederile anti-discriminare și inclusiv cu rolul instituţional al CNCD.

Un membru al CNCD a raportat că în perioada la care se referă acest raport nu s-au luat măsuri pentru 
organizarea de întâlniri cu autorităţile publice locale asemănătoare cu cele organizate de către Comisia 
Europeană. Reprezentanţii locali, când sunt întrebaţi ce anume s-a făcut pentru comunităţile de romi în 
domeniul educaţiei, sănătăţii, ocupării sau locuirii, răspund exprimând regretul că „fondurile europene 
existente nu le permit să iniţieze astfel de programe”. 

Strategia din 2012 vizează o serie de obiective și măsuri în domeniul învăţământului, legate de asigurarea 
accesului egal la educaţie de calitate, pormovarea educaţiei incluzive prin prevenirea și eliminarea segregării, 
precum și prin combaterea discriminării etnice. Strategia enumeră măsuri cum ar fi acţiuni afirmative pentru 
elevii și studenţii romi, introducerea unor discipline școlare pentru prevenirea și combaterea discriminării 
și campanii de combatere a discriminării în școli.107 Acţiunile specifice sunt incluse în Anexa 1 a Strategiei, 
detaliind monitorizarea acţiunilor de desegregare și implementarea reglemetărilor administrative pentru 
interzicerea segregării etnice în școli.108 

În domeniul Educaţie, segregarea copiilor romi ca o formă de discriminare a fost recunoscută prima dată 
în 2004, când Ministrul Educaţiei a emis o notificare internă.109 Abia în 2007 s-a emis un ordin de ministru 
care interzicea oficial segregarea școlară a copiilor romi și oferea și o metodologie pentru prevenirea și 
eliminarea segregării școlare110. Rapoartele realizate de ONG-uri referitor la segregarea școlară au atras 
atenţie în repetate rânduri că ordinul nu se implementează corect la nivel local.111 De fapt, în urma 
numeroaselor rapoarte despre cazuri de segregare a copiilor romi, cabinetul Ministerului Educaţiei a decis 
să adopte o nouă notificare cu scopul de a întări prevederile ordinului din 2007.112 

Ministerul educaţiei nu a emis informaţii oficiale despre stadiul progresului în ceea ce privește desegregarea 
sau impactul măsurilor care au interzis segregarea copiilor romi. Nu există informaţii nici despre 
implementarea măsurilor prevăzute în Strategie în domeniul educaţiei. 

Cu toate că definiţia segregării rasiale sau etnice nu este explicită în legislaţia antidiscriminare actuală, 
jurisprudenţa CNCD s-a referit la segregare ca o formă de discriminare în educaţie. CNCD a recunoscut 
că segregarea copiilor romi în educaţie constituie „o formă gravă de discriminare”. Ministerul Educaţiei a 

106 Programul social “Cornul si laptele”, care există în continuare, este un program lansat în urmă cu un deceniu, prin care toţi copiii din 
clasele I-VIII, indifferent de situaţia lor socială, primesc un corn și iaurt sau lapte în fiecare zi de școală, cu scopul de a crește participarea 
școlară în educaţia formală și de a îmbunătăţi factorii nutriţionali ai copiilor. 

107 SNIR, Capitolul VII Direcţii de acţiune, A. Educaţie. 
108 SNIR, Anexa 1 Plan de Măsuri, A. Educaţie, punctul 4 și punctul 11. 
109 Ministerul Educaţiei – Cabinetul Secretarului de Stat; Notificarea nr. 29323/2004 privind interzicerea segregării școlare a copiilor romi. 
110 Ministerul Educaţiei, Ordinul nr. 1540/2007 privind interzicerea segregării școlare a copiilor romi și aprobarea Metodologiei pentru 

prevenirea și eliminarea segregării școlare a copiilor romi, publicat în Monitorul oficia, nr 692 din 11 octombrie 2007. 
111 Laura Surdu, Report on Monitoring the measures against school segregation in Romania, (București: MarLink, 2008). Disponibil la:  

http://www.unicef.ro/wp-content/uploads/monitorizarea-aplicarii-masurilor-impotriva-segregarii-scolare-in-romania.pdf.
112 Ministerul Educaţiei, Cabinetul Secretarului de Stat, Notificarea nr. 28463/2010 privind prevenirea și eliminarea segregării copiilor romi 

în învăţământul preșcolar. 
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emis și diseminat o notificare în 2004,113 urmată de un ordin114 în 2007 prin care interzicea organizarea 
grupelor sau claselor de elevi astfel încât acest lucru să conducă la segregare etnică, indiferent de motivele 
invocate. Însă amenzile prevăzute de lege nu sunt suficient de descurajatoare pentru ajutorităţile locale sau 
managementul școlilor, în ciuda măsurilor luate de CNCD împotriva lor.115

CNCD sancţionează autorităţile locale în cazuri de discriminare în educaţie. Au existat câteva cazuri de 
segregare a copiilor romi, dar amenzile aplicate au fost foarte scăzute, de 8.000 RON (circa 1.775 Euro), ceea 
ce nu descurajează școlile de la a segrega copiii romi. CNCD a sancţionat și inspectoratele școlare pentru că 
nu au luat măsuri împotriva școlilor care practică segregarea rasială a elevilor pe clase. 

Până în prezent, legislaţia românească nu a reușit să definească clar segregarea ca formă de discriminare. 
CNCD are în vedere să propună amendarea legislaţiei antidiscriminare în acest sens și să includă definirea 
segregării ca o formă gravă de discriminare. De asemenea, în ce privește amenzile aplicabile, se prevede că 
vor fi schimbate, în sensul creșterii nivelului maxim de la 8.000 RON la 20.000 RON (de la cca 1.770 la cca. 
4.444 Euro). Cu mici excepţii, tribunalele nu impun plata daunelor în cazuri de discriminare, însă deciziile 
unora dintre tribunale au inclus o sumă simbolică de 1 RON pentru daune, la solicitarea unor ONG-uri rome.

Romani CRISS, organizaţia romă care raportează cel mai frecvent cazuri de segregare pornind de la legislaţia 
anti-discriminare, a semnalat în mod constant faptul că CNCD, deși a constatat că legea a fost încălcată, 
nu a aplicat sancţiuni destul de eficiente și descurajante autorităţilor școlare, ci a preferat să formuleze 
recomandări sau mustrări, fără nicio consecinţă pozitivă a deciziilor. În unele cazuri, investigaţiile care s-au 
realizat de CNCD s-au dovedit ineficiente sau deciziile nu au fost substanţiate în ceea ce privește clarificarea 
cazului de segregare în cauză.116

Guvernul României a menţinut măsurile afirmative în domeniul educaţiei fără costuri suplimentare 
începând din anii 1990, măsuri care sunt în beneficiul liceenilor și studenţilor romi. Însă majoritatea copiilor 
romi abandonează școala încă în clasele primare. De aceea, este nevoie de programe sociale în școli pentru 
a adresa eficient această grupă de vârstă. Un membru al CNCD este de părere că ar trebui să existe un 
sistem de burse pentru copiii care provin din comunităţi sărace, cum sunt copiii romi, ceea ce probabil că 
ar conduce la creșterea participării școlare. 

În domeniile Sănătate și Locuire,117 Strategia din 2012 nu include deloc măsuri specifice care să adreseze 
discriminarea, în timp ce în domeniul Ocupare se menţionează „promovarea programelor menite să 
conștientizeze angajatorii în ceea ce privește discriminarea la locul de muncă, oportunităţile egale, hărţuirea 
psihologică și dialogul social.”118

Anul trecut, CNCD a solicitat Ministerului Sănătăţii să elaboreze un ghid de prevenire a segregării etnice în 
spitale. Unele spitale au saloane care în mod „accidental” sunt ocupate preponderent de pacienţi romi.119 
Ministerul Sănătăţii nu a răspuns încă la această solicitare.120 Au fost semnalate mai multe cazuri la CNCD în 
ceea ce privește segregarea copiilor romi spitalizaţi.121 

În domeniul Ocupare, singura acţiune întreprinsă de instituţiile responsabile au fost campaniile de informare 
și organizarea târgului locurilor de muncă pentru romi, evenimente la care potenţialii beneficiari nu prea 

113 Notificarea nr. 29323/2004 pentru interzicerea segregării copiilor romi. A se vedea www.edu.ro/index.php/articles/3449.
114 Ordinul nr. 1540/2007.
115 Interviu cu dl. Csaba Ferenc Asztalos. 
116 Romani CRISS, Drepturile omului în practică. De la discriminarea romilor la abuz al responsabililor cu aplicarea legii (2008-2009) 

(București, Romani CRISS, 2011). Disponibil la: http://www.romanicriss.org/PDF/Raport%202008-2009%20rom.pdf.
117 În domeniul Locuirii, Strategia se referă la amendarea legislaţiei pentru a reglementa mijloacele de garantare a calităţii locuinţelor și 

pentru a crește accesibilitatea locuinţelor sociale prin identificarea de soluţii pentru grupurile dezavantajate, vulnerabile sau pentru 
grupurile supuse discriminării. 

118 SNIR; Capitolul VII Direcţii de acţiune, B. Ocupare. 
119 Interviu cu dl. Istvan Haller.
120 Idem.
121 Romani CRISS, comunicat de presă, accesat la http://www.romanicriss.org/PDF/Comunicat%20de%20presa%20segregare%20

copii%20spital%20Marie%20Curie%20dec%202011.pdf.



M
on

it
or

iz
ar

ea
 s

oc
ie

tă
ți

i c
iv

ile

50

DECADE OF

ROMA 
INCLUSION
2 0 0 5 - 2 0 1 5 

participă. Explicaţia principală este că foarte puţini romi sunt angajaţi de fapt ca urmare a acestor evenimente 
și, chiar în cazurile de succes, mulţi nu reușesc să își păstreze locul de muncă mai mult de șase luni. 

În ce privește domeniul Locuire, un membru al CNCD, citând numeroase experienţe legate de reprezentanţi 
ai guvernului, a raportat că guvernul pretinde că nu poate promova „discriminarea pozitivă” a romilor în 
domeniul locuirii deoarece „există foarte puţine unităţi de locuinţe sociale”. În cazul municipalităţii Miercurea 
Ciuc, unde romii au fost evacuaţi forţat din apartamente pe care le închiriau și mutaţi lângă o staţie de epurare 
a apei, municipalitatea și-a explicat acţiunile spunând că „nu pot rezolva problema caselor pentru romi pentru 
că atunci maghiarii s-ar simţi discriminaţi”. Acelasi reprezentant al CNCD a adăugat că autorităţile locale nu 
s-au arătat deloc deschiși să abordeze problematica excluziunii romilor în domeniul locuirii. 

În 2012, ERRC a semnalat motive de îngrijorare în observaţiile scrise adresate Consiliului pentru Drepturile 
Omului al ONU, referitor la eșecul guvernului României de a lua măsuri pentru a asigura că cetăţenii de 
etnie romă pot accesa locuinţe sociale. Populaţia romă continuă să se confrunte cu bariere instituţionale în 
asigurarea locuinţei, este supusă unor evacuări forţate discriminatorii și este privată de condiţii de locuire 
adecvate după evacuare.122 Conform raportului Decade Watch, realizat ca parte a Deceniului de Incluziune 
a Romilor, au existat foarte puţine schimbări în privinţa condiţiilor de asigurare a locuinţelor sociale pentru 
romi comparativ cu condiţiile de asigurare a locuinţelor sociale pentru populaţia majoritară.123 

Legislaţia naţională nu prevede reguli pentru procedura de evacuare forţată. În cazul evacuărilor, grija faţă 
de cei evacuaţi și respectarea procedurilor sunt absente.124 Autorităţile locale operează evacuări forţate atât 
în cazul comunităţilor formale, cât și al celor informale, de pe terenuri private și publice125 deseori într-o 
manieră care încalcă drepturile omului, fără ca cei evacuaţi să fie înștiinţaţi corect și fără consultări. Legea 
românească interzice evacuările în perioada dintre 1 decembrie și 1 martie,126 dar această prevedere nu a 
fost respectată în cazul romilor, după cum ilustrează cazul evacuărilor familiilor rome din Strada Coastei din 
Cluj în decembrie 2010.127 

În cazurile în care autorităţile române au operat strămutarea unor persoane, nu li s-au asigurat soluţii de 
locuire alternativă și adecvată.128 Deși legislaţia internaţională în domeniul drepturilor omului prevede 
asigurarea condiţiilor de locuire alternativă adecvată, legea românească nu prevede acest lucru.129 Relocările 
rareori iau în considerare riscurile existente în zonele unde romii sunt relocaţi. În unele cazuri, romii au fost 
relocaţi în zone cu nivel de poluare ridicat, în proximitatea unor surse de toxicitate sau în zone neadecvate 
pentru locuire umană, ceea ce reprezintă un motiv de îngrijorare pentru sănătatea celor relocaţi și violarea 
dreptului la sănătate. Romii relocaţi forţat sunt deseori lăsaţi fără acces la condiţii de trai adecvate și în 
condiţii neigienice.130

Nu există indicii potrivit cărora guvernul României va lua măsuri pentru a aborda situaţia locuirii romilor în 
cadrul Strategiei din 2012 pentru incluziunea romilor. 

122 European Roma Rights Center, “Written Comments of the ERRC concerning Romania to the Human Rights Council, within its Universal 
Periodic Review” (Comentarii scrise din partea ERRC privind România adresate Consiliului pentru Drepturile Omului în cadrul 
Raportului Universal Periodic). Accesat la http://www.errc.org/cms/upload/file/romanian-un-upr-submission-9-july-2012.pdf.

123  Iulian Stoian et al., DecadeWatch Romania 2010 Report - Mid Term Evaluation of the Decade of Roma Inclusion (București: Alianţa 
civică a Romilor din România, 2010). Disponibil la: www.romadecade.org/decade_watch_romania_2010.

124  Idem.
125  De exemplu, ERRC și alţii (2011) Forced Eviction of Roma from Coastei Street (Evacuarea forţată a romilor de pe Strada Coastei). Accesat la 

http://www.errc.org/cms/upload/file/romania-pata-rat-17-january-2011.pdf 
126  Codul civil, art. 578, index 1. 
127  Idem., 44. 
128  European Roma Rights Center, „Standards Do Not Apply: Inadequate Housing in Romani Communities” (2011), 46. Disponibil la: http://

www.errc.org/article/standards-do-not-apply-inadequate-housing-in-romani-communities/3808.
129  Iulian Stoian et al., DecadeWatch Romania 2010 Report - Mid Term Evaluation of the Decade of Roma Inclusion (București: Alianţa civică 

a Romilor din România, 2010), 42. Disponibil la: www.romadecade.org/decade_watch_romania_2010.
130  Idem., 41. 
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Rolul CNCD în elaborarea și implementarea SNIR

CNCD este o instituţie publică, un organ cvazi-judiciar și o autoritate de stat autonomă sub controlul 
Parlamentului, înfiinţat conform legislaţiei UE.131 Potrivit legislaţiei antidiscriminare,132 CNCD este instituţia 
care implementează legislaţia în domeniul egalităţii de tratament și este responsabil pentru armonizarea 
legislaţiei și reglementărilor administrative privind eliminarea discriminării. CNCD realizează investigaţii. 
De asemenea, CNCD emite și aplică sancţiuni conform legislaţiei antidiscriminare și monitorizează 
implementarea deciziilor sale. Pe mai departe, CNCD oferă asistenţă victimelor discriminării prin îndrumare 
asistată în procesul de depunere a unei petiţii formale. 

CNCD emite răspunsuri formale la petiţii în forma unor decizii cu forţă juridică sau recomandări; 
monitorizează cazuri de discriminare; oferă expertiză de specialitate în instanţă, în speţe care privesc cazuri 
de discriminare, oferă consiliere victimelor discriminării prin îndrumare asistată în ce privește depunerea 
petiţiilor; poate media în cazuri de discriminare, are puterea de a demara o anchetă, a de a constata și 
sancţiona fapte de discriminare. CNCD este de asemenea responsabil pentru prevenirea discriminării 
printr-o gamă largă de activităţi, ce includ campanii de conștientizare în domeniul drepturilor omului și a 
efectelor discriminării respectiv a promovării egalităţii în drepturi; programe de formare pentru funcţionari 
publici, actori publici sau privaţi; publicarea unor studii, volume de cercetare și alte materiale privind non-
discriminarea etc.133

Conform președintelui CNCD,134 instituţia nu are mandatul de a monitoriza strategiile, acţiunile sau 
programele guvernului. Cu toate acestea, a subliniat că instituţia a fost invitată de Agenţia Naţională pentru 
Romi să participe la consultările interministeriale pe tema Strategiei nou adoptate de incluziune a romilor.135 
Pe de altă parte, CNCD are strategia proprie, care va fi revăzută în 2013.136 Comparativ cu alte instituţii 
publice, CNCD are o anumită influenţă în rândul ONG-urilor care se ocupă de combaterea discriminării, deși 
au existat acuze de intervenţii politice formulate de către unele ONG-uri mai ales în cazurile unor politicieni 
de vârf care au avut remarci prejudicioase în public împotriva romilor.

În opinia unui membru al CNCD, combaterea discriminării ar trebui să fie coloana vertebrală a Strategiei 
de incluziune a romilor. Atunci când se formulează măsuri afirmative în domeniul educaţiei sau locuirii, 
autorităţile ar trebui să informeze și să pregătească în prealabil atât minoritatea romă, cât și populaţia 
majoritară, referitor la măsurile intenţionate, pentru a preveni anumite acte de intoleranţă îndreptate 
împotriva romilor la nivelul comunităţilor. Strategiei actuale îi lipsește focalizarea pe prevenirea discriminării. 
Proietele CNCD de prevenire a discriminării au fost blocate din cauza lipsei de fonduri. Guvernul a primit 
fonduri europene, dar a ales să le canalizeze spre domenii generale. CNCD, pentru a combate discriminarea, 
a organizat porgrame de formare specializate în parteneriat cu ONG-uri pentru ofiţeri de poliţie, magistraţi 
și judecători în domeniul legislaţiei antidiscriminare și al diversităţii, cu focalizare specială pe cazul romilor.

În ceea ce privește prevenirea discriminării, CNCD a ţintit magistraţii și personalul administrativ din justiţie 
prin sesiuni de instruire specifice, cu rezultate notabile în deciziile curţilor, care par să se îmbunătăţească 
pe an ce trece. Când se invocă Ordonanţa nr. 137/2000 în procese, judecătorii se consultă cu CNCD și 
întotdeauna iau în seamă opinia acestei instituţii.

Nu toate instituţiile care au competenţe în domeniul antidiscriminării funcţionează adecvat: Avocatul 
Poporului este total absent în societatea românească, deși – prin mandat – ar trebui să fie primul care să 
apere drepturile cetăţenilor. Avocatul poporului nu a făcut nicio declaraţie publică în cazurile excluziunii 

131 Directiva Consiliului 2000/43/EC, pentru implementarea principiului tratamentului egal al persoanelor, indifferent de apartenenţa 
rasială sau etnică, transpusă în legislaţia românească prin Ordonanţa nr. 137/2000 privind prevenirea și sancţionarea tuturor formelor 
de discriminare, amendată și consolidată în 2006. 

132 Ordonanţa nr. 137/2000 privind prevenirea și sancţionarea tuturor formelor de discriminare, amendată și consolidată în 2006 (Legea 
nr. 324/2006), disponibilă la: http://www.cncd.org.ro/legislatie/Legislatie-nationala/ORDONANTA-nr-137-din-31-august-2000-15/.

133 Idem.
134 Interviu cu dl. Asztalos Csaba Ferenc. 
135 Idem.
136 CNCD, Strategia pentru implementarea măsurilor de prevenire și combatere a discriminării, 2007-2013, Monitorul Oficial nr. 674 din 3 

octombrie 2007.
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romilor în domeniul locuirii, sau în cazul segregării rezidenţiale din Baia Mare sau în cazul declaraţiilor rasiste 
ale parlamentarului George Becali.

CNCD este citat ca instituţia responsabilă pentru implementarea unor măsuri din Strategie.137 Deși, pe 
latura pozitivă, Strategia din 2012 pentru incluziunea romilor prevede câteva măsuri pentru abordarea 
discriminării și segregării școlare a copiilor romi,138 unul dintre cele mai izbitoare aspecte este faptul că 
CNCD este ignorat cu desăvârșire ca potenţial partener al Ministerului Educaţiei, al inspectoratelor școlare 
sau al altor instituţii de învăţământ în implementarea măsurilor ce ţintesc prevenirea și combaterea 
discriminării faţă de romi. 

Din păcate, există o situaţie asemănătoare și în privinţa măsurilor din domeniile Ocupare, Locuire și Sănătate, 
unde rolul și implicarea CNCD sunt trecute cu vederea. În privinţa Sănătăţii și Locuirii,139 Strategia nu are 
măsuri care să vizeze non-discriminarea, în timp ce în domeniul Ocupare aceste măsuri se referă doar la 
„promovarea programelor care să conducă la creșterea conștientizării de către angajatori în ce privește 
discriminarea la locul de muncă, oportunităţile egale, hărţuirea psihologică și dialogul social”.140 Anexa 1 
a strategiei se referă la Ministerul Muncii și alte autorităţi deconcentrate ca principali implementatori ai 
acestor programe și nu menţionează rolul sau cooperarea cu CNCD.141 

Rolul CNCD în problema cooperarării pe tema antidiscriminării pare să fie mai clar în privinţa măsurilor 
prevăzute în domeniul Protecţiei copilului și în cel al Justiţiei și Ordinii Publice. Vechea Strategie prevedea 
programe care ţinteau prevenirea și combaterea discriminării copiilor romi, inclusiv prin promovarea 
parteneriatelor între organizaţii neguvernamentale și organele locale pentru protecţia copilului. CNCD este 
numit ca instituţia responsabilă împreună cu Ministerul Muncii, Agenţia Naţională pentru Romi, agenţiile 
ONU din România și partenerii sociali.142

CNCD pare să fie singur în ce privește instituţiile responsabile cu implementarea Strategiei în domeniul 
Justiţie și Ordine Publică. Planul de Măsuri se referă la organizarea unor campanii de promovare a respectului 
pentru drepturile omului și a libertăţilor fundamentale în general, precum și a dreptului la non-discriminare 
în particular; elaborarea unor programe de informare a liderilor romi și managerilor instituţiilor publice și 
ONG-urilor referitor la identificarea și rezolvarea corectă a cazurilor de discriminare; dezvoltarea de cursuri, 
seminarii, mese rotunde și publicarea de materiale referitor la prevenirea și combaterea discriminării; 
iniţierea unor programe de educaţie civică și programe de prevenirea discriminării pentru membrii 
minorităţii romilor.

Unul dintre obstacolele majore identificate de președintele CNCD în privinţa programelor și proiectelor 
de non-discriminare a fost lipsa fondurilor. În ultima perioadă, CNCD s-a axat mai ales pe oferirea de 
cursuri de instruire în parteneriat cu ONG-uri din domeniul promovării drepturilor omului, cu focalizare pe 
problematica romilor, pentru beneficiari precum ofiţeri de poliţie, judecători, procurori.143 

Nu există claritate suficientă în ce privește măsurile Strategiei despre felul în care CNCD ar putea să 
lege activităţile proprii de cele ale altor instituţii, despre cum ar trebui să colaboreze cu alte instituţii, de 
exemplu cu autorităţile pentru protecţia copilului, sau despre raportarea așteptată referitor la măsurile 
implementate. Acest neajuns al Strategiei pare să confirme tendinţa observată deja, deoarece nu există 
informaţii disponibile nici de la CNCD, nici de la ANR sau alte instituţii responsabile, despre statutul 
programelor implementate în 2012 în domeniul non-discriminării în ce privește protecţia copilului, justiţia 
și ordinea publică.

137 SNIR, Capitolul XII Etape ulterioare și instituţii responsabile; Nivelul central, a2) (…) Consiliul Naţional pentru Combaterea Discriminării. 
138 SNIR, Anexa 1 Plan de Măsuri, A. Educaţie, punctul 4 și punctul 11. 
139 În domeniul Locuire, strategia se referă la modificări legislative pentru reglementarea mijloacelor de garantare a calităţii locuinţei și 

de creștere a accesului la locuinţe sociale prin identificarea de soluţii pentru grupuri dezavantajate, vulenrabile sau grupuri supuse 
discriminării. 

140 SNIR, Capitolul VII Direcţii de acţiune, B. Ocupare. 
141 SNIR, Anexa 1 Plan de Măsuri, B. ocupare, punctul 7. 
142 SNIR, Anexa 1 Plan de măsuri, F. Infrastructură socială, F1 Protecţia copilului și Anexa 1 Plan de Măsuri, F. 
143 Interviu cu dl. Csaba Ferenc Asztalos. 
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Lacune în implementarea deciziilor CEDO și a Directivei Rasiale a UE

Implementarea cazurilor CEDO relevante pentru romi

Petiţiile colective sunt posibile potrivit legislaţiei românești. Există situaţii când organizaţii neguvernamentale 
rome și ne-rome înaintează petiţii în cazul unor declaraţii publice rasiste care fac referire la comunitatea 
romilor ca întreg, iar CNCD se poate autosesiza și iniţia anchete atunci când se formulează declaraţii rasiste 
referitoare la grupuri de cetăţeni. Legislaţia românească nu impune nicio limită în ce privește înaintarea de 
petiţii colective, CNCD primind petiţii semnate chiar de sute de indivizi. 

Curtea Europeană a Drepturilor Omului (CEDO) a găsit că autorităţile române au încălcat principiul non-
discriminării în relaţia cu drepturile minorităţilor și a adus numeroase decizii în cazuri de incidente de natură 
rasială. În urma a două decizii ale CEDO în 2005, legat de consecinţele unor acte violente motivate rasial, 
comise între 1990 și 1993 împotriva unor săteni romi în sensul neasigurării unor condiţii de trai adecvate, 
urmate de distrugerea locuinţelor și combinate cu atitudini în general discriminatorii ale autorităţilor 
și refuzul de a pune capăt încălcării drepturilor petenţilor (Moldovan și alţii vs. România 1 și 2),144 s-au 
pronunţat sentinţe în trei cazuri asemănătoare în anii următori (Gergely v. România, Kanalyos v. România și 
Tănase v. România). În noiembrie 2012, alţi petenţi de la Hădăreni au avut câștig de cauză la CEDO, în cazul 
Lăcătuș v. România, pe baza acelorași încălcări ale prevederilor art. 3 și 8, art. 6 și art. 14, și de asemenea ale 
art 6 și 8 ale Convenţiei.145 

ERRC a înaintat Comitetului de Miniștri ai Consiliului Europei un număr de comunicări146 privind lipsa 
acţiunilor în privinţa implementării deciziilor curţii în cazurile Moldovan și alţii v. Romania (1), Moldovan 
și alţii v. România (2), Kalanyos și alţii v. România și Gergely v. România (referire colectivă ca “grupul 
Moldovan”). Guvernul nu a rezolvat în primul rând situaţia locuinţelor din Hădăreni. Problema locuinţelor 
pentru mai mult de jumătate dintre victimele rome nu a fost abordată. De-a lungul mai multor ani, nu 
s-a luat nicio măsură și planurile de acţiune ale guvernului demonstrează incapacitatea autorităţilor de 
a face pași concreţi într-un interval de timp dat pentru a se conforma obligaţiilor foarte precis formulate 
în deciziile Curţii.147

În ședinţa cu nr. 1144 din iunie 2012, Comitetul de Miniștri ai Consiliului Europei au luat notă de 
cazurile Moldovan și alţii (cazurile 1 și 2). Cu toate acestea, noul cadru organizaţional și financiar pentru 
implementarea măsurilor în favoarea hădărenenilor nu s-au adoptat încă, deși Comitetul a atras atenţia 
autorităţilor să grăbească adoptarea cadrului și să predea Comitetului un calendar pentru implementarea 
măsurilor precum și să înainteze o evaluare detaliată a impactului măsurilor luate până în prezent în această 
localitate. În privinţa deciziilor în cazurile Kalanyos și alţii v. România și Gergely v. România, Comitetul a 
solicitat autorităţilor o evaluare detaliată a impactului măsurilor luate de autorităţile din localităţile 
respective în cazul acestor decizii cât mai repede cu putinţă.148 

Ca reacţie la întârzierea guvernului de a implementa măsurile în cazul deciziei Moldovan și a celorlalte 
măsuri generale care au rezultat (așa-numitul program Hădăreni), ERRC și Romani CRISS au sprijinit 

144  Bazându-se mai ales pe articolul 3 (interzicerea tratamentului inuman și degradant) și art. 8 (dreptul la viaţa private, viaţa de familie 
și cămin), petenţii au reclamat distrugerea căminelor lor în septembrie 1993 de către un grup, precum și condiţiile neadecvate în care 
au fost obligaţi să trăiască ulterior. Mai mult, pe baza art 6 § 1 (dreptul la un proces echitabil), pentenţii au reclamat faptul că curtea 
nu le-a oferit motive pentru diferenţele dintre despăgubirile plătite celor trei văduve ale persoanelor care au fost omorâte în timpul 
atacului. Petenţii au reclamat de asemenea curtea de justiţie din România și alte autorităţi pentru felul discriminator și degradant în 
care li s-au adresat în cursul procesului la care au participat, încălcând art. 14 (interzicerea discriminării) și art. 6 și 8.

145 ECHR, case of Lacatus and others v. Romania. Pentru detalii, a se vedea http://hudoc.echr.coe.int/sites/eng/pages/search.
aspx?i=001-114513.

146 ERRC, comunicări disponibile la https://wcd.coe.int/ViewDoc.
jsp?id=1818051&Site=CM&BackColorInternet=C3C3C3&BackColorIntranet=EDB021&BackColorLogged=F5D383 and at http://www.
errc.org/cms/upload/file/implementation-moldovan-kalanyos-gergely.pdf.

147 Idem.
148 Consiliul Europei, Comitetul de Miniștri, Cazuri în așteptare: stadiul actual al execuţiilor, Moldovan și 

alţii v. România, disponibil la http://www.coe.int/t/dghl/monitoring/execution/Reports/pendingCases_
en.asp?CaseTitleOrNumber=Moldovan&StateCode=ROM&SectionCode=.
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numeroși petenţi în cazurile Moldovan 1 și Moldovan 2 precum și alţi membri ai comunităţii de romi din 
Hădăreni să intenteze proces în ţară împotriva guvernului României.149 Cazul este în curs de rezolvare la 
Înalta Curte de Justiţie a României. 

În 2012, ANR a comandat un raport Agenţiei de Dezvoltare Comunitară „Împreună”150 care să evalueze 
impactul măsurilor luate în cazul programului Hădăreni, prevăzut să fie implementat în 2006-2008 de 
Guvernul României, ca urmare a deciziei CEDO nr 1 din iulie 2005 în cazul Moldovan și alţii v. România. 
Această evaluare a subliniat simptomurile unui stat neresponsiv, care nu își onorează obligaţiile ce derivă 
din decizia CEDO.

Raportul realizat de către Agenţia „Împreună” a indicat mai multe lacune în implementarea programului și a 
cuprins o serie de concluzii și recomandări atât pentru instituţiile publice, cât și pentru societatea civilă, astfel:

�� Ambiguitate instituţională: autorii raportului scot la suprafaţă faptul că niciuna dintre instituţiile 
implicate nu și-a asumat rolul în implementarea intervenţiilor programului. Lipsa de coordonare 
între instituţiile responsabile, cuplată cu lipsa de responsabilizare a oficialilor înalţi, a condus la mai 
multe obstacole.

�� Prioritatea majoră a programului ar fi trebuit să fie reconstruirea caselor distruse la momentul 
conflictului interetnic în loc de renovarea școlii din localitate și a casei de cultură. Aceste clădiri nu 
au fost afectate în conflict și erau în stare mai bună decât casele distruse ale romilor.

�� Deși s-a raportat că s-a realizat, de fapt nu s-au făcut investiţii în componenta de dezvoltare 
comunitară locală a programului. Grupul de lucru local nu a putut contribui la agenda locală, 
nu există niciun reprezentant rom ales în consiliul local și conflictul dintre familiile rome și restul 
comunităţii rămâne nerezolvat, ceea ce subminează prioritizarea reconstruirii. 

�� În ce privește Informare, educaţie civică și prevenirea și combaterea discriminării, populaţia majoritară 
nu are cunoștinţă despre programul Hădăreni program elaborat ca urmare a deciziei CEDO. Aceia 
care cunosc programul sunt de părere că nu ar fi trebuit să se reconstruiască școala din banii alocaţi 
pentru romi deoarece astfel de investiţii s-ar fi putut face oricum cu fonduri UE. Comunitatea locală 
a avut comentarii rasiste și și-a exprimat lipsa de satisfacţie faţă de compensările oferite romilor.

�� Problema care ar fi constituit miezul unei intervenţii de succes nu a fost abordată: nicio acţiune 
nu s-a luat pentru a stimula economia locală, cauza foarte plauzibilă a conflictului fiind distribuţia 
inegală a resurselor și sărăcia din localitate.

�� În ce privește componenta Sănătate: nu există nicio unitate medicală în localitate și unii locuitori 
romi își amintesc de comportamentul rasist al medicului care a fost în comunitate. Este nevoie de 
o evaluare complexă a condiţiilor de sănătate a populaţiei afectate de conflict precum și de soluţii 
pentru a oferi servicii medicale gratuite celor cu afecţiuni care au rezultat de pe urma conflictului.

Implementarea Directivei Rasiale a UE151

Directiva Rasială a UE (2000/43/EC) și Directiva Cadru a UE (2000/78/EC) au fost transpuse în legislaţia 
românească prin ordonanţa nr. 137/2000.152 Pentru a asigura faptul că legislaţia antidiscriminare este 
conformă cu legislaţia UE, ordonanţa 137/2000 a fost ulterior amendată în 2002, 2003, 2004 și 2006.153 

149 ERRC, Memorandum privind Implementarea și Stadiul Măsurilor Generale în Cazul Deciziilor „grupul Moldovan”, accesat la  
http://www.errc.org/cms/upload/file/second-communication-to-the-committee-of-ministers-on-judgment-implementation-
moldovan-kalanyos-gergely.pdf.

150 Informaţii din versiunea nefinală a raportului de misiune oferite în cadrul unui interviu cu Gelu Duminică, director executiv al Agenţiei 
de Dezvoltare Comunitară „Împreună”, București, 30 noiembrie 2012. Raportul oficial urmează să fie publicat în aprilie 2013.

151 Directiva Consiliului 2000/43/EC din 29 iunie 2000 pentru implementarea principiului tratamentului egal între personae indifferent de 
originea rasială sau etnică.

152 Ordonanţa nr. 137/2000 privind prevenirea și sancţionarea tuturor formelor de discriminare, publicată în Monitorul Oficial nr 431 din 
septembrie 2000. 

153 Ordonanţa nr. 137/2000 privind prevenirea și sancţionarea tuturor formelor de discriminare, aprobată și modificată prin Legea nr. 
48/2002 pentru adoptarea Ordonanţei nr. 137/2000; ordonanţa nr. 77/2003 pentru modificarea Ordonanţei nr. 137/2000; Legea nr. 
27/2004 pentru adoptarea ordonanţei nr. 77/2003 privind modificările Ordonanţei. 137/2000; Legea nr. 324/2006 pentru modificarrea 
Ordonanţei. 137/2000. 
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Pentru a asigura conformitatea cu prevederea de a avea un organ de egalitate specializat independent la 
nivel naţional, amendamentele din 2006 ale legislaţiei antidiscriminare au stipulat că CNCD va fi o autoritate 
cvazi-judiciară, o autoritate publică autonomă sub controlul parlamentului.154 

În ceea ce privește implementarea prevederilor Directivei Rasiale a UE, sancţiunile aplicate tind să fie 
nesemnificative, ca urmare prea puţin descurajatoare. O altă problemă este că deși legislaţia românească se 
presupune că oferă toate instrumentele legale în sensul accesului deplin la justiţie, precum și o jurisprudenţă 
completă în domeniul discriminării rasiale, este loc de mai bine, de exemplu prin încorporarea principiilor 
egalităţii de tratament egal și non-discriminării și a dimensiunii preventive în politice publice. 

Rapoarte realizate de către unii experţi155 au indicat faptul că legislaţia românească anti-discriminare are un 
număr de erori, aspecte care contravin legislaţiei UE. Legea antidiscriminare definește discriminarea, dar 
fără a interzice excepţiile și justificarea discriminării directe. Pe acest fundal, în domeniul locuirii, accesului 
la servicii sociale și bunuri, legea permite formularea de excepţii la discriminarea directă dacă „restricţiile 
rezultate (de exemplu, refuzul) sunt justificate obiectiv de un scop legitim și metodele folosite pentru a atinge un 
astfel de scop sunt adecvate și necesare.”156 

Posibilitatea de a permite justificări pentru discriminare directă în domeniul locuirii și al accesului la servicii 
sociale și bunuri este o încălcare a Directivei rasiale, care interzice asta157 prin art. 2 în definiţia discriminării 
directe și prin art. 3 prin definiţia scopului Directivei.

Prevederile legate de sarcina probei de asemenea sunt neconforme Directivei. Amendamentele din 2006 
la legea antidiscriminare au introdus conceptul de „împărţire a sarcinii probei”, conform căruia „persoana 
interesată are obligaţia de a oferi fapte care permit prezumţia existenţei discriminării directe sau indirecte, iar 
persoana împotriva căreia se depune petiţia are obligaţia de a dovedi că aceste fapte nu constituie discriminare.”158 
Deși interpretarea dată de către CNCD acestor prevederi a fost în majoritatea cazurilor în conformitate cu 
Directiva, interpretările judecătorilor au diferit: unele tribunale le-au interpretat astfel ca victima să aibă de 
preluat o parte nejustificată a sarcinii, în contradicţie cu prevederile Directivei. Nici jurisprudenţa CNCD nu 
se conformează total cu acquis-ul. În loc de a proceda conform Art 8 al Directivei rasiale, care prevede că 
reclamantul trebuie să „stabilească faptele” și că pârâtul trebuie „să demonstreze că nu s-a comis încălcarea 
legii”, legislaţia românească prevede ca „sarcina reclamantului de a dovedi existenţa faptelor”.159

Cu puţin timp înainte de finalizarea prezentului raport, Parlamentul a aprobat un proiect de lege care aduce 
amendamente legii antidiscriminare, inclusiv amendamentele la sarcina probei în faţa CNCD.160 Astfel, art 
3 al Legii nr 61/2013 (care modifică art. 27(4) al hotărârii de guvern 137/2000) prevede: „reclamantul va 
prezenta faptele din care se poate deduce discriminarea directă sau indirectă, iar pârâtului îi revine sarcina probei 
că nu s-a comis o încălcare a principiului tratamentului egal”. 

Mai mult, guvernul a iniţiat o altă modificare a legislaţiei anti-discriminare, un proiect de ordonanţă de 
urgenţă care se află în stadiul de consultare publică începând din 16 martie 2013. Această propunere vine ca 
răspuns la notificarea Comisiei Europene adresată guvernului României privind o serie de prevederi care nu 
sunt conforme cu Directiva Rasială a UE. Modificările includ creșterea valorii sancţiunilor aplicate în cazuri de 
discriminare împotriva persoanelor (1.000-30.000 RON) precum și a grupurilor sau comunităţilor (2.000-100.000 
RON). Proiectul propune de asemenea eliminarea tuturor excepţiilor admise în prezent de legea antidiscriminare 
considerate acum „adecvate și necesare, justificate de un scop legitim”, o prevedere care împiedică reclamarea 
prevederilor antidiscriminare în accesarea serviciilor administrative, judiciare, de sănătate și a altor servicii, bunuri 
și facilităţi. Este de așteptat ca adoptarea acestui nou cadru legal să se întâmple după publicarea raportului de faţă.

154 Legea nr. 324/2006, pentru modificarea și completarea Ordonanţei Guvernului nr. 137/2000.
155 Reţeaua Europeană a Experţilor Juriști în domeniul Non-discriminării, Raport asupra măsurilor de combatere a discriminării, 

Directivele 2000/43/EC și 2000/78/EC, Raport de ţară, România, Iordache, R. 2012. ‘Starea de fapt în 1 ianuarie 2012’. Accesat la 
http://www.non-discrimination.net/content/media/2011-RO-Country%20Report%20LN_final.pdf.

156 Legea nr. 324/2006, pentru modificarea și completarea Ordonanţei Guvernului nr. 137/2000, Art. 10.
157 Idem., Art. 72. 
158 Art. 20 (6) al Ordonanţei nr. 137/2000.
159 Idem., 72. 
160 Legea nr. 61/2013 pentru modificarea Ordonanţei nr. 137/2000.
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O lacună majoră în legea antidiscriminare actuală este faptul că nu definește explicit segregarea în educaţie 
ca formă de dsicrminare. Ca urmare, această formă de discriminare nu este inclusă în secţiunea specială 
a legii care reglementează actele de discriminare ce pot fi sancţionate cu amenzi administrative. Această 
barieră a fost invocată de reprezentanţii CNCD, care sunt de acord că legea antidiscriminare ar trebui 
modificată în această privinţă.161

Un aspect pozitiv al legii antidiscriminare românești se leagă de statutul legal al organizaţiilor neguvernamentale 
ca părţi interesate în combaterea discriminării. Art. 28 prevede că „organizaţiile neguvernamentale pentru 
drepturile omului au calitate procesuală în cazurile de discriminare împotriva unei comunităţi sau a unui grup 
de persoane care fac obiectul activităţilor lor. Aceste organizaţii de asemenea se bucură de calitate procesuală 
în cazurile care implică discriminarea unei persoane dacă persoana delegă organizaţiei această calitate. Când 
asociaţiile acţionează în numele victimelor, acestea trebuie să înainteze o cerere scrisă care demonstrează că 
victima le-a mandatat pentru a o reprezenta în justiţie sau în faţa CNCD într-un caz anume. Nu există nicio 
altă prevedere specială privind consimţământul victimelor. Când o comunitate sau un grup de persoane este 
discriminată, ONG-urile trebuie doar să depună o copie a statutului lor care să dovedească faptul că obiectul 
de activitate include protecţia drepturilor omului, combaterea discriminării sau protecţia unui grup vulnerabil. 
ONG-urile rome au făcut uz de această prevedere legală pentru a prezenta CNCD sau în tribunal cazuri de 
discriminare îndreptate împotriva unor persoane, grupuri de persoane sau comunităţi.162

Protecţia copiilor romi

În ce privește drepturile fundamentale ale copiilor romi, măsurile din Strategia României de incluziune a 
romilor se centrează mai ales pe educaţie și sănătate. În domeniul Educaţie, s-au formulat următoarele: 
participarea copiilor la învăţământul preșcolar și la școală, precum și prevenirea absenteismului. Însă 
calitatea educaţiei de care beneficiază copiii romi nu este inclusă ca indicator ce va fi montiorizat. Un 
indicator parţial monitorizat este cel referitor la rezultatele școlare ale elevilor romi la testările naţionale. În 
ceea ce privește accesul la servicii de sănătate, strategia prevede organizarea de comapanii de imunizare, 
înscrierea la medicul de familie etc. Aceste măsuri în domeniul educaţiei și al sănătăţii sunt de fapt aceleași 
ca cele care se asigurau și înaintea adoptării strategiei.

Rezultatele unor cercetări raportate de ERRC în 2011 și estimările oferite de autorităţile în domeniul protecţiei 
copilului și de ONG-uri referitor la rezultatele activităţilor de teren realizate la domiciliul copiilor indică faptul 
că copiii romi sunt suprareprezentaţi în instituţiile publice de protecţie a copilului în România. Diverși factori 
contribuie la această suprareprezentare a copiilor romi aflaţi în grija instituţiilor publice, inclusiv efectul coroborat 
al mai multor factori sociali și economici agravaţi de discriminarea etnică și excluziunea socială a romilor. Cei 
mai frecvenţi factori se leagă de sărăcie, cum ar fi lipsa unui loc de muncă al părinţilor, condiţii neadecvate de 
locuire și sănătate, mărirea domiciliului, abandonarea copiilor în secţiile de maternitate și migraţia. Lipsa datelor 
dezagregate pe etnii face ca politicile actuale să fie ineficiente în ceea ce privește reducerea suprareprezentării 
copiilor romi aflaţi în grija statului. Există o serie de neajunsuri în legislaţia și politicile românești care consolidează 
această situaţie: nu există o definiţie legală a ceea ce constitute copil aflat în situaţie de risc, deși situaţiile care pot 
conduce la privarea părinţilor de drepturile lor parentale sunt descrise. Lipsesc proceduri clare pentru evaluarea 
situaţiei copilului aflat în situaţie de risc, fapt care probabil are un efect negativ asupra copiilor și familiilor rome.163 

Există divezi de discriminare instituţională faţă de părinţii romi în relaţie cu autorităţile pentru protecţia 
copilului, inclusiv în instanţă. Părinţii romi au raportat comportament prejudicios din partea instanţei, 
spunând că judecătorii i-au tratat cu desconsiderare și în mod lipsit de respect.164 

161 Interviu cu dl. Csaba Ferenc Asztalos.
162 A se vedea Romani CRISS – Centrul Romilor pentru Intervenţii și Studii Sociale, informaţii despre cazuri disponibile la www.

romanicriss.org, sau CNCD, Raport asupra implementării Directivei Rasiale în România, disponibil la http://www.cncd.org.ro/noutati/
cauta/Raportul-privind-implementarea-Directivei-rasiale-in-Romania-pentru-perioada-2003-2010-101/. 

163  European Roma Rights Center, „Life Sentence: Romani Children in State Care in Romania” (2011). Disponibil la: http://www.errc.org/
cms/upload/file/life-sentence-romani-children-in-state-care-in-romani-20-june-2011.pdf.

164  Idem.
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România nu oferă protecţie adecvată copiilor romi aflaţi în grija statului. Unii copii romi în grija statului au fost 
abuzaţi fizic, supuși unor tratamente dure și expuși la diferite forme de discriminare. De asemenea, se confruntă 
cu discriminare în accesul la serviciile publice din afara centrelor de plasament, cum ar fi sistemul de învăţământ 
și cel de sănătate. Discriminarea poate fi motivată diferit, inclusiv de apartenenţa etnică sau de statutul de copil 
instituţionalizat. De asemenea, un număr disproporţionat de mare de copii din centrele de plasament au fost 
înscriși în școli speciale, ceea ce are efect negativ asupra educaţiei și dezvoltării lor. În plus, este foarte frecvent 
printre copiii romi instituţionalizaţi să se distanţeze de identitatea lor etnică din cauza lipsei unor programe care 
să promoveze identitatea romă și a lipsei personalului de etnie romă din centrele de plasament.165

Strategia din 2012 pentru incluziunea romilor nu abordează suficient aceste aspecte. Strategia include o 
subsecţiune despre Protecţia Copilului și prevede ca prioritate lansarea de programe de prevenire și luptă 
împotriva discriminării care afectează copiii romi, inclusiv prin promovarea de parteneriate între ONG-uri 
și instituţii locale pentru protecţia copilului. Aceste măsuri sunt însă formulate în termeni generali, astfel 
nefiind posibilă formularea, implementarea, monitorizarea și evaluarea unor acţiuni clar ţintite. 

Acţiunile viitoare se referă la prevenirea abuzului și neglijenţei împotriva copiilor, precum și la factori care 
conduc la separarea copiilor de familie, intervenţii sociale care să prevină și să combată fenomenul de „copil 
al străzii” și care să conducă la conștientizarea drepturilor copiilor.166 

Anexa 1 a Strategiei oferă detalii ale unor măsuri care vor fi întreprinse, inclusiv un program de 41.900 
RON (<10.000 Euro) pentru prevenirea și combaterea discriminării împotriva copiilor romi și formarea 
unor parteneriate public-privat, implementat de Asociaţia GEDEON în parteneriat cu Ministerul Muncii și 
Protecţiei Sociale. Anexa se referă de asemenea la o campanie de conștientizare despre drepturile copilului 
cu un buget de 4.298.665 RON, finanţat de ACDOP. Deși alocările bugetare și proiectele ţintite cuprinse 
în cadrul strategiei sunt lucruri pozitive și binevenite, rezultatele obţinute până în prezent sunt neclare 
deoarece nu există un raport public de progres referitor la intervenţiile în domeniul protecţiei copilului. 

Drepturile femeilor rome

În Romania, discriminarea multiplă este reglementată în legislaţia anti-discriminare, legea privind egalitatea 
de șanse între femei și bărbaţi (legea nr. 202/2002, republicată)167 și Codul Muncii.168 Legea anti-discriminare, 
în para. 6 Art. 2, afirmă: „orice distingere, excluziune, restricţionare sau preferinţă pe baza a două sau mai 
multe motive (...) constituie circumstanţe agravante în stabilirea răspunderii”. Legea antidiscriminare nu 
definește explicit discriminarea multiplă, deși în mod clar se indică un sens mai restrâns, adică situaţii în 
care discriminarea se face pe baza a două sau mai multe motive care operează separat. Legea prevede clar 
răspunderea făptașului care discriminează pe două sau mai multe criterii.169 

Strategia Guvernului de incluziune socială a minorităţii romilor stabilește rolul esenţial al femeii în familie și 
comunitate și prevede investiţii în educaţia și pregătirea profesională a femeilor, precum și în ocuparea lor, 
prin implicarea lor în educaţia copiilor și alte activităţi care pot îmbunătăţi bunăstarea familiei, coeziunea 
familiei și dezvoltarea generaţiilor viitoare.170 

Strategia definește baza pentru includerea „principiului egalităţii de șanse și a conștiinţei de gen” precum și 
principiul non-discriminării ca fiind principii de bază după care se ghidează. Din păcate, principiul egalităţii 

165 Idem., 64.
166 SNIR, Capitolul VII Direcţii de acţiune, F. Infrastructură, f.1. Protecţia copilului. 
167 Legea nr. 202/2002, republicată, definește discriminarea multiplă în art. 4 (h) ca „orice fapt de discriminare pe baza a două sau mai 

multe criterii”. 
168 Codul Muncii din România, Articolul 5 para. 3: „constituie discriminare directă actele şi faptele de excludere, deosebire, restricţie 

sau preferinţă, întemeiate pe unul sau mai multe dintre criteriile prevăzute la alin. (2), care au ca scop sau ca efect neacordarea, 
restrângerea ori înlăturarea recunoaşterii, folosinţei sau exercitării drepturilor prevăzute în legislaţia muncii”.

169 Faptul de a fi discriminat în temeiul a două sau mai multe criteria constituie circumstanţa agravantă în stabilirea răspunderii, și implicit 
are ca efect sancţiuni administrative mai severe. 

170 Strategia de Incluziune a cetăţenilor români aparţinând minorităţii romilor pentru 2012-2020, Capitolul VI Principii. 
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de gen171 nu este definit clar ca o preocupare transversală în toate domeniile vizate de strategie, și nici nu 
este transpus în măsuri care să vizeze discriminarea multiplă.

Nu este vizibil niciun progres în abordarea discriminării multiple a femeilor rome în România. ONG-urile 
rome și ANR au implementat o serie de programe care abordează problematica de gen, recurgând la 
finanţare din FSE. S-au realizat campanii de conștientizare în câteva comunităţi tradiţionale, de exemplu 
de către facilitatori angajaţi de ANR în cadrul unor proiecte FSE, dar nu sunt disponibile date despre 
rezultatele acestor campanii pentru a face posibilă evaluarea schimbărilor în ceea ce privește percepţia 
asupra drepturilor femeilor rome în comunităţile de romi sau în societatea românească în ansamblu.

Au existat proiecte finanţate prin FSE implementate de către ONG-uri rome care au vizat stimularea liderilor 
romi în mișcarea sindicală sau în elaborarea politicilor publice pentru femei rome, dar acestea nu au condus 
la modificări de politici în sensul combaterii discriminării femeilor rome. Un alt aspect este atenţia sporită 
acordată sprijinirii mișcărilor femeilor rome, subliniindu-se suprapunerea dintre aspectele de gen și de etnie 
ca și criterii de discriminare.172 Un caz similar este „principiul egalităţii de șanse și conștientizării genului”, 
formulat ca principiu de bază al Strategiei, dar care rămâne nefondat ca problematică trabsversală în toate 
domeniile vizate de strategie și de măsurile acompaniatoare.173

Traficul de persoane

În 2012, ERRC și-a exprimat îngrijorarea în observaţiile scrise transmise Consiliului pentru Drepturile 
Omului al ONU în legătură cu lipsa de acţiune a guvernului României în abordarea vulnerabilităţii sporite a 
persoanelor de etnie romă în ceea ce privește traficul de persoane. Deși s-au adoptat legi pentru protecţia 
persoanelor care sunt victime ale traficului uman, implementarea adecvată se lasă așteptată.174

Conform cercetării ERRC, romii sunt disproporţionat reprezentaţi în rândul victimelor traficului uman din 
România. După părerea mai multor factori interesaţi inervievaţi, romii constitutie o majoritate în rândul 
persoanelor traficate exploatate în scopuri de cerșit, muncă silnică și în scopuri sexuale.175 

Evaluarea impactului acţiunilor guvernului în domeniul traficului de persoane de etnie romă a fost 
împiedicat în mare măsură de către refuzul instituţiilor publice de a colecta date dezagregate pe etnii 
despre victime. În raportul său referitor la traficul de persoane, guvernul român tinde să se centreze pe 
numărul mare de presupuși romi traficanţi176 și nu recunoaște romii ca victime extrem de vulnerabile. Lipsa 
datelor dezagregate ridică semne de întrebare în legătură cu veridicitatea afirmaţiilor guvernului în ceea 
ce privește etnia traficanţilor.

Forţele de ordine din România nu au reușit să ia măsuri pentru a combate traficul de persoane și pentru 
a proteja victimele. Deși cadrul legal actual prevede clauze de neurmărire penală a victimelor, ERRC arată 
că în rândul forţelor de ordine este un fenomen comun să aducă acuzaţii împotriva victimelor pentru a 
„promova cooperarea” cu aceștia.177 Această politică împiedică de fapt ca vicitimele să coopereze cu poliţia 
și reduce încrederea victimelor în forţele de ordine, ceea ce esenţială pentru combaterea traficului.178 

171 Strategia de Incluziune a cetăţenilor români aparţinând minorităţii romilor pentru 2012-2020, Capitolul VI Principii; punctul 5 Principiul 
șanselor egale și al conștientizării dimensiunii de gen. 

172 Interviu cu dna Nicoleta Bitu, director executiv, Romano Butique, 10 decembrie 2012.
173 Strategia de Incluziune a cetăţenilor români aparţinând minorităţii romilor pentru 2012-2020, Capitolul VI Principii; Punctul 5 Principiul 

șanselor egale și al conștientizării dimensiunii de gen. 
174 European Roma Rights Center, „Written Comments of the ERRC concerning Romania to the Human Rights Council, within its Universal 

Periodic Review” (Comentarii scrise referitor la România adresate Consiliului pentru Drepturile Omului, în cadrul Raportului Periodic 
Universal, 2012) (2012). Disponibil la: http://www.errc.org/cms/upload/file/romanian-un-upr-submission-9-july-2012.pdf.

175 European Roma Rights Center, “Breaking the Silence: Trafficking in Romani Communities” (Ruperea tăcerii: Traficul uman în 
comunităţile de romi) (Budapesta, 2011), p.12. Disponibil la: http://www.errc.org/article/breaking-the-silence-trafficking-in-
romani-communities/3846.

176 Idem. 
177 Idem.
178 Idem.
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Mai mult, victimele care își schimbă declaraţia ca rezultat al ameninţărilor au fost acuzate de sperjur.179 
Focalizarea pe romi în ceea ce privește serviciile de prevenire și de protecţie a victimelor este foarte redusă. 
Foarte puţini romi au declarat că au acces la servicii de prevenţie sau de protecţie a vicitimelor și sistemul 
general de protecţie socială nu reușește să reducă vulnerabilitatea extremă a romilor în ceea ce privește 
traficul uman.180

Există puţine speranţe ca Strategia din 2012 pentru incluziunea romilor să aibă impact sau să abordeze 
problema traficului de persoane rome deoarce nu există acţiuni sau măsuri clare în acest domeniu. 

 

179 Codul penal, art. 46.
180 European Roma Rights Center, „Written Comments of the ERRC concerning Romania to the Human Rights Council, within its Universal 

Periodic Review” (Comentarii scrise referitor la România adresate Consiliului pentru Drepturile Omului, în cadrul Raportului Periodic 
Universal, 2012) (2012). Disponibil la: http://www.errc.org/cms/upload/file/romanian-un-upr-submission-9-july-2012.pdf.
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3. EDUCAŢIE

Segregarea școlară

Segregarea școlară în România este interzisă prin ordin de ministru.181 Deși noua lege a educaţiei a intrat în 
vigoare în februarie 2011182 și în ciuda numeroaselor cazuri de segregare documentate de către organizaţii 
pentru drepturile omului, noua lege nu interzice explicit segregarea școlară. Ordinul nr. 1540/2007 nu 
prevede nicio sanţiune specifică în cazul refuzului de a-l implementa cu excepţia unor măsuri administrative 
prevăzute în statului cadrului didactic. Astfel, s-ar putea spune că protecţia impotriva segregarii în România 
are un statut mai scăzut decât cel oferit de lege deoarece este reglementată printr-un document cu putere 
juridica mai mică decât legea. Faptul că nu se oferă măsuri antisegregare în legea educaţiei ar putea fi privit 
ca un indicator al angajamentului guvernului României de a pune capăt acestei forme de discriminare. 

În data de 26 martie 2013, pe pagina web a Ministerului Educaţiei nu există date despre segregare. Ordinul nr. 
1540/2007 prevede obligaţia școlilor și a inspectoratelor școlare de a raporta anual despre acte de segregare, 
inclusiv despre măsurile propuse și implementate în fiecare caz constatat. Ministerul Educaţiei ar trebui să 
includă aceste informaţii într-o secţiune separată în raportul său anual referitor la starea învăţământului. În data 
de 26 martie 2013, nu exista niciun raport disponibil despre starea învăţământului în România pentru anul de 
referinţă. Mai mult, astfel de informaţii nu sunt disponibile nici pe pagina de web a inspectoratelor școlare. 
Această situaţie arată că prevederile ordinului nr. 1540/2007 nu sunt puse în aplicare și se cere astfel ca această 
problemă să fie reglementată printr-un document cu putere juridica mai mare. Autorităţile nu au raportat 
despre niciun caz de sancţionare a vreunui funcţionar public din cauza nerespectării prevederilor ordinului. 

Colectarea de date și publicarea acestora sunt motive de îngrijorare în ceea ce privește designul și 
implementarea politicilor în privinţa romilor. Lipsa datelor împiedică planificarea, monitorizarea și evaluarea 
politicilor, precum și încorporarea feedback-ului în ciclul de elaborare a politicilor și ajustarea acestora la 
realitate. În ciuda datelor relativ detaliate despre nivelul de pregătire al cadrelor didactice, tipurile de școli, 
abandon școlar, raportul elev-cadru didactic, dotarea școlilor și infrastructură etc. in fiecare judeţ, nu sunt 
disponibile date dezagregate pe etnii.183 De asemenea, nu există date desper segregarea școlară, despre 
măsurile propuse sau despre progresul înregistrat până în prezent în ciuda prevederilor ordinului în acest sens.

Astfel, nu există evaluari iniţiale despre situaţia segregării școlare în România. Singurele date disponibile 
provin din cercetări realizate de ONG-uri ca parte a unor proiecte proprii. Secţiunea de mai jos descrie 
răspândirea fenomenului de segregare în sistemul de învăţământ din România. 

Conform unui raport al Open Society Institute,184 datele colectate de către Ministerul Educaţiei în 2006 
sugerează că între 37,9% și 45,4% din școlile primare din România erau segregate. Tabelul de mai jos redă 
date precise oferite de Ministerul Educaţiei. 

181 Ordinul nr. 1540 din 19 iulie 2007 privind interzicerea segregării școlare a copiilor romi și aprobarea metodologiei pentru prevenirea 
și eliminarea segregării școlare a copiilor romi, emis de Minsiterul Educaţiei, Cercetării și Tineretului, publicat în Monitorul Oficial 
nr 692 din 11 octombrie 2007 (Ordinul nr. 1540/2007). Mai devreme, segregarea fusese interzisă printr-o notificare. Diferenţa între 
aceste două documente este că în timp ce notificarea se aseamănă cu o recomandare, ordinul este un document intern care impune 
responsabilizare și cei care nu se conformează cu prevederile sale pot fi trași la răspundere pe linie administrativă.

182 Legea nr. 1/2011 a educaţiei naţionale publicată în Monitorul Oficial nr 18 din 10 ianuarie 2011.
183 A se vedea http://harta.bdne.edu.ro (ultima accesare 26 martie 2013).
184 Open Society Institute, Equal Access to Quality Education for Roma, vol. 1, (Budapesta, Open Society Institute, 2007). Disponibil la: 

http://www.opensocietyfoundations.org/reports/equal-access-quality-education-roma-vol-1.
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Tabelul 1. Numărul grădiniţelor și școlilor segregate etnic (2006)

Grădiniţă Școală cu clase Gimnaziu
(clasele 5-8)

Învăţământ 
liceal (general, 

profesional, 
vocaţional) 

(clasele 9-12)

Numărul total de școli 
segregate 162 315 112 17

Elevi romi înscriși 
în grădiniţe și școli 
segregate, procent 
din numărul total 
de elevi romi înscriși 
(estimări) (procente)

Băieţi

42,14 52,67 37,88 39,10

Fete 43,68 52,80 41,15 45,43

Sursa: OSI, Acces egal la educaţie de calitate pentru romi, 2007, p. 362

Sursa nu menţionează definiţia utilizată în clasificarea școlilor ca fiind segregate. În plus, Ministerul Educaţiei 
pare să folosească aceste date ca evaluari iniţiale. 

Un studiu din 2008 referitor la monitorizarea măsurilor guvernului pentru combaterea segregării școlare 
realizat în 134 școli a concluzionat că 67% dintre școlile din eșantion au recurs la o formă de separare a 
copiilor romi de colegii lor ne-romi, fie la nivelul clasei, fie al școlii.185 Eșantionarea a fost neprobabilistica, iar 
rezultatele nu sunt reprezentative pentru întreg sistemul de învăţământ. Definiţia la care s-a recurs în raport 
a fost proportia depeste 50% elevi romi fie la nivelul clasei, fie al școlii, definiţia aceasta fiind diferită de cea 
oferită de Ministerul Educaţiei. Indiferent de punctele slabe sau meritele sale, studiul a arătat că segregarea 
școlară este un fenomen larg răspândit.

Un studiu din 2010 realizat la solicitarea organizaţiei Agenţia de Dezvoltarea Comunitară „Împreună” 
în 100 de instituţii de învăţământ – 77 școli și 23 grădiniţe – în 70 de comunităţi a arătat că 31 la sută 
dintre aceste instituţii segregau copiii romi.186 În 16 cazuri, segregarea școlară a coincis cu segregarea 
rezidenţială. Diferenţele in incidenţa segregării în aceste două studii este mare și poate fi explicată prin 
diferenţa de eșantionare a instituţiilor deoarece definiţia operaţională a segregării în cele două cazuri a 
fost asemănătoare. 

Un alt studiu din 2010187 realizat la solicitarea organizaţiei Romani Criss, utilizând două eșantioane de romi 
reprezentative la nivel naţional188 și folosind ancheta, observarea și focus grupurile ca metode, a oferit o 
imagine mai complexă a segregării în România. S-a arătat că 64,5% dintre copiii de clasele I-IV și 53% dintre 
elevii din clasele V-VIII învăţau în clase segregate.189 În mediul rural, 68,6% dintre elevii romi, iar în mediul 
urban 47,6% dintre elevii romi erau în clase segregate. În plus, 58,7% dintre elevii romi din mediul rural și 
43,5% dintre cei din mediul urban studiau în școli segregate. Tabelul de mai jos redă sintetic aceste date.

185 Laura Surdu, Report on Monitoring the measures against school segregation in Romania, (București: MarLink, 2008), 19. 
186 Gelu Duminică și Ana Ivasiuc, O școală pentru toţi? Accesul copiilor romi la educaţie de calitate, (București: Vanemonde, 2010).
187 Laura Surdu (coord.), Enikö Vincze, Marius Wamsiedel, Roma school participation, non-attendance and discrimination in Romania, 

UNICEF (București: Vanemonde, 2011). Disponibil la: http://www.unicef.org/romania/Roma_school.pdf.
188 Trebuie să se acorde atenţie la reprezentativitateas eșantioanelor deoarece unităţile au fost selectate doar din comunităţi compacte de 

romi, ceea ce a exclus posibilitatea ca romii să trăiască în medii mixte din punct de vedere etnic. 
189 Laura Surdu (coord.), Enikö Vincze, Marius Wamsiedel, Roma school participation, non-attendance and discrimination in Romania, 

UNICEF (București: Vanemonde, 2011), 95. Disponibil la: http://www.unicef.org/romania/Roma_school.pdf.
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Tabelul 2. Segregarea copiilor romi pe școli, pe clase și pe mediul de reședinţă

Majoritate romă Număr egal de 
romi și ne-rmo

Majoritate  
ne-romă

NS/NR

La nivelul 
clasei

Rural 30,7 37,9 28,5 2,9
Urban 27,4 20,2 47 5,4

La nivelul școlii Rural 27 38,7 29,6 4,7
Urban 29 14,5 46 10,5

Sursă: Surdu, Vincze și Wamsiedel, 2011, 96.

Datele indică faptul că există o corelaţie între utilizarea limbii romani și segregare. Astfel, 64% dintre copiii 
romi din familii vorbitoare de romani studiază în clase segregate comparativ cu 48,3% dintre copiii din 
gospodării unde se vorbește limba română.

În învăţământul preșcolar modelul de segregare este asemănător celui din clasele primare. Astfel, 59,5% 
dintre copiii romi mergeau la grădiniţă. Segregarea în grupele de grădiniţă era de aproape 60%. Deși acest 
studiu a folosit o definiţie operaţională a segregării – segregarea fiind considerată situaţia în care clasa 
sau școala avea peste 50% elevi romi – diferită de cea oferită de Ministerul Educaţiei, acest studiu oferă 
informaţiile cele mai detaliate despre segregarea elevilor romi în sistemul de învăţământ românesc. Este 
important de menţionat faptul că respondenţii s-au autoidentificat ca fiind romi. 

Organizaţiile internaţionale oferă și ele date despre ocurenţa segregării în România. În 2012, Roma Education 
Fund, o organizaţie finanţatoare care sprijină proiectele educaţionale pentru romi în Europa Centrală și de 
Est, a estimat că între 13% și 45% dintre elevii romi din România studiază în școli segregate.190

Un raport din 2012 al United Nations Development Program, utilizând rezultatele unei anchete cu 
participanţi romi din 2011, sponsorizat de UNDP, Banca Mondială și Comisia Europeană, a arătat că 22% 
dintre copiii romi din România cu vârste între 7 și 15 ani frecventau școli segregate și doar 6% dintre 
copiii ne-romi cu vârste între 7 și 15 ani care trăiesc în proximitatea unor gospodării rome frecventau școli 
obișnuite unde majoritatea colegilor lor de școală erau romi.191

Datele disponibile referitor la segregare nu relevă diferenţe regionale sau tendinte majore în ceea ce 
privește diferitele tipuri de segregare din România. Un factor negativ este lipsa datelor despre compoziţia 
etnică a populaţiei școlare în școlile speciale. ONG-urile au raportat cazuri de copii romi înscriși la cșoli 
speciale pentru copii cu dizabilităţi mintale, însă nicio cercetare riguroasă nu s-a realizat despre situaţia 
acestor școli. Ministerul Educaţiei nu dispune de date dezagregate pe etnie despre copiii care frecventează 
școlile speciale.192

Măsurile de desegregare iniţiate de Ministerul Educaţiei constau în proiectele finanţate de FSE în care 
Ministerul este partener. Un exemplu de proiect de desegregare este „Pași strategici spre îmbunătăţirea 
accesului la educaţie al copiilor romi”, implementat de Romani Criss în 2009-2012 în parteneriat cu Ministerul 
Educaţiei. Obiectivul proiectului a fost elaborarea de planuri de desegregare pentru 90 de școli din patru 
regiuni de dezvoltare ale ţării (nord-vest, centru, sud-est și București-Ilfov) în încercarea de a implementa 
metodologia prevăzută de ordinul 1540/2007 menţionat mai sus. Nu s-au făcut publice rezultate despre 
numărul de școli care au elaborat și implementat planuri de desegregare și nu există rapoarte despre 
numărul de elevi romi integraţi în școlile de masă. Deși Guvernul României a prezentat iniţiativa aceasta în 

190 Costel Bercuș, “Addressing educational gaps of Roma children by making the best use of European Structural Funds”, lucrare 
prezentată la a 2-a Convenţie Anuală Împotriva Sărăciei și Excluziunii Sociale, Brussels (2012). Disponibil la:  
http://www.euconf.eu/convention2012/en/registration/presentations/day2/plenary/17.00_4_Bercus.pdf.

191 Christian Brüggemann, Roma Education in Comparative Perspective. Analysis of the UNDP/World Bank/EC Regional Roma Survey 2011, 
Roma Inclusion Working Papers (Bratislava: United Nations Development Programme, 2012).

192 Comunicare personală cu prof. Gheorghe Sarău, consilier pentru limba romani în cadrul Ministerului Educaţiei, în data de 23 martie 
2013, disponibil în dosarul autorului.
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faţa unor foruri internaţionale ca un „progres semnificativ”,193 nu s-a luat nicio măsură de către Minister și cu 
finanţare de la bugetul de stat pentru eliminarea segregării în școli. 

Deoarece Ministerul Educaţiei nu dispune de date oficiale despre extinderea fenomenului segregării, este 
imposibil de măsurat progresul realizat. Cauzele acestei situaţii, așa cum le-a definit un reprezentant al 
Ministerului Educaţiei,194 sunt în principal următoarele: 

�� Capacitatea limitată a Ministerului Educaţiei de a colecta date – la momentul acestei afirmaţii nu 
exista o hartă a segregării școlare a copiilor romi; 

�� Lipsa unui mecanism de monitorizare a cazurilor de segregare școlară;
�� Ineficienţa documentelor legale în ceea ce priveștre interzicerea segregării datorită absenţei 

sancţiunilor adecvate;
�� Evaluarea școlilor nu include itemi relevanţi pentru segregarea școlară;
�� Conștientizare și cunoașterea limitată a documentelor care interzic segregarea școlară în rândul 

directorilor și personalului didactic datorită schimbărilor frecvente din sistem, și datorită faptului 
că persoanele instruite în anumite școli au fost înlocuite cu personal nou;

�� Lipsa presiunii din partea comunităţilor, mai ales a părinţilor romi, în sensul prevenirii segregării 
deoarece părinţii nu își exprimă nemulţumirea cu situaţia în care se află copiii lor.

Datele oferite de diverse cercetări efectuate de către ONG-uri și organizaţii internaţionale nu sunt 
concludente în acest sens deoarece eșantioanele utilizate nu au fost reprezentative la nivel naţional și 
definiţia segregării utilizată de către cercetători a diferit de cea oferită de către Ministerul educaţiei.

Este foarte important ca Ministerul Educaţiei să demareze colectarea de date dezagregate pe etnie la 
nivelul școlilor, judeţelor și la nivel naţional pentru a le pune la dispoziţia publicului. În absenţa acestor date, 
nu se poate urmări progresul în implementarea măsurilor de desegregare și rapoartele realizate rămân la 
nivelul unor discursuri seci. 

Educaţie incluzivă

Guvernul României definește195 educaţia incluzivă ca fiind „procesul permanent de îmbunătăţire a educaţiei, 
prin exploatarea resurselor existente, mai ales a celor umane, pentru a sprijini participarea la educaţie a 
tuturor persoanelor din comunitate.” Școala incluzivă este definită ca „unitatea de învăţământ în care se 
asigură educaţia pentru toti copiii și ea reprezintă cea mai eficientă modalitate de combatere a atitudinilor 
discriminatorii.” Se pot observa diferenţe semnificative între definiţia educaţiei incluzive oferită de guvernul 
României și definiţia oferită de actorii din acest domeniu la nivel internaţional. UNESCO definește educaţia 
incluzivă196 ca 

“un proces de a aborda și de a raspunde la nevoile diverse ale tuturor celor care învaţă prin creșterea 
participării la învăţare, cultură și comunitate și prin reducerea excluderii în interiorul sistemului și din 
sistemul de învăţământ. Ea presupune schimbări și îmbunătăţire în ceea ce privește conţinutul, abordările, 

193 Raportul naţional al României înaintat în concordanţă cu paragraful 5 al anexei la Rezoluţia Consiliului pentru Drepturile Omului 
16/21, 3 decembrie 2012, grupul de lucru al Consiliului pentru Drepturile Omului, Raportul Universal Periodic, sesiunea 15, Geneva, 21 
ianuarie-1 februarie 2013.

194 Acest fapt a fost recunoscut de către Liliana Preoteasa, Director general pentru învăţământ preuniversitar din cadrul Ministerului 
Educaţiei în declaraţiile făcute la masa rotundă „Provocări actuale privind accesul la o educaţie de calitate a copiilor romi”, organizată 
de Roma Education Fund și UNICEF, București, 29 mai 2012. Pentru rezumatul discuţiilor de la masa rotunda, a se vedea Roma 
Education Fund România, Policy Brief nr. 4, Segregarea Școlară a romilor – boala cronică a sistemului de educaţie, disponibil la http://
romaeducationfund.ro/publications/policy-papers/.

195 Conform Anexei 1 la HG nr 1251/2005 despre măsurile pentru îmbunătăţirea învăţării, formării, compensării, recuperării și protecţiei 
special a copiilor/ elevilor cu cerinţe educative special în sistemul de învăţământ special și special integrat, Monitorul Oficial nr. 
977/2005.

196  UNESCO, Guidelines for inclusion: Ensuring Access to Education for All, (Paris: UNESCO, 2005). Disponibil la: http://unesdoc.unesco.org/
images/0014/001402/140224e.pdf. 
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structurile și strategiile utilizate, cu o viziune comună care implică toţi copiii de categoria de vârstă relevantă 
și convingerea că este responsabilitatea sistemului de masă să educe toţi copiii.”

În timp ce definiţia UNESCO formulează responsabilitatea sistemului de a educa toţi copiii, definiţia 
guvernului se centrează pe utilizarea mai eficientă a resurselor existente, mai ales a profesorilor, și pe 
sprijinirea participării la educaţie a tuturor. Aceste definiţii au influenţă directă asupra politicilor educaţionale 
promovate de Guvern, care transferă responsabilitatea pentru participare și învăţare către cei care învaţă 
și familiile lor, nu către sistem, care rămâne în continuare nepregătit să răspundă la nevoile specifice 
individuale ale fiecărui copil. 

În 2012, nu s-au înregistrat schimbări semnificative în sensul incluzivităţii sistemului de învăţământ din 
România. Un motiv ar putea fi, așa cum a explicat un expert în educaţie,197 nevoia de a dezvolta noi curricule 
școlare în conformitate cu noua lege a educaţiei, apoi să se elaboreze manuale noi care ar putea include 
informaţii despre romi și alte minorităţi etnice. Manualul profesorului este încă în uz și elevii de liceu au 
beneficiat de cursuri despre Holocaust. Competiţia extracurriculară „Diversitatea” implică elevi de clasele 
II-XII și se organizează în continuare. 

Discriminarea în educaţie

Este important de subliniat că legislaţia antidiscriminare nu definește segregarea. CNCD a promovat o serie 
de modificări ale legislaţiei antidiscriminare. Acestea au fost adoptate de guvern printr-o ordonanţă de 
urgenţă, dar CNCD nu s-a consultat cu organizaţiile societăţii civile și nu a inclus definiţia segregării între 
modificările propuse.

Deși segregarea școlară nu a fost clar definită ca o formă de discriminare, se consideră că acest aspectv 
este acoperit de prevederile legislaţiei antidiscriminare. De la înfiinţarea sa, CNCD a anchetat din proprie 
iniţiativă sau a făcut apel la ONG-uri,198 și a emis decizii într-un număr de cazuri de segregare. Cu toate 
acestea, grupurile de și experţii în drepturile omului au critical eficienţa CNCD pentru abordarea sa în 
combaterea segregării. În raportul său către Consiliul pentru Drepturile Omului, Centrul pentru Resurse 
Juridice, un ONG din București, a critical practica CNCD de a emite mustrări și recomandări în loc de amenzi 
când s-au identificat cazuri de discriminare, înfăptuite mai ales de către autorităţile și instituţiile publice sau 
de către entităţi legale.199 Centrul consideră că aceste practici nu au oferit un remediu eficient în cazurile 
de discriminare. 

Criticile aduse CNCD-ului au vizat și managementul și stilul de lucru, justificările formulate la deciziile sale 
și evaluările în cursul deplasărilor pe teren, utilizarea limitată a definiţiei segregării oferite de Ministerul 
Educaţiei, efectul prea puţin descurajator al sancţiunilor impuse, ineficienţa muncii sale în combaterea 
segregării școlare și în campaniile de informare a publicului.200

Strategia naţională pentru implementarea măsurilor de prevenire și combatere a discriminării pentru 2007-
2013 a fost aprobată de către președintele CNCD prin ordinul nr. 286/2007. Articolul 16 prevede măsuri 
pentru promovarea echităţii în educaţie, cum ar fi: promovarea educaţiei civice, campanii de conștientizare 
despre legislaţia antidiscriminare, prevenirea segregării prin elaborarea de programe care să transpună 

197 Prof. Gheorghe Sarău, comunicare personală, 23 martie 2013, disponibil la autor.
198 Conform raportului CNCD, publicat în 2011, s-au rezolvat nouă cazuri de discriminare în educaţie, dintre care trei s-au soldat cu mustrare; 

Raport anual 2011 – Consiliul Naţional pentru Combaterea Discriminării, pp. 23, 49, 50, 51 și 58.
199 Consiliul pentru Drepturile Omului, Grupul de Lucru al Raportului Universal periodic, sesiunea 15, Geneva, 21 ianuarie - 1 februarie 

2013, Rezumat pregătit de Biroul Înaltului Comisar pentru Drepturile Omului în conformitate cu paragraful 5 al Anexei la rezoluţia 16/21 
a Consiliului pentru Drepturile Omului, România, disponibil la: http://daccess-dds-ny.un.org/doc/UNDOC/GEN/G12/179/03/PDF/
G1217903.pdf?OpenElement (ultima accesare în 26 martie 2013).

200 Florin Moisă, “Romania policy review”, în Iulius Rostaș (ed.), Ten Years After: A History of Roma School Desegregation in Central and 
Eastern Europe (Budapesta: Central European University Press, 2012). sau Iulius Rostaș, Judicial Policy Making: The Role of the Courts in 
Promoting School Desegregation, în Iulius Rostas (ed.), Ten Years After: A History of Roma School Desegregation in Central and Eastern 
Europe (Budapest: Central European University Press, 2012).
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principiile non-discriminării în educaţie, dezvoltarea de programe de desegregare, advocacy pentru 
includerea temelor de anti-discriminare în curricule și măsuri îmbunătăţire a comunicării între profesori, 
părinţi romi și elevi. Majoritatea măsurilor acestora ar trebui implementate de CNCD în cooperare cu 
Ministerul Educaţiei. Deși sunt generoase, aceste măsuri până acum s-au implementat doar în cadrul unor 
proiecte cu participare și scopuri limitate, nereușind astfel să aibă efect sistemic.201

În 2012, CNCD a anchetat patru plângeri referitoare la segregare / discriminare în educaţie. Conform celor 
declarate de un membru al Consiliului Director al CNCD,202 plângerea a fost retrasă în două cazuri, în unul 
dintre cazuri CNCD a constatat că școala segrega copiii romi la nivelul clasei și a amendat școala cu 2.000 
RON aplicând aceeași amendă și inspectoratului,203 În cel de-al patrulea caz, CNCD a decis că refuzul de a 
accepta un elev rom în școală a fost justificat de condiţia medicală a copilului și nu de originea sa etnică.204

În continuare, organizaţiile care activează în domeniu raportează cazuri de tratament discriminatoriu faţă 
de elevii romi în sistemul de învăţământ. Un studiu din 2011 realizat la solicitarea Roma Education Fund 
România în rândul elevilor de clasele V-VIII în trei regiuni din România utilizând trei sub-eșantioane de elevi 
rome, ne-romi și absolvenţi de gimnaziu, s-a arătat că elevii romi erau așezaţi mai frecvent în spatele sălii 
de clasă decât colegii lor ne-romi.205

Un studiu din 2012 realizat de Salvaţi Copiii România a arătat că discriminarea împoriva copiilor romi în 
școli se manifestă și sub forma abuzului fizic, elevii romi fiind supuși violenţei fizice din partea profesorilor 
mai frecvent decât din partea colegilor ne-romi. Folosind un eșantion reprezentativ pentru populaţia de 
vârstă școlară din România, studiul a arătat că 14% dintre elevii romi au raportat că fuseseră bătuţi de către 
profesori, comparativ cu doar 6% dintre colegii lor ne-romi. Nu trebuie să surprindă faptul că mai mulţi 
copii romi au declarat că se simt „tensionaţi”, „supăraţi”, „vulnerabili emoţional” și „timizi” în școli și percepeau 
școala ca pe un mediu neprietenos.206

Romii și învăţământul special

Nu sunt disponibile informaţii despre plasarea greșită a copiilor romi în învăţământul special. Ca urmare, 
nu s-au luat măsuri pentru a aborda problemele potenţiale care însoţesc acest fenomen. Nu există date 
nici despre numărul elevilor cuprinși în învăţământul special, de aceea nu se poate estima progresul în 
acest domeniu.

Merită menţionat faptul că suprareprezentarea elevilor romi în învăţământul special nu a fost documentată ca 
o problemă majoră, așa cum s-a făcut în alte ţări din Europa Centrală și de Est. În România, se pare că modelul 
a fost diferit, copiii romi fiind segregaţi în școli și clase din învăţământul de masă. Singurele date disponibile 
oferite de către Ministerul Educaţiei sunt din 2006 și ele indică o tendinţă de scădere a numărului de elevi 
înscriși în școlile speciale și o tendinţă de creștere a numărului de elevi proveniţi din învăţământul special și 
integraţi în învăţământul de masă. Nu sunt disponibile date referitoare la etnia elevilor.

201 Pentru lista proiectelor implementate, a se vedea Institutul de Știinte ale Educaţiei. 2012. Raport naţional privind măsurile 
întreprinse pentru punerea în aplicare a Convenţiei și Recomandărilor asupra luptei împotriva discriminării în domeniul educaţiei (1960), 
București. Accesat la http://www.ise.ro/raport-national-privind-masurile-intreprinse-pentru-punerea-in-aplicare-a-conventiei-si-
recomandarilor-asupra-luptei-impotriva-discriminarii-in-domeniul-educatiei-1960. 

202 Istvan Haller, comunicare personală, 26 martie 2013, disponibil la autor.
203 Decizia CNCD nr. 559/ 2012.
204 Decizia CNCD nr. 388/2012.
205 Claudiu Ivan, Iulius Rostaș, Cristi Mihalache, Părăsirea timpurie a școlii: cauze și efecte (București: Roma Education Fund Romania, 2012), 9.
206 Salvaţi Copiii România, Abuzul și neglijarea copiilor. Studiu sociologic la nivel naţional (București: Salvaţi Copiii, 2013). Disponibil la: 

http://www.salvaticopiii.ro/upload/p0002000100000002_Studiu%20-20abuzul%20si%20neglijarea%20copiilor.pdf.
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Tabelul 3. Elevi transferaţi din școlile speciale în școli de masă (1999-2006) 

An școlar Elevi înscriși în școli speciale Elevi înscriși în școli de masă
1999-2000 53.446 1.076
2000-2001 48.237 5.659
2001-2002 37.919 10.779
2002-2003 27.359 11.493
2003-2004 28.043 13.749
2004-2005 27.945 14.179
2005-2006 28.873 14.193

Sursa: OSI, Acces egal la educaţie de calitate pentru romi, 2007, p. 411

Învăţământul obligatoriu

Există puţine date despre participarea tinerilor romi în educaţie. Ministerul educaţiei nu publică date 
dezagregate pe etnii despre elevii înscriși în învăţământul obligatoriu. Conform estimărilor Ministerului 
Educaţiei, în anul școlar 2008-2009, au fost cuprinși în sistemul de învăţământ peste 200.000 de elevi romi.207

Guvernul României implementează un program special finanţat din bugetul de stat sau co-finanţat din 
fonduri UE care este menit să faciliteze accesul la educaţie și reducerea abandonului școlar în rândul 
grupurilor dezavantajate, inclusiv romi. Aceste programe nu sunt elaborate în mod specific pentru romi, 
dar elevii romi beneficiază de măsurile prevăzute. Programul Laptele și Cornul asigură fiecărui elev înscris 
la grădiniţă, în școala primară și în gimnaziu un corn și un pahar de lapte. Programul se implementează 
începând din 2004.

Un alt program implementat de guvern care facilitează accesul la educaţie pentru grupurile dezavantajate 
asigură elevilor un set gratuit de rechizite. Conform ordinului de ministru nr. 4385/2012, în anul școlar 
2012/2013 valoarea maximă a fiecărui set de rechizite a fost de 25 RON (cca. 6 Euro)/set/elev din 
învăţământul primar (clasele 0-IV) și 30 RON (cca. 7 Euro)/set/elev din învăţământul gimnazial, clasele V-VIII. 
Acest sprijin este disponibil pentru elevii care provin din familii unde venitul net lunar pe membru de 
familie (în luna iulie 2012) a fost sub 50% din venitul minim garantat.

Din 2004, guvernul a oferit sprijin în valoare de 200 Euro/familie familiilor elevilor din medii dezavantajate 
pentru achiziţionarea unui computer. Nu sunt disponibile date despre numărul de familii rome care au 
beneficiat de acest sprijin.

Programul A Doua Șansă implementat de Ministerul Educaţiei face posibilă completarea studiilor până 
la clasa a VIII-a pentru acele persoane care nu au frecventat deloc sau care au abandonat învăţământul 
obligatoriu. Programul pentru învăţământul secundar are o componentă de pregătire profesională pentru 
obţinerea unei meserii. Nu sunt disponibile date dezagregate pe etnii despre impactul acestui program. 
Drept urmare, nu este posibil să evaluăm rezultatele acestui program obţinute în anul 2012. Conform 
declaraţiilor unui expert,208 o problemă legată de acest program pare să fie asigurarea la timp a accesului la 
informaţii relevante despre program.

Există numeroase proiecte implementate cu fonduri UE care ţintesc reducerea ratei abandonului și creșterea 
participării școlare a elevilor romi. Agenţia Naţională pentru Romi, Roma Education Fund România, Romani 
Criss și alte instituţii și organizaţii în parteneriat cu Ministerul Educaţiei au implementat sau implementează 
o gamă de proiecte care vizează prevenirea abandonului școlar. În aceste programe nu s-au luat însă măsuri 
centralizate și nu se oferă rezultate centralizate.

207 Ministerul Educaţiei, Cercetării, Tineretului și Sportului, Raport de activitate ianuarie–iulie 2009: Iulia Adriana Oana Badea-Secretar de 
Stat pentru învăţamântul în limbile minorităţilor naţionale şi relaţia cu Parlamentul (București: Ministerul Educaţiei, Cercetării, Tineretului 
și Sportului, 2009, p. 6). Această informative se bazează pe rapoartele de la inspectorii școlari pentru problemele romilor din cadrul 
inspectoratelor școlare judeţene. Absenţa unei metodologii de colectare a datelor reduce acurateţea estimărilor.

208 Prof. Gheorghe Sarău, comunicare personală, 23 martie 2013, disponibil la autor.
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Învăţământul preșcolar

Pentru a răspunde problemei participării reduse a copiilor romi la învăţământul preșcolar, Roma 
Education Fund, în cooperare cu parteneri locali și internaţionali (International Step by Step Association, 
Fundación Secretariado Gitano, Slovak Governance Institute, World Bank și United Nations Development 
Programme), și cu sprijin din partea Comisiei Europene a implementat un proiect care a vizat sprijinirea 
educaţiei copiilor mici în comunităţile de romi. Proiectul a utilizat date din Ancheta Romilor realizată de 
UNDP-WB în 2011, conform cărora media de participare la învăţământ preșcolar la nivel naţional a fost de 
77,1%, în rândul copiilor neromi care trăiesc în proximitatea romilor a fost de 63,4%, iar în rândul copiilor 
romi, de 36,8%.209

Conform informaţiilor oferite de prof. Sarău, procentul elevilor romi înscriși în învăţământul preșcolar este 
în jur de 10%.210 Noua lege a educaţiei prevede un an pregătitor înainte de intrarea în clasa întâi. Această 
prevedere ar trebui să asigure șanse egale în educaţie (articolul 23, para. 3b). Prof. Sarău consideră că această 
prevedere este pozitivă deoarece le oferă șansa copiilor romi care nu au frecventat grădiniţa să îi ajungă 
din urmă pe colegii lor care au frecventat grădiniţa. Nu există date deocamdată care să permită evaluarea 
impactului acestei politici deoarece ea se află în primul an de implementare.

Alte aspecte: pregătirea profesională, conștientizarea părinţilor, formarea 
cadrelor didactice, mediere școlară

Între 2004 și 2012, guvernul a implementat programul naţional de protecţie socială numit Bani de liceu, 
pentru a sprijini accesul la învăţământ secundar pentru elevii din medii dezavantajate din punct de 
vedere socio-economic. În 2012, programul a fost înlocuit de un program de burse care să acopere 
accesul la învăţământ secundar – bursele „Gheorghe Șincai”– și la obţinerea unei calificări profesionale 
– bursa „Constantin Brâncuși”. Suma lunară oferită elevilor din medii dezavantajate este de 180 RON/elev 
(cca. 40 Euro).211

În ceea ce privește conștientizarea părinţilor despre importanţa educaţiei, în 2012 a avut loc Campaniei 
Globală pentru Educaţie, implementată de Salvaţi Copiii și Ministerul Educaţiei, vizând sensibilizarea opiniei 
publice referitor la importnaţa educaţiei și îngrijirii copilului. Activităţile Campaniei au inclus participarea 
copiilor și părinţilor.212

Conform informaţiilor oferite de prof. Sarău,213 datorită crizei economice globale, numărul de mediatori 
școlari romi angajaţi în sistemul de învăţământ a scăzut în ultimii doi ani de la circa 500 la 400, în ciuda 
faptului că anual se pregătesc între 30 și 60 noi mediatori. Aceeași tendinţă poate fi observată și în privinţa 
prezenţei profesorilor de limba romani: numărul lor a scăzut de la 520 la aproximativ 400-420 în aceeași 
perioadă, deși anual se formează 50 de profesori care sunt pregătiţi să predea Limba romani și Istoria și 
tradiţiile romilor. Renunţarea la serviciile mediatorilor și profesorilor de limba romani, a declarat prof. Sarău, 
a fost disproporţionată dat fiind că salariile lor erau sub nivelul venitului minim. 

O practică pozitivă în sistemul de învăţământ din România este programul de măsuri afirmative de care 
beneficiază elevii romi auto-identificaţi care intră în clasa a IX-a și în învăţământul superior. Din 1992, 
guvernul României a oferit locuri speciale pentru studenţii romi și mai târziu această măsură a fost extinsă 

209 Roma Education Fund A Good Start: Mainstreaming the Access of Disadvantaged Romani Children to Quality Early Childhood Education and 
Care, A Good Start’s Implementation Model (Budapesta: Roma Education Fund, 2013), 26. Disponibil la: http://www.romaeducationfund.
hu/sites/default/files/publications/ags-policypaper1_2013-marcius_vegleges_.pdf.

210 Prof. Gheorghe Sarău, comunicare personală, 23 martie 2013, disponibil la autor.
211 Institutul de Știinţe ale Educaţiei (2012) Raport naţional privind măsurile întreprinse pentru punerea în aplicare a Convenţiei și 

Recomandărilor asupra luptei împotriva discriminării în domeniul educaţiei (1960), București, septembrie 2012, 31. Raportul este 
disponibil la: http://www.ise.ro/raport-national-privind-masurile-intreprinse-pentru-punerea-in-aplicare-a-conventiei-si-
recomandarilor-asupra-luptei-impotriva-discriminarii-in-domeniul-educatiei-1960.

212 Idem., 26.
213 Prof. Gheorghe Sarău, comunicare personală, 23 martie 2013, disponibil la autor.
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la elevii de liceu. Până în prezent, au fost admiși anual în clasa a IX-a pe locurile speciale între 2800 și 
3400 elevi romi, iar în universităţile de stat peste 600 de studenţi romi, inclusiv în programe doctorale.214

În raportul său din 2012, Roma Education Fund a abordat absenteismul profesorilor din România. Autorii 
au subliniat un lucru intersant, anume că profesorii din școlile cu elevi ne-romi au un număr mai mare de 
absenţe de la școală datorită participării la activităţi extracurriculare și de formare decât profesorii care 
predau la școli cu elevi romi. Pe de altă parte, profesorii din școlile cu elevi romi au absenţe mai multe 
datorită „participării în alte activităţi profesionale”, comparativ cu cei din școlile ne-rome.215 

214 Institutul de Ştiinţe ale Educaţiei (2012), 49.
215 Roma Education Fund, Inequity and Inequality: Teacher Absenteeism, Romani Pupils, and Primary Schools in Romania (Budapesta: 

Roma Education Fund, 2012). Disponibil la: http://www.romaeducationfund.hu/sites/default/files/publications/ref_ta_screen_
doublepages.pdf.
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4. OCUPAREA FORŢEI DE MUNCĂ

În domeniul ocupării, 2012 – fiind primul an de implementare a Strategiei – a fost marcat de foarte puţine 
rezultate și realizări măsurabile în ceea ce privește angajarea în rândul romilor și de încă și mai puţine 
schimbări în politicile din domeniu. Motivul pentru acestea este faptul că recomandările formulate de 
Comisia Europeană nu au fost încă soluţionate.

Măsuri pentru creșterea cererii de forţă de muncă implementate de ANOFM

În România (datorită particularităţilor pieţei forţei de muncă autohtone), criza economică globală s-a reflectat 
mai ales în rata șomajului înregistrată pentru anii 2009-2010 și care a prezentat mici îmbunătăţiri în 2012.

Tabelul 1. Rata șomajului în România 2008-2012

Anul / 
luna Ian Feb Mar Apr Mai Iun Iul Aug Sept Oct Nov Dec

2008 5,9 5,9 5,8 5,9 5,9 5,9 5,8 5,6 5,6 5,8 5,7 5,8

2009 6,3 6,5 6,5 6,5 6,6 6,7 7 7 7,1 7,2 7,3 7,4

2010 7,4 7,4 7,6 7,3 7,2 7,3 7,2 7,3 7,1 7,2 7,3 7,2

2011 7,3 7,2 7,1 7,5 7,4 7,4 7,4 7,5 7,5 7,4 7,5 7,4

2012 7,4 7,3 7,3 7,2 7,2 7,1 7,0 6,9 6,9 6,8 6,7 6,7

Sursa: Eurostat

Este important de reţinut faptul că modelele de ocupare din România diferă faţă de cele în celelalte ţări 
membre ale UE datorită următorilor factori:

�� Procentul salariaţilor este foarte redus (65-67% în 2011 în România faţă de peste 80% în alte ţări membre);
�� Există diferenţe majore între zone urbane și cele urbane, cu doar 36% din populaţia rurală fiind 

angajată;
�� Există un procentaj destul de ridicat de persoane care lucrează pe cont propriu (33-35% din totalul 

celor angajaţi, atingând un maxim de 64% în zonele rurale), inclusiv lucrători familiali neremuneraţi;
�� Lucrul pe cont propriu este puternic asociat cu agricultura, mai ales în zonele rurale – 33% 

(Institutul Naţional de Statistică, Tendinţe sociale, 2011).

Aceste date oferă o privire cosmetizată asupra situaţiei reale a șomajului (multe cazuri nefiind înregistrate) 
și asupra dificultăţilor care stau în calea rezolvării acestui fenomen socio-economic.

Instituţiile guvernamentale nu colectează sistematic date – cantitative sau calitative – despre situaţia 
angajării în rândul romilor din România și eforturile de colectare a datelor, în afara recensământului, tind să 
ignore etnia subiecţilor pe motiv că astfel de informaţii ar încălca legislaţia privitoare la protecţia persoanelor 
în prelucrarea datelor cu caracter personal. Este de reţinut, însă, că legislaţia în vigoare (legea nr. 677/2001 
pentru protecţia persoanelor cu privire la prelucrarea datelor cu caracter personal și libera circulaţie 
a acestor date) permite colectarea de date sensibile în scopuri statistice clare. În plus, implementarea 
proiectelor finanţate de către UE prevede colectarea și raportarea de date personale despre beneficiarii 
acestora către autorităţile de management.
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Situaţia angajării romilor în România

Un studiu recent intitulat Situaţia romilor în 2011. Între incluziune socială și migraţie216 a arătat că: 10% dintre 
respondenţi au lucrat continuu în ultimii doi ani, 6% au lucrat periodic, pentru perioade lungi de timp, 32% 
au lucrat sporadic și 52% nu au lucrat deloc în ultimii doi ani. De asemenea, din totalul celor neangajaţi (70% 
dintre femei și 52% dintre bărbaţi), 8% dintre bărbaţi și 1% dintre femei s-au declarat șomeri neînregistraţi 
și doar 2% dintre bărbaţi au declarat că sunt șomeri înregistraţi de ANOFM.

Marea majoritate a romilor neangajaţi au spus că sunt casnici (49% dintre bărbaţi și 78% dintre femei) sau 
primesc ajutor sociale (15% dintre bărbaţi și 5% dintre femei), sunt pensionari (13% dintre bărbaţi și 9% 
dintre femei), elevi sau studenţi (6% dintre bărbaţi și 3% dintre femei) sau primesc pensie de invaliditate 
(3% dintre bărbaţi și 2% dintre femei). Șomajul și mai ales șomajul nedeclarat sunt foarte frecvente în rândul 
romilor, în special în cele mai sărace comunităţi.217 Dintre toţi cei care nu aveau un loc de muncă, 56% au 
răspuns că ar dori să lucreze (23% erau în căutarea unui loc de muncă) și 40% au declarat că nu doreau să 
muncească. Dintre cei 23% care erau în căutarea unui loc de muncă, mai mult decât jumătate (55%) s-au 
folosit de metode informale pentru a dobândi un loc de muncă (și-au întrebat cunoștinţele, rudele), 46% 
au luat legătura cu potenţiali angajatori și doar 39% s-au adresat unor servicii de profil (33% s-au adresat 
ANOFM și 6% au contactat agenţii private de recrutare sau ONG-uri).

În 2011, rata șomajului în rândul romilor din România a fost de 48,6%218 și 7,4%219 în rândul populaţiei 
majoritare (cifre calculate pe baza definiţiei Organizaţiei Internaţionale a Muncii). 58% erau tineri până în 
25 ani, 47,5% aveau vârste cuprinse între 25 și 55 ani și 32,8% erau peste 55 de ani. Dintre cei 36,3% care au 
declarat că lucraseră cel puţin o oră în săptămâna precedentă anchetei (definiţia Organizaţiei Internaţionale 
a Muncii), 57% au spus că erau lucrători pe cont propriu, 9% lucrau în sectorul public, 9% în sectorul privat 
și 2% contribuiseră la activităţile economice ale familiei.

Romi din România (2011) 220 România (2011)221

Rata ocupării 36.3% 58.5%
Rata șomajului 48.6% 7.2%
Rata ocupării în rândul tinerilor (15-24 ani) 73.5% 23.8%
Statut profesional – angajaţi 24.1% 67.3%
Statut profesional – lucrător pe cont propriu cu sau 
fără angajaţi, altceva 59% 31.5%

Angajat cu normă parţială 65.4% 10.4%

Sursa: Institutul Naţional de Statistica, 2012

Diferenţele între populaţia romă și cea majoritară sunt considerabile dacă comparăm ratele șomajului 
(extrem de ridicată în rândul romilor); rata de ocupare în rândul tinerilor (aproape triplă în rândul romilor, 
ceea ce înseamnă de fapt că tinerii romi încep să lucreze mai devreme, renunţând la școală pentru a face 

216 Ana Maria Preoteasa, Monica Șerban, Daniela Tarnovschi. Situaţia romilor în România, 2011. Între incluziune socială și migraţie (București: 
Fundaţia Soros România, 2011). Datele au fost colectate pe un eșantion reprezentativ pentru populaţia de romi din România. 

217 Datele despre ocupare și șomaj prezentate au fost culese folosind categoriile utilizate Ancheta Forţei de Muncă (Labor Force Survey) 
(ocupată este considerată o persoană care a lucrat cel puţin o oră în ultimele două săpămâni dinaintea aplicării chestionarului).

218 Ana Maria Preoteasa, Monica Șerban, Daniela Tarnovschi. Situaţia romilor în România, 2011. Între incluziune socială și migraţie 
(București: Fundaţia Soros România, 2011). Datele au fost colectate pe un eșantion reprezentativ pentru populaţia de romi din 
România. Datele despre ocupare și șomaj prezentate au fost culese folosind categoriile utilizate Ancheta Forţei de Muncă (Labor 
Force Survey) (ocupată este considerată o persoană care a lucrat cel puţin o oră în ultimele două săpămâni dinaintea aplicării 
chestionarului).

219 Institutul Naţional de Statistică, comunicat de presă, Aprilie, 2012. 
220 Ana Maria Preoteasa, Monica Șerban, Daniela Tarnovschi. Situaţia romilor în România, 2011. Între incluziune socială și migraţie (București: 

Fundaţia Soros România, 2011). Datele au fost colectate pe un eșantion reprezentativ pentru populaţia de romi din România.  Datele 
despre ocupare și șomaj prezentate au fost culese folosind categoriile utilizate Ancheta Forţei de Muncă (Labor Force Survey) (ocupată 
este considerată o persoană care a lucrat cel puţin o oră în ultimele două săpămâni dinaintea aplicării chestionarului).

221 Institutul Naţional de Statistică, comunicat de presă, Aprilie, 2012, Ocupare și neocupare în 2011, principalele rezultate.
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acest lucru); proporţia lucrătorilor pe cont propriu („se află la limita vulnerabilităţii putând fi încadrată mai 
degrabă în categoria persoanelor subocupate. Lipsa contractelor de muncă și, implicit a asigurărilor sociale 
sau medicale conduc la includerea aceastei populaţii într-o categorie în risc de excluziune socială”222); și rata 
celor cu normă de muncă parţială (un indicator bun al fragilităţii locului de muncă al multor romi).

Conform cercetării Legal și egal pe piaţa muncii pentru comunităţile de romi (2010), stereotipul negativ 
conform căreia „romii nu vor să muncească” este împărtășit și „în rândul celor care ar trebui să faciliteze 
relaţia lor cu piaţa de muncă formală: reprezentanţii ANOFM și autorităţile locale. Percepţia generalizată 
este aceea că romii au cele mai slabe calităţi, comportament la locul de muncă etc.”223

Concluzia: Populaţia romă din România este într-o situaţie extrem de vulnerabilă în ceea ce privește accesul 
la locuri de muncă în comparaţie cu populaţia majoritară. Romii au o rată redusă de participare în economia 
formală; lucrează preponderent în agricultură, construcţii și industrie (mai ales ca lucrători necalificaţi); sunt 
expuși la discriminare în procesul de accesare a locurilor de muncă; și au, în medie, un nivel de educaţie 
scăzut (analfabetismul este răspândit, cu cca. 25% dintre adulţii romi fiind analfabeţi).

Măsuri pentru creșterea cererii de forţă de muncă

Unul dintre obiectivele strategice ale guvernului României (conform site-ului Ministerului Muncii) pentru 
2012 a fost creșterea ratei angajării și reducerea ratei șomajului. Legea nr. 76/2002 privind sistemul 
asigurărilor pentru șomaj și stimularea ocupării forţei de muncă conţine măsuri concepute pentru a 
răspunde problemelor de pe piaţa muncii menite a încuraja angajările. Legea prevede în mod clar 
că instituţiile responsabile în acest sens sunt: Ministerul Muncii, Familiei și Protecţiei Sociale (Ministerul 
Muncii), Agenţia Naţională pentru Ocuparea Forţei de Muncă (ANOFM), alte ministere și instituţii centrale, 
sindicatele și asociaţiile angajatorilor, prefecturile și autorităţile locale, precum și Comisia Naţională de 
Promovare a Ocupării Forţei de Muncă. 

Ministerul Muncii este instituţia administrative centrală responsabilă pentru implementarea politicilor și 
strategiilor guvernului român în domeniul ocupării, familiei, egalităţii și protecţiei sociale. ANOFM este 
instituţia care administrează bugetul asigurărilor de șomaj și este principala instituţie de implementare a 
politicilor, strategiilor, planurilor și programelor de ocupare, formare și calificare profesională pentru șomeri.

În conformitate cu Legea nr. 76/2002 privind sistemul asigurărilor pentru șomaj și stimularea ocupării forţei 
de muncă, există două tipuri de măsuri:

1. Măsuri pentru prevenirea șomajului: programe de formare oferite de angajatori angajaţilor lor 
ale căror costuri sunt parţial suportate din bugetul asigurărilor de șomaj; servicii de plasament 
oferite în cazul disponibilizărilor în masă.

2. Măsuri pentru stimularea ocupării forţei de muncă: aceste servicii sunt oferite de agenţiile 
de ocupare, mai precis agenţiile teritoriale ale ANOFM și alţi furnizori de servicii publici și privaţi 
acreditaţi de ANOFM:

�� mediere; 
�� informare și consiliere profesională;

222 Ana Maria Preoteasa, Monica Șerban, Daniela Tarnovschi. Situaţia romilor în România, 2011. Între incluziune socială și migraţie 
(București: Fundaţia Soros România, 2011). Datele au fost colectate pe un eșantion reprezentativ pentru populaţia de romi din 
România. Datele despre ocupare și șomaj prezentate au fost culese folosind categoriile utilizate Ancheta Forţei de Muncă (Labor 
Force Survey) (ocupată este considerată o persoană care a lucrat cel puţin o oră în ultimele două săpămâni dinaintea aplicării 
chestionarului).

223 Institutul de Cercetare a Calităţii Vieţii, Legal și egal pe piaţa muncii pentru comunităţile de romi (București: Expert, 2010). Acest raport 
a fost coordonat de către Fundaţia Soros România în cadrul proiectului “L@EGAL 2 – Investiţie europeană pentru viitorul romilor în 
România”, finanţat din fonduri europene fiind o iniţiativă a Centrului de Resurse pentru Comunităţile de Romi în parteneriat cu Centrul 
de Resurse și Formare în Profesii Sociale “PRO VOCAŢIE” și Fundaţia Soros România.
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�� formare profesională;
�� completarea veniturilor salariale ale angajaţilor;
�� stimularea mobilităţii forţei de muncă;
�� consultanţă și asistenţă pentru iniţierea unei activităţi independente sau a unei afaceri.

De asemenea, în conformitate cu Legea nr. 116/2002 pentru prevenirea și combaterea marginalizării 
sociale, ANOFM prevede o serie de servicii specializate pentru tineri cu vârste cuprinse între 16 și 25 ani care 
trăiesc în condiţii dificile și riscă să fie marginalizaţi profesional. Această categorie de beneficiari are dreptul 
la servicii de mediere și consiliere profesională gratuite, dar pot beneficia și de un așa-numit „contract de 
solidaritate” de maxim 2 ani. Acesta înseamnă că astfel de tineri pot fi angajaţi, iar angajatorii lor primesc 
subvenţii a căror valoare depinde de durata perioadei de angajare (vezi detalii mai jos).

ANOFM este subordonată Ministerului Muncii, Familiei și Protecţiei Sociale.224 Această instituţie are 42 de 
agenţii judeţene, inclusiv în București. La nivel local funcţionează 70 de sucursale și 141 de puncte de lucru, 
8 centre de formare regionale pentru adulţi și un centru de formare pentru personalul ANOFM. ANOFM 
oferă servicii pentru șomeri și scopul ei principal este să crească rata ocupării și să reducă rata șomajului. 
ANOFM este principalul furnizor de servicii, dar este în același timp și instituţia abilitată să implementeze 
cele mai multe strategii și politici publice care se referă la piaţa muncii și la forţa de muncă. ANOFM este o 
instituţie publică cheie care furnizează servicii pentru lucrări publice și este principalul furnizor de asistenţă 
pentru căutarea de locuri de muncă și formare vocaţională pentru șomeri.

Principalele responsabilităţi ale ANOFM sunt următoarele: „să orienteze șomerii și să medieze relaţia dintre 
șomeri și potenţiali angajatori; să organizeze, să furnizeze și să finanţeze servicii de formare pentru șomeri; 
să administreze fondul asigurărilor de șomaj; să propună bugetul asigurărilor de șomaj; să formuleze 
acte normative în domeniul ocupării, formării vocaţionale și al protecţiei sociale a persoanelor șomere; 
să organizeze servicii care stabilesc, plătesc și înregistrează beneficii sociale; să implementeze programe 
finanţate prin Fondul Social European; să dezvolte planuri de activitate anuale.”

În fiecare an, ANOFM prezintă un Program pentru ocuparea forţei de muncă. În 2012 acesta s-a bazat pe 
structura programului de guvern pentru perioada 2009-2012 și pe obiectivele strategice ale UE formulate 
în conformitate cu agenda Europa 2020.

Obiectivele generale ale acestui Program pentru ocuparea forţei de muncă pentru 2012 au fost:225

�� creșterea ratei de angajare și promovarea incluziunii sociale;
�� Stabilirea unui echilibru pe piaţa muncii, creșterea gradului de ocupare a tinerilor și a persoanelor 

de etnie romă;
�� facilitarea tranziţiei de la șomaj către ocupare;
�� ameliorarea și consolidarea competenţelor profesionale a persoanelor în căutarea de loc de muncă.

De asemenea, obiectivele specifice ale acestui Program demne de menţionat aici au fost:

�� combaterea efectelor șomajului prin activităţi specifice serviciului public de ocupare, oferite 
persoanelor în căutarea unui loc de muncă;

�� facilitarea accesului pe piaţa forţei de muncă al persoanelor aparţinând grupurilor vulnerabile și 
îndrumarea acestora spre programe de formare adecvate nivelului de educaţie în vederea obţinerii 
unei calificări;

�� corelarea nevoilor de formare profesională a forţei de muncă cu cererea pieţei de muncă;
�� asigurarea egalităţii de șanse pe piaţa muncii prin facilitarea accesului nediscriminatoriu pe piaţa 

muncii a tuturor persoanelor indiferent de mediu social, sex, religie, etnice etc.;
�� menţinerea unei rate scăzute a șomajului în contextul restructurărilor, prin creșterea calităţii și 

a siguranţei locurilor de muncă și prin oferirea concomitentă de noi oportunităţi de formare 
profesională în conformitate cu cerinţele pieţei de muncă.

224 Legea 202/2006 privind organizarea și funcţionarea Agenţiei Naţionale pentru Ocuparea Forţei de Muncă și Hotărârea de Guvern nr. 
1610 privind statutul ANOFM http://www.anofm.ro/prezentare-generala-actualizat.

225 http://www.anofm.ro/node/3070.
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Programul pentru ocuparea forţei de muncă pentru 2011226 a prevăzut, în plus faţă de cele menţionate 
anterior, și alte trei obiective principale:

�� subvenţionarea cheltuielilor cu forţa de muncă pentru ocupare temporară în lucrări de dezvoltare 
locală, ca o alternativă de ocupare a unui loc de muncă durabil, dând şanse persoanelor aflate în şomaj 
de lungă durată de a se reintegra pe piaţa muncii chiar şi pentru o perioadă de timp determinată;

�� dezvoltarea și îmbunătăţirea capacităţii ANOFM pentru a implementa proiecte cu finanţare 
europeană;

�� consolidarea relaţiilor de colaborare cu Serviciile Publice de Ocupare din alte ţări.

Conform raportului anual al ANOFM pentru 2012,227 323.510 persoane au găsit un loc de muncă, 853.447 
au beneficiat de serviciile oferite de ANOFM și 12.179 au fost angajate ca urmare a cursurilor de formare la 
care au participat, toate organizate de ANOFM și agenţiile sale judeţene.

Principalele măsuri implementate de ANOFM (în conformitate cu Legea nr. 76/2002 și Legea nr. 116/2002) 
în 2012 au fost:228

Pentru cei în căutarea unui loc de muncă

1. Servicii de mediere (pentru angajări pe perioadă nedeterminată și pe perioadă determinată) 
ANOFM a oferit servicii de mediere gratuite pentru locuri vacante vechi și noi prin: oferirea de 
informaţii despre posturi vacante existente; dezvoltarea unor planuri personalizate de mediere 
pentru persoane în căutarea unui loc de muncă; organizarea de târguri de joburi generale și 
specializate pentru anumite grupuri (studenţi, proaspeţi absolvenţi, femei, romi, persoane cu 
handicap etc.) în conformitate cu cererile pe piaţa muncii; selecţia candidaţilor potriviţi.

2. Informare și consiliere profesională 
 ANOFM a oferit gratuit informaţii și consiliere profesională persoanelor în căutarea unui loc de 

muncă prin oferirea de informaţii despre piaţa muncii și despre evoluţia ocupaţiilor, evaluări și 
auto-evaluări pentru a-i ghida mai bine în dezvoltarea lor profesională. Aceste servicii au fost 
oferite de centre specializate, organizate în cadrul birourilor ANOFM, precum și în centre din 
sectorul public și private contractate de ANOFM.

3.  Formare profesională
 ANOFM a oferit cursuri de iniţiere, formare, recalificare și specializare în unele profesii. Aceste 

servicii au fost gratuite pentru șomeri, absolvenţi și cei în căutarea unui loc de muncă, refugiaţi și 
persoane care beneficiază de diferite forme de protecţie internaţională, cetăţeni străini sau apatrizi 
angajaţi sau obţinând venituri în România, persoane care nu au putut dobândi un loc de muncă 
după repatriere sau foști deţinuţi, persoane din zone rurale, persoane fără venit sau cu venituri sub 
indicatorul sociale de referinţă înregistrate de ANOFM. Pentru orice altă categorie, aceste servicii 
puteau fi accesate contra cost.

4. Completarea veniturilor salariale ale angajaţilor
 Stimularea reangajării – prin oferirea de indemnizaţii șomerilor înaintea terminării perioadei de plată 

a indemnizaţiei de șomaj, prevenind astfel șomajul de lungă durată. Persoanele care dobândesc 
un loc de muncă (normă întreagă) în timp ce beneficiază de indemnizaţia de șomaj sunt eligibili 
să primească un venit lunar scutit de impozit reprezentând 30% din valoarea indemnizaţiei de 
șomaj pe perioada dreptului la aceasta din urmă, o măsură menţinută chiar și atunci când primul 
contract de angajare este succedat de un altul, cu un alt angajator.

 

226 Raport de activitate al ANOFM pentru 2011. Disponibil la: http://www.anofm.ro/node/3096.
227 Formatul raportului ANOFM nu permite să calculăm numărul persoanelor ocupate după 12 luni după ce au beneficiat de sprijinul ANOFM 

sau dacă ei au fost angajaţi cu normă întreagă sau parţială. 
228 Programul de ocupare a forţei de muncă pentru 2012. Disponibil la: http://www.anofm.ro/node/3070.
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 Stimularea ocupării în rândul proaspeţilor absolvenţi – Absolvenţi și absolvenţii școlilor speciale, în 
vârstă de 16 ani și peste, înregistraţi de ANOFM, au dreptul la o primă indemnizaţie de șomaj, 
valoarea căreia corespunde cu cea a indicatorului social, la momentul semnării primului contract 
de angajare (normă întreagă) pentru o perioadă de cel puţin 12 luni. Absolvenţi înregistraţi ca 
șomeri care reușesc să semneze un contract de angajare de 12 luni pot beneficia de o subvenţie 
lunară pe întreaga durată a dreptului la indemnizaţia de șomaj.

 Angajatorii care angajează absolvenţi pe o perioadă nedeterminată sunt scutiţi, pe o perioadă de 
12 luni, de plata contribuţiilor la bugetul asigurărilor de șomaj cu condiţia să continue relaţia de 
angajare cel puţin 3 ani. În acești 3 ani, absolvenţii pot participa la cursuri de formare organizate 
de angajator, care la rândul său poate solicita rambursarea costurilor de formare profesională din 
bugetul asigurărilor de șomaj.

5. Stimularea mobilităţii forţei de muncă
 Persoanele care în perioada în care beneficiază de indemnizaţie de șomaj se angajează într-o localitate 

situată la o distanţă mai mare de 50 km de localitatea în care își au domiciliul stabil, beneficiază de o 
primă de încadrare neimpozabilă. Persoanele care în perioada în care beneficiază de indemnizaţie de 
șomaj se angajează într-o altă localitate și își schimbă domiciliul, primesc o primă de instalare.

6. Servicii de consultanţă și asistenţă pentru începerea unei activităţi independente sau 
pentru iniţierea unei afaceri

 Acest serviciu este gratuit pentru: șomeri (pe legal, marketing, financiar, metode și tehnici 
manageriale eficace și alte servicii de consultanţă) o singură dată; studenţi în căutarea unui credit 
din fondul de asigurări de șomaj (pe legal, marketing, financiar, metode și tehnici manageriale 
eficace și alte servicii de consultanţă).

7. Asistenţă personalizată pentru tineri cu risc de marginalizare socială – prin semnarea de 
contracte de solidaritate și oferirea de servicii specifice, inclusiv subvenţii angajatorilor care oferă 
locuri de muncă tinerilor din această categorie, o măsură care poate fi văzută ca un serviciu 
tranzitoriu de lucrări publice.

8. Alte măsuri active – pentru persoane la limita disponibilizării
 Angajatorii au obligaţia să anunţe ANOFM în cazul în care plănuiesc să facă restructurări ale activităţilor 

economice și să disponibilizeze un număr semnificativ de persoane. ANOFM va oferi informaţii 
despre: drepturile legale ale persoanelor șomere, mediere, formare profesională și recalificare. 

 Urban/Rural – Programul de ocupare a forţei de muncă pe 2012 al ANOFM229 menţionează 
Programul 145 creat special pentru 145 localităţi din zone rurale, precum și Programul 43 special 
pentru 43 municipalităţi. Aceste localităţi au fost selectate pe baza unor criterii dintre care cele 
mai importante au fost: ponderea mare a șomerilor din total populaţie activă și gradul redus de 
dezvoltare economică. ANOFM a estimat că 12.680 persoane vor beneficia de locuri de muncă în 
urma acestor programe (3.760 în rural și 8.920 în urban).

 Rezultatele care trebuie atinse de către fiecare agenţie judeţeană sunt formulate pe baza 
următoarelor criterii: numărul șomerilor înregistraţi; rata șomajului la nivel de judeţ și structura 
șomajului; posibilităţi de dezvoltare socio-economică la nivel judeţean; capacitatea de absorbţie a 
pieţei forţei de muncă judeţene în funcţie de principalele industrii.

Pentru angajatori, pentru stimularea angajării șomerilor

1. Subvenţii pentru angajatori pentru încadrarea persoanelor aparţinând unor grupuri dezavantajate 
sau persoane cu dificultăţi în accesarea pieţei de muncă: absolvenţi angajaţi pe o perioadă de cel 
puţin 3 ani; șomeri în vârstă de peste 45 ani; șomeri care sunt părinţi unici susţinători ai familiilor 
monoparentale; șomeri cu mai puţin de 3 ani până la vârsta legală de pensionare. 

2. Acordarea de credite în condiţii favorabile pentru crearea de locuri de muncă.

229 Programul de ocupare a forţei de muncă pentru 2012. Disponibil la: http://www.anofm.ro/node/3070.
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3. Anumite avantaje – angajatorii care oferă locuri de muncă șomerilor pentru cel puţin 6 luni pot 
beneficia de reduceri la contribuţiile la bugetul asigurărilor de șomaj.

Toate măsurile implementate de ANOFM în 2012 s-au focalizat pe creșterea ratei de ocupare, dar nu au 
existat măsuri speciale pentru creșterea cererii de forţă de muncă cu niveluri reduse de educaţie. Scopul 
comun al Programelor de ocupare a forţei de muncă pe 2011 și 2012 a fost ghidarea și asistarea celor în 
căutarea unui loc de muncă și oferirea de cursuri de formare pentru a îmbunătăţi pregătirea profesională a 
acestora. Raportul anual al ANOFM nu oferă informaţii despre nivelul de calificare a celor care au beneficiat 
de serviciile sale, dar oferă informaţii despre nivelul de educaţie al acestora. 

Conform Programului de ocupare a forţei de muncă pe 2012 și al Raportului de implementare, serviciile ANOFM 
au fost oferite la scară naţională, cu unele măsuri care au ţintit anumite zone urban sau rurale.230 Nu am putut 
găsi în aceste documente referire la intervenţiile de la nivelul micro-regiunilor, mai ales în cele mai dezavantajate. 

În fiecare an, ANOFM prezintă în faţa guvernului Programul anual pentru ocuparea forţei de muncă. Cele 
mai multe ţinte propuse în 2011231 și în 2012232 s-au raportat ca fiind atinse. Pentru 2012, ţintele Programului 
de ocupare a forţei de muncă au fost mai reduse decât cele pentru 2011. Una dintre posibilele explicaţii 
pentru acest lucru este situaţia economică generală și scăderea produsului intern brut în 2012 faţă de 2011, 
după cum relevă și tabelul de mai jos: 

Tabelul 2. Rezultatele generale ale implementării programului de ocupare a forţei de muncă în 2011 și 2012

2011 2012
Numărul total de persoane care au beneficiat de măsuri active pentru 

încurajarea ocupării
908,337 853,447

- mediere 902,603 850,629
- servicii de consultanţă și asistenţă pentru iniţierea unei afaceri 6,070 2,773
- asistenţă personalizată pentru tineri la risc de marginalizare socială 2,013 1,346

Sursa: ANOFM, 2011,233 2012234

În 2012,235 ANOFM a raportat oficial 853.447 de beneficiari ai măsurilor active menite să încurajeze ocuparea 
(vezi Tabelul 2.), așadar ţinta de 845.000 persoane a fost atins. În ceea ce privește celelalte ţinte, acestea 
nu au putut fi atinse pentru că s-au raportat în alte feluri. Conform raportului oficial al ANOFM, 323.510 
persoane au fost angajate, ceea ce reprezintă 97,44% din ţinta propusă (332.000). Așadar, 37,91% dintre 
cei care au beneficiat de măsuri active implementate de ANOFM și-au găsit un loc de muncă. ANOFM nu 
a oferit informaţii pentru a putea determina ce proporţie din aceste locuri de muncă au fost cu normă 
întreagă și cu normă parţială. De asemenea, nu putem determina nici ce proporţie dintre cei care și-au găsit 
un loc de muncă în 2012 și-au putut păstra posturile pentru mai mult de 12 luni.

Dintre cele 853.447 persoane care au beneficiat de măsuri active în 2012, 12.179 dintre cei care au participat 
la cursuri de calificare și-au găsit un loc de muncă (1,42%), mai mulţi decât se planificase iniţial pentru 2012 
(11.600). Conform răspunsului oficial al ANOFM la întrebările noastre,236 în 2012, 38.881 persoane (faţă de 
cele 41.130 anticipate pentru 2012) au luat parte la cursuri de calificare profesională organizate și finanţate 
de ANOFM (68,6% dintre acestea au participat la cursuri organizate direct de ANOFM în propriile centre de 
formare). Toate aceste măsuri au fost implementate în toate cele 41 judeţe și București.

230 Vezi prezentarea “Programului 145 special pentru localităţile din mediul urban” și “Programul 43 special pentru 43 de localităţi din 
mediul rural” – http://www.anofm.ro/node/3070.

231 http://www.anofm.ro/node/2574.
232 http://www.anofm.ro/node/3070.
233 Raportul de activitate al ANOFM pentru 2011. Disponibil la: (http://www.anofm.ro/node/3096).
234 Raportul de activitate al ANOFM pentru 2012. Disponibil la: http://www.anofm.ro/realizarea-programului-de-ocupare-a-fortei-de-

munca-al-anofm-pentru-anul-2012.
235 Idem.
236 Răspunsul oficial primit de la ANOFM în 5 februarie 2013. Am trimis o cerere către ANOFM pentru a realiza un interviu, dar s-a preferat 

trimiterea răspunsului în scris. Din păcate nu am primit răspuns la multe întrebări. 
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Totuși, este important de menţionat că nu există studii independente care să verifice aceste rezultate 
raportate de ANOFM și, după cum am arătat, rezultatele generale pentru 2012 au depășit ţintele propuse. 
Doar o examinare mai atentă a Tabelului 3. poate oferi o perspectivă mai clară asupra situaţiei, mai ales în 
ceea ce privește măsurile care au ţintit și cetăţeni de etnie romă.

Tabelul 3. Tipuri de măsuri finanţate direct de la bugetul asigurărilor de șomaj în 2011 și 2012

Măsuri

Persoane 
planificate 

pentru 
angajare în 

2012237

Rezultate
Persoane 

angajate în  
2012238

Persoane 
rome 

angajate în 
2012239

Persoane 
planificate 

pentru 
angajare 
până la 
sfârșitul 
anului240

Rezultate
Persoane 

angajate în  
2011241

A. Pentru cei în căutarea unui loc de muncă

A.1 mediere
A.1.1 contracte pe 
perioadă nedeterminată 189.000 178.647 2.850  181.550  203.867 

A.1.2 contracte pe 
perioadă determinată 89.000 92.769 1.780  71.200  102.339 

A.2 informare și consiliere 
profesională 35.300 56.950 958  38.250  61.254 

A.3 qormare profesională 11.600 12.179 64  13.150  14.773 
A.4 subvenţii pentru 

angajaţi
A.4.1 stimularea 
reangajării242 17.100 15.823 30  20.100  19.223 

A.4.2.1 absolvenţi 8.180 5.421 4  10.290  6.574 
A.4.2.2. prime de 
încadrare – absolvenţi 3.435 3.828  4.490  3.538 

A.5 mobilitatea forţei de 
muncă  A.5.1 prime de încadrare 1.155 554 

1
 1.525  1.058 

A.5.2 prime de instalare 1.835 1.368  1.600  2.121 

A.6 servicii de consultanţă 
și asistenţă pentru 
iniţierea unei afaceri

Servicii de consultanţă 
și asistenţă pentru 
începerea unei activităţi 
independente sau 
iniţierea unei afaceri

400 242  710  264 

A.7 asistenţă personalizată 
pentru tineri la risc de 
marginalizare socială

Persoane care beneficiază 
de contracte de 
solidaritate în baza Legii 
nr. 116/2002243

1.335 1.221 45  1.285  1.874 

A.8 alte măsuri active 455 3.428 59  125  2.012 
B. Pentru angajatori, pentru stimularea angajării celor care sunt în căutarea unui loc de muncă
B.1 subvenţii pentru 

angajatori și angajaţi B.1.1 șomeri, peste 45 ani  14.335 15.587 

53

 13.420  19.817 

B.1.2 șomeri, părinţi unici 
susţinători ai familiilor 
monoparentale

965 345  1.230  495 

B.1.3 șomeri cu mai puţin 
de 3 ani până la vârsta 
legală de pensionare

270 204  315  266 

B.1.4 șomeri cu mai puţin 
de 3 ani până la vârsta 
legală de pensionare 

230 184  250  233 

B.2 acordarea de credite în 
condiţii avantajoase 30 0 50 0

Sursa: ANOFM, 2011, 2012

237 Raportul de activitate al ANOFM pentru 2012. Disponibil la: http://www.anofm.ro/realizarea-programului-de-ocupare-a-fortei-de-
munca-al-anofm-pentru-anul-2012.

238 Idem.
239 Răspunsul ANOFM din 5 februarie, 2013.
240 Raportul de activitate al ANOFM pentru 2011. Disponibil la: http://www.anofm.ro/node/3096.
241 Idem.
242 Acele persoane care se angajează înainte de terminarea perioadei în care primesc indemnizaţia de șomaj sunt eligibili pentru a beneficia de 

subvenţii în valoarea ajutorului de șomaj pe care îl primesc până la terminarea duratei pentru care ar fi avut dreptul să beneficieze de aceasta.
243 ANOFM acoperă o anumită sumă din valoarea salariului oferit de către angajatori.
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                    Tabelul 4. Beneficiarii măsurilor active ale ANOFM și rezultate (2011 și 2012)

Categoria de șomer

Măsuri active 
implementate în 

2012244

Rezultate 2012245 
Noi angajaţi

Măsuri active 
implementate în 

2011246

Results 2011247 
Employed people

Urban 362.544 170.789 444.581 217.598
Rural 345.167 113.233 463.756 148.515 
Sub 25 ani 162.576 59.320 181.068 73.113 
Femei 313.619 112.531 395.330 145.304 
Cu 4 clase 127.959 38.594 195.824 52.162
Cu 8 clase 153.798 60.510 215.423 83.406 
Școala de arte și meserii. educaţie 
complementară sau ucenicie 141.420 71.198 182.753 92.987 

Absolvent de liceu 188.917 75.459 208.169 91.611 
Pregătire post-liceală sau de maiștri 17.450 5.695 18.966 7.596 
Diplomă de licenţă 78.167 32.566 87.202 38.351 
Inactiv 456.432 198.826 576.403 247.841 
Șomer cu indemnizaţie 250.476 82.848 330.200 115.296 
În căutare unui loc de muncă 803 2.348 1.734 2.976 
Persoană sub 25 ani, șomer de lungă 
durată

11.336 (4.161 
femei)

2.606  
(1.091 femei)

13.164  
(5.187 femei)

3.813  
(1.531 femei)

Persoană sub 25 ani, șomer de lungă 
durată

39.464 (16.506 
femei)

5.091  
(1.896 femei)

41.565  
(17.031 femei)

10.665  
(3.892 femei)

Romi 48.453 5.274 50.149 5.492 

Total 707.711 măsuri 
active 

284.022  
employed

908.337  
active measures

366.113  
employed

Sursa: ANOFM, 2011, 2012

Conform datelor din aceste tabele, ANOFM a implementat unele măsuri care pot fi calificate drept 
programe prin care dobândesc experienţă profesională: absolvenţii (majoritatea fiind persoane tinere 
fără sau cu puţină experienţă de muncă) (A.4.2.1, A.4.2.2) și persoanele care beneficiează de contracte de 
solidaritate (A.7). Numărul total al celor care și-au găsit un loc de muncă în 2012 din cadrul aceste categorii 
a fost 10.470. Dacă comparăm datele din 2012 cu cele din 2011 (Tabelul 2.), devine evident faptul că aceste 
iniţiative au subminat eforturile de a atinge ţintele.

În 2012, ANOFM a implementat Programul special pentru elevi și studenţi, care a susţinut angajarea elevilor 
și studenţilor pe o perioadă de maxim 60 zile în timpul vacanţelor. Scopul programului a fost să ofere 
posibilitatea elevilor și studenţilor să dobândească experienţă de muncă și să obţină niște venituri. Nu 
avem mai multe informaţii despre această iniţiativă din păcate. O altă facilitate pentru tineri oferit de stat 
prin ANOFM este acordarea de credite în condiţii favorabile (finanţate din bugetul asigurărilor de șomaj), 
acordate persoanelor sub 30 ani pentru crearea de noi locuri de muncă prin înfiinţarea sau extinderea unor 
companii mici și mijlocii. Niciun astfel de credit nu s-a acordat în 2012. În plus faţă de acordarea de credite, 
ANOFM oferă și servicii de consultanţă și asistenţă pentru iniţierea unor afaceri. În 212, 242 persoane au 
beneficiat de astfel de servicii (ţinta fiind de 400).

Unele dintre aceste măsuri ale ANOFM au fost concepute pentru a elimina barierele la angajare, inclusiv 
discriminarea la momentul (re)intrării pe piaţa muncii. Ne referim aici la subvenţiile pentru angajaţi (A.4.1 
stimularea re-angajării) și subvenţiile pentru angajatori și angajaţi (B.1.1, B.1.2, B.1.3, B.1.4). Aceste măsuri 
ţintesc angajaţii, dar și angajatorii prin reducerea nivelului contribuţiilor de asigurări sociale datorate pentru 
unele categorii de angajaţi care intră pe piaţa muncii. De asemenea, trebuie să menţionăm aici și cursurile 
de calificare oferite de ANOFM (prin propriile centre de formare și prin cele contractate).

244 Raportul de activitate al ANOFM pentru 2012. Disponibil la: http://www.anofm.ro/realizarea-programului-de-ocupare-a-fortei-de-
munca-al-anofm-pentru-anul-2012.

245 Idem.
246 Raport de activitate al ANOFM pentru 2011. Disponibil la: http://www.anofm.ro/node/3096.
247 Idem.
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Conform ANOFM,248 responsabilităţile principale ale Agenţiei în contextul SNIR sunt: adaptarea cursurilor de 
calificare profesională (oferite prin structurile ANOFM) la cererea de pe piaţa muncii; și oferirea de consiliere 
personalizată pentru persoanelor aflate în situaţii dificile, inclusiv romI, pentru a susţine integrarea lor în 
societate (ajutor în identificarea posibilelor surse de finanţare pentru a putea demara o afacere sau pentru a 
putea găsi un loc de muncă; ajutor în redactarea unui CV și pregătirea pentru interviuri; facilitatea accesului 
la locuinţe sociale etc.).

Ţintele pentru 2020 sunt: creșterea numărului persoanelor rome angajate cu 60.000 și creșterea numărului 
femeilor ocupate cu 25.000. Aceste ţinte sunt cuprinse și în SNIR, însă nu există date despre situaţia curentă 
care ar putea servi ca reper pentru comparaţii ulterioare.

Conform Programului de ocupare a forţei de muncă pe 2012,249 numărul estimat al persoanelor rome care 
au beneficiat de serviciile ANOFM este 48.453, ceea ce reprezintă 6,85% din numărul total de beneficiari ai 
serviciilor oferite de ANOFM, o îmbunătăţire faţă de 2011 (5,52%). Este adevărat faptul că în 2012 numărul 
romilor care au fost angajaţi (5.274) a fost ușor mai scăzut decât în 2011 (5.492) (Tabelul 4.). O îmbunătăţire 
comparabilă a fost evidentă și în ceea ce privește numărul persoanelor rome angajate ca urmare a măsurilor 
active implementate de ANOFM (de la 1,5% pe baza numărului total de persoane angajate în 2011 la 1,86% 
în 2012). Trebuie spus, însă, că în contextul ratei de ocupare a romilor în România (vezi prima parte a acestei 
secţiuni), aceste rezultate sunt nesemnificative.

Mai mult decât atât, dacă ANOFM nu aduce modificări acestor rezultate – mai precis, dacă numărul romilor 
angajaţi crește atât de puţin de la un an la altul –, va fi imposibilă atingerea ţinte cuprinse în Strategia 
pentru 2020 (60.000). Distribuţia serviciilor oferite de ANOFM de care au beneficiat cei 5.274 romi înaintea 
angajării lor au fost următoarele:

�� 4.630 au beneficiat de servicii de mediere (A.1.1. angajaţi pe perioadă nedeterminată – 2.850 și 
A.1.2. angajaţi pe perioadă determinată – 1,780);

�� 958 persoane au beneficiat de informare și consiliere profesională (A. 2.);
�� 64 persoane au participat la cursuri de calificare gratuite (A.3.);
�� 30 angajaţi au beneficiat de sumplimentări ale salariilor până la expirarea eligibilităţii pentri care ar 

fi beneficiat de indemnizaţia de șomaj (A.4.1.); 
�� 4 absolvenţi au primit suplimentări salariale pe perioada eligibilităţii la indemnizaţia de șomaj (A.4.2.);
�� 1 persoană a beneficiat de primă de încadrare (A.5.);
�� 45 persoane au beneficiat de contracte de solidaritate în baza Legii nr. 116/2002 (A.7.);
�� 53 persoane au primit subvenţii pentru angajaţi și angajatori (B.1.);
�� 59 persoane au primit alt tip de asistenţă (A.8.).

În răspunsul oficial250 primit din partea ANOFM s-a subliniat faptul că în 2012 38.881 persoane au terminat 
cursuri de calificare, dintre care 12.179 s-au angajat apoi (31.3%). De asemenea, 1.227 persoane rome au 
participat la aceste cursuri de calificare (3,1% dintre cei care au beneficiat de acest tip de serviciu), dintre 
care 64 s-au angajat în 2012 (5,2% din numărul total de persoane rome care au participat la aceste cursuri).

Așadar, comparând procentele, putem conclude următoarele:

�� romii sunt departe de a fi cei mai importanţi beneficiari ai acestor cursuri organizate de ANOFM;
�� modul de organizare a cursurile calificare nu este eficient pentru populaţia romă (calificările nu 

corespund cu nivelurile de educaţie ale celor mai mulţi romi; lipsa compensaţiilor financiare pe 
durata cursurilor de formare).251

248  Răspunsul ANOFM din 5 februarie, 2013.
249  Programul de ocupare a forţei de muncă pentru 2012. Disponibil la: http://www.anofm.ro/node/3070.
250  Răspunsul ANOFM din 5 februarie, 2013.
251  Institutul de Cercetare a Calităţii Vieţii, Legal și egal pe piaţa muncii pentru comunităţile de romi (București: Expert, 2010). Acest raport 

a fost coordonat de către Fundaţia Soros România în cadrul proiectului “L@EGAL 2 – Investiţie europeană pentru viitorul romilor în 
România”, finanţat din fonduri europene fiind o iniţiativă a Centrului de Resurse pentru Comunităţile de Romi în parteneriat cu Centrul 
de Resurse și Formare în Profesii Sociale “PRO VOCAŢIE” și Fundaţia Soros România.
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Aceste rezultate contrazic cele afirmate de ANOFM în care se susţine că instituţia își focalizează eforturile 
asupra asistării membrilor unor comunităţi vulnerabile, inclusiv cele rome, să se integreze pe piaţa de 
muncă (vezi și evoluţia măsurilor speciale pentru romi). 

Cu siguranţă există cazuri în care aceleași persoane au beneficiat de mai multe servicii ale ANOFM – 
mediere și/sau servicii de consiliere profesională și cursuri de calificare. Același lucru este valabil și pentru 
beneficiarii romi și este imposibil de aflat la acest moment câte persoane de etnie romă s-au bucurat de 
serviciile oferite de ANOFM.

În perioada 2007-2013, Programul Operaţional Sectorial Dezvoltarea Resurselor Umane (POSDRU) a acoperit 
cel puţin trei arii majore de intervenţie, finanţând proiecte care ofereau asistenţă personalizată de căutare 
de locuri de muncă combinată cu cursuri de formare/calificare, chiar și sprijin pentru economia socială.252 
Mai multe dintre aceste proiecte ţintesc comunităţi rome și cele mai multe sunt implementate de ONG-
uri. Din păcate, felul în care autoritatea de management a POSDRU raportează rezultatele implementării 
acestor proiecte nu ne permite să oferim detalii complete despre numărul beneficiarilor romi implicaţi în 
aceste proiecte până acum sau informaţii despre regiunile în care se desfășoară acestea. 

Sigura referire la astfel de cifre este disponibilă în draft-ul Raportului strategic naţional 2012,253 publicat spre 
consultări de către Ministerul Fondurilor europene și care reflectă realizările programelor operaţionale până 
la 30 iunie 2012. Raportul susţine că: “Între 2007 și 30 iunie 2012, în ceea ce privește domeniul incluziunii 
sociale, s-au finanţat 58 proiecte focalizate pe facilitarea accesului pe piaţa muncii a persoanelor aparţinând 
unor grupuri vulnerabile, plăţi efective atingând 54,3 milioane EUR. 12.383 persoane aparţinând unor 
grupuri vulnerabile au fost înregistrate ca participând în cursuri de calificare/recalificare profesională, dintre 
care 1.620 de etnie romă, 1.361 persoane încadrate cu handicap și 911 persoane dependente. 63% dintre 
participanţii acestor programe de calificare/recalificare au dobândit certificate.”

Unul dintre aceste proiecte a fost Fem.RRom,254 menit să îmbunătăţească accesul femeilor de etnie romă pe 
piaţa muncii și să susţină economia socială prin promovarea și dezvoltarea de servicii integrate, crearea de 
cooperative pentru femei, asigurarea accesului la educaţie formală și susţinerea dezvoltării de servicii de 
ocupare specializate și personalizate. Proiectul a fost demarat în 2010 și a fost planificată a se desfășura pe 
o perioadă de 3 ani. Proiectul, finanţat prin POSDRU, a fost implementat de Ministerul Muncii ca beneficiar 
principal, în parteneriat cu Agenţia Naţională pentru Romi, două ONG-uri rome (Pakiv Romania și Asociaţia 
Euro Proiect Bihor) și alţi șase parteneri din Grecia și Portugalia: Compania municipală a serviciilor comunitare 
din Menemeni (DIKEM) – Grecia; Dyktio Rom (Reţeaua romă) Grecia; Bolt International Consulting – L. 
Katsikaris & Co. Limited Partnership – Grecia; Serviciile de training și consultanţă DIASTASI – Grecia și 
ISCTE – Instituto Superior de Ciências do Trabalho e da Empresa din Lisabona, Portugalia. Proiectul a fost 
implementat în București și alte trei regiuni de dezvoltare: Nord-Vest, Sud-Vest (Oltenia) și Regiunea Centru.

Un alt proiect finanţat prin POSDRU este cel implementat de Centrul de Resurse pentru Comunităţile de 
Romi (CRCR) numit Sprijin pentru dezvoltarea comunităţilor de romi în regiunile de nord-vest și centru România,255 
implementat între 2008 și 2011, cu aproximativ 3.000 persoane rome beneficiind de diferite servicii și 1.500 
care au obţinut diplome de calificare profesională (prin cursuri sau certificarea unor deprinderi dobândite 
informal). Proiectul a constat într-un parteneriat între CRCR, ANOFM și două centre de formare regională 
pentru adulţi (Centrul Regional pentru Formarea Profesională a Adulţilor) în Cluj Napoca și Brașov.

252 Axa 5, DMI 5.1 Dezvoltarea și implementarea măsurilor active de ocupare (198 milioane de Euro pentru 2007-2013); Axa 6, DMI 
6.1 Dezvoltarea economiei sociale (429 milioane Euro alocare iniţială pentru 2007-2013); Axa 6, DMI 6.2 Îmbunătăţirea accesului și 
participării grupurilor vulnerabile la piaţa muncii (101 milioane de Euro alocare iniţială pentru 2007-2013).

253 Raport Strategic National 2012, 55, lansat în consultare publică de către Ministerul Fondurilor Europene, în ianuarie 2013. Disponibil 
la: http://www.fonduri-ue.ro/documente-suport/rapoarte-strategice/rsn-2012.

254 Vezi http://www.femrrom.ro.
255 Vezi www.romacenter.ro.
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Măsuri speciale pentru romi

Conform Programului de ocupare a forţei de muncă pe 2012,256 ANOFM a fost implicat în implementarea 
SNIR257 toate documentele susţinând că ocuparea romilor a fost considerată o prioritate în 2012. Fiind 
o instituţie implicată în implementarea SNIR, ANOFM și-a îndreptat resursele spre „Programul 140 special 
pentru comunităţi cu număr mare de etnici romi la care se adaugă acţiunile desfășurate de serviciul public 
de ocupare: Caravana ocupării în comunităţile cu populaţie numeroasă de etnici romi, acţiune ce se va 
desfășura în limita bugetului alocat la fiecare judeţ, bursa locurilor de muncă și dezvoltarea colaborării 
cu reprezentanţii romilor.” Din păcate, documentul nu clarifică ce fel de măsuri au fost implementate de 
ANOFM în comunităţi rome mai ales, o lipsă de precizie care este evidentă și în raportul de implementare 
a programului menţionat mai sus, precum și în răspunsul oficial primit de la ANOFM în 5 februarie 2013.258

Programul 140

Programul 140 a avut ca ţintă angajarea în anul 2012 a 2.000 de etnici romi, ceea ce reprezintă aproape jumătate 
din numărul total de etnici romi care trebuiau să fie angajaţi până la finele anului. Nu există alte informaţii 
despre Programul 140 (nici răspunsul ANOFM259 și nici site-ul sau raportul anual nu conţin astfel de informaţii). 
Cu toate acestea, 2.152 persoane de etnie romă au fost angajate ca urmare a implementării acestui program.260

�� 1.862 persoane au beneficiat de servicii de mediere (A.1.1. pe contracte pe perioadă nedeterminată 
– 1.156 și A.1.2. pe contracte pe durată determinată – 706);

�� 214 persoane au beneficiat de informaţii și consiliere profesională (A. 2.);
�� 31 persoane au participat la cursuri de calificare (A.3.);
�� 15 persoane au beneficiat de completări ale salariului pentru că au fost angajaţi înaintea expirării 

dreptului la indemnizaţia de șomaj (A.4.1.);
�� 16 persoane au beneficiat de contracte de solidaritate în baza Legii nr. 116/2002 (A.7.);
�� pentru 14 persoane angajatorii au primit subvenţii pentru plata contribuţiilor (B.1.).

Bursa locurilor de muncă pentru romi

În 2012, agenţiile locale ale ANOFM au organizat 9 astfel de evenimente în 9 localităţi din 6 judeţe (Argeș, 
Botoșani, Brașov, Dâmboviţa, Giurgiu și Prahova) cu populaţie numeroasă de etnici romi.261 Participarea 
angajatorilor a fost, însă, slabă: 367 de potenţiali angajatori au fost contactaţi și 58 au participat cu oferte 
pentru 431 posturi în total. La aceste târguri au participat în total 306 persoane de etnie romă, dintre care 
86 au fost selectaţi pentru interviu și 40 au fost angajaţi ulterior. Raportul nu oferă informaţii despre nivelul 
de educaţie și de calificare al persoanelor angajate.

Caravana ocupării în comunităţile de romi – măsură specială

Caravana ocupării în comunităţile de romi a fost iniţiată în 2005 și a fost derulată până la sfârșitul anului 
2010. În 2012, Ministerul Muncii și ANOFM au decis să continue această iniţiativă. Nu există informaţii 
specifice despre acest program în rapoartele existente pentru 2012, dar luând în considerare descrierile 
timpurii, putem spune că programul a fost gândit pentru a aduce mai aproape serviciile oferite de agenţiile 
ANOFM de comunităţi de romi, mai ales din zonele rurale.

ANOFM a sperat să realizeze următoarele prin această intervenţie: să identifice persoane inactive în căutarea 
unui loc de muncă; să le îndrume și să le înregistreze; să le ofere informaţii gratuite și consiliere profesională; 
să disemineze informaţii despre serviciile oferite de agenţiile ANOFM șomerilor înregistraţi; să identifice 

256 Programul de ocupare a forţei de muncă pentru 2012. Disponibil la: http://www.anofm.ro/node/3070. 
257 Răspunsul ANOFM din 5 februarie, 2013. 
258 Idem.
259 Idem. 
260 Idem.
261 Idem.
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probleme și obstacole întâmpinate de persoane din mediul rural și din comunităţi de romi pentru ca 
ANOFM să își poată adapta măsurile la nevoile acestora; să iniţieze și să consolideze relaţii de colaborare cu 
toate părţile interesate la nivel local pentru a încerca îmbunătăţirea ratelor de ocupare.262 Caravana ocupării 
în comunităţile de romi s-a focalizat pe localităţi cu procente însemnate de etnici romi iar acestea au fost 
selectate pe baza unor statistici oficiale și informaţii furnizate de birourile judeţene pentru romi.

În 2010, Institutul de Cercetare a Calităţii Vieţii a realizat o evaluare a măsurilor generale și speciale ale 
ANOFM care se adresau romilor din România. Acest studiu, realizat pe baza unor interviuri cu reprezentanţi 
ai agenţiile judeţene ale ANOFM, interviuri și focus grupuri cu etnici rome, a concluzionat faptul că serviciile 
oferite de ANOFM nu erau deloc de succes și nu erau adaptate la nevoile membrilor comunităţilor rome.

„S-a apreciat că modul de lucru este birocratic, ineficient, cele mai multe acţiuni rămânând pur formale. 
Oferta programelor de incluziune pe piaţa muncii este nerealistă, impactul fiind unul limitat. Interesul 
angajatorilor este scăzut, participarea lor în astfel de programe fiind, de asemenea, mai mult formală.

Cercetarea calitativă a pus în evidenţă faptul că romii sunt conştienţi de şansele scăzute pe care le au, 
înţeleg mecanismele care îi împing în această situaţie problematică pe care şi-o asumă. De remarcat este 
faptul că adesea au fost invocaţi copiii drept cei care ar putea sparge acest cerc vicios al lipsei educaţiei şi 
incluziunii pe piaţa muncii. Pentru generaţia mai în vârstă, se consideră că iniţiativele de incluziune este 
puţin probabil să aibă succes, însă, pentru generaţia tânără, programele de incluziune şcolară şi de calificare 
pot avea un impact hotărâtor.”263

Lucrări publice

Ministerul Muncii, Familiei și Protecţiei Sociale din România derulează mai multe programe de asistenţă 
socială pentru copii, adulţi și familii în situaţii vulnerabile. Există trei programe principale, însă niciunul 
dintre acestea nu se adresează romilor în mod explicit:

�� Beneficii în bani: pentru copii; de creștere a copiilor; pentru familii cu venituri mici; pentru persoane 
cu handicap; venitul minim garantat, menit să reducă sărăcia, mai ales sărăcia extremă; alocaţia de 
încălzire; ajutor financiar și de urgenţă.

�� Granturi pentru ONG-uri.
�� Programe suport pentru dezvoltarea serviciilor sociale – protecţia copilului; protecţia drepturilor 

persoanelor cu handicap; protecţia drepturilor persoanelor vârstnice; protecţia victimelor violenţei 
domestice; protecţia persoanelor fără locuinţă; susţinerea tinerilor dezinstituţionalizaţi în integrarea 
lor în societate; protecţia altor grupuri vulnerabile.

Venitul minim garantat (ajutorul social) este unul dintre principalele programe implementate de Ministerul 
Muncii menit să promoveze incluziunea socială și să combată sărăcia. În cadrul acestui program, statul 
român oferă sprijin financiar lunar persoanelor care pot demonstra că veniturile lor nete pe membru de 
familie se încadrează sub un anumit prag, calculat în baza unei formule aprobate de guvern.

Persoanele capabile de muncă, dar care nu realizează venituri salariale sau din alte activităţi, au următoarele 
obligaţii: să demonstreze lunar că sunt șomeri înregistraţi ai ANOFM; că nu au refuzat nicio oferă de loc de 
muncă; că nu au refuzat să participe la programe care le-ar putea crește șansele de dobândire a unui loc 
de muncă (asistenţă personalizată în căutarea unui lor de muncă, participarea la cursuri de formare); să 
participe la activităţi de muncă comunitară lunar la cererea primarului; să fi plătit taxe și impozite locale 
pe anul precedent. Din păcate, această politică este o intervenţie generică și nu există date clare despre 
numărul beneficiarilor romi datorită faptului că Ministerul Muncii nu colectează date dezagregate după 
etnie considerând că acest lucru ar încălca legea protecţiei persoanelor cu privire la colectarea de date 

262 Toate informaţiile provin din comunicatul de presă al Agenţiei Judeţene de Ocupare a Forţei de Muncă Ilfov din decembrie 2012. Nu sunt 
informaţii despre program pe pagina de web a ANOFM. 

263 Institutul de Cercetare a Calităţii Vieţii, Legal și egal pe piaţa muncii pentru comunităţile de romi (București: Expert, 2010), 125.
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cu caracter personal. Este de menţionat, în schimb, că programul venitului minim garantat nu este un 
program de lucrări publice, ci un program de ajutor social menit să ofere celor mai sărace familii un venit 
minim pentru a supravieţui. Acest program nu prevede participarea beneficiarilor la cursuri de formare și 
calificare și nici nu se oferă oportunităţi pentru găsirea unui loc de muncă. Programul este asociat și cu 
accesul gratuit la sistemul de sănătate public, însă trebuie să luăm în calcul faptul că sistemul asigurărilor 
medicale este în proces de restructurare și se preconizează introducerea coplăţilor.

Angajări în sistemul public

În România nu există măsuri afirmative pentru susţinerea angajării persoanelor de etnie romă în sistemul 
public (ca funcţionari publici sau personal contractual). În conformitate cu Legea nr. 188/1999 privind 
statutul funcţionarilor publici, funcţionarul public este o persoană aleasă sau numită într-o funcţie publică 
în baza următoarelor criterii: să fie cetăţean român, să știe să vorbească și să scrie în limba română, să fi 
împlinit 18 ani și să aibă capacitate legală deplina, să fie apt din punct de vedere medical, să fi dobândit 
nivelul studiilor necesare ocupării funcţiei publice în care este numit, să nu aibă cazier, să nu fi fost înlăturat 
dintr-o funcţie publică sau concediat pe motive disciplinare.

Conform răspunsului Agenţiei Naţionale a Funcţionarilor Publici (ANFP),264 funcţionarii publici au dreptul 
la: vacanţă anuală plătită, plus alte concedii plătite și beneficii, acces la servicii medicale publice, proteze, 
pensie și alte drepturi sociale în baza Legii nr. 188/1999. „Același act normativ stipulează că perfecţionarea 
profesională a funcţionarilor publici este un drept și o obligaţie, deci toate instituţiile publice au un buget 
pentru formare profesional.”265 Nu există date oficiale publice în ceea ce privește numărul de ore de 
formare, respectiv numărul funcţionarilor publici care au beneficiat de astfel de formări în afară de cursurile 
organizate de ANFP.

Conform ANFP266 s-au organizat 215 programe de dezvoltare profesională în 2012 și la acestea au participat 
4.200 funcţionari publici. De asemenea, ANFP a organizat formări speciale pentru înalţi funcţionari publici 
și 42 persoane au absolvit aceste cursuri de formare. Conform răspunsului formulat de ANFP,267 această 
instituţie practică aceeași abordare ca ANOFM, și anume „nu se colectează date despre apartenenţa etnică 
a funcţionarilor publici.”

Relaţia dintre personalul contractual și angajatorii acestora este reglementată de Codul Muncii. Angajatorii 
(cu mai mult de 21 angajaţi) sunt obligaţi, prin lege, să organizeze cursuri de formare odată la 2 ani. Inspecţia 
muncii268 trebuie să verifice implementarea Codului Muncii, dar niciun fel de date nu se colectează despre 
numărul beneficiarilor acestor cursuri organizate de instituţii publice. 

După cum reiese și din datele prezentate mai sus despre situaţia etnicilor romi pe (și în afara) piaţa muncii, 
9% au spus că sunt activi în sectorul public (au lucrat cel puţin o oră în săptămâna care a precedat ancheta). 
Doar o mică proporţie dintre aceștia sunt funcţionari publici (în special cei care lucrează în cadrul birourilor 
judeţene pentru romi sau ca experţi pe problematica romă în primării / vezi secţiunea I. Cerinţe structurale): 
ceilalţi lucrează ca personal contractual și nu beneficiază de niciun fel de tratament special.

Avantajele integrării romilor pentru societatea românească

Din ceea ce știm și în baza cercetării noastre, statul român nu a făcut nimic în ultimii cinci ani prin care 
să încurajeze conștientizarea și înţelegerea avantajelor asociate cu integrarea comunităţilor de romi în 

264  Răspunsul ANFP.
265  Ibid. 
266  Ibid.
267  Ibid.
268  Vezi http://www.inspectmun.ro/site/Legislatie/legislatie.html.
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societatea românească. În 2010, Banca Mondială a prezentat un studiu intitulat Costurile economice ale 
excluziunii romilor,269 ale cărui concluzii erau destul de surprinzătoare:

1. “Marea majoritate a romilor de vârstă activă nu au suficientă educaţie să participe cu succes pe piaţa 
muncii. Ca urmare, guvernele ţărilor europene pierd sute de milioane de euro anual în productivitate 
și în contribuţii fiscale. […] Cele mai scăzute estimări ale pierderilor anuale în productivitate variază 
între 231 milioane euro în Serbia, 367 milioane euro în Cehia, 526 milioane euro în Bulgaria și 887 
milioane euro în România.

2. Pentru creștere inclusivă: compensarea diferenţei în nivelul de educaţie este cea mai promiţătoare 
soluţie din punct de vedere economic:

�� Romi mai bine educaţi pot anticipa venituri mult mai mari. În comparaţie cu romii cu 4 clase doar, 
romii cu bacalaureat se pot aștepta la venituri cu 83% mai mari în Bulgaria, 110% mai mari în Cehia, 
144% mai mari în România și 52% mai mari în Serbia.

�� Câștigurile fiscale datorate îmbunătăţirii ratei de ocupare în rândul romilor sunt semnificativ mai 
mari decât costurile totale investite pentru educaţia publică a tuturor copiilor romi; câștiguri de 
7,7 ori mai mari în Bulgaria, 7,4 ori mai mari în Cehia, 2,4 ori mai mari în România și 3,3 ori mai 
mari în Serbia.

�� Proporţia romilor în rândul populaţiei de vârstă activă va crește odată cu îmbătrânirea rapidă a 
populaţiilor ţărilor din Europa centrală și de est. Participarea egală a romilor pe piaţa muncii este 
esenţială pentru suportarea costurilor crescânde ale pensiilor, sănătăţii și ale altor cheltuieli sociale 
asociate cu îmbătrânirea.”

Sectorul neguvernamental s-a implicat mult mai mult în această problemă și a încercat să soluţioneze și să facă 
vizibilă situaţia comunităţilor de romi cu resurse limitate, insistând de asemenea asupra avantajelor integrării 
romilor în societatea românească pentru toată lumea. Din păcate, aceste eforturi s-au dovedit insuficiente și 
evenimente recente (în speţă vizibilitatea negativă a comunităţii rome datorită „migraţiei spre ţările apusene / 
invaziei” ţărilor din Europa de vest) au accentuat sentimentele anti-rome (romi sunt, de pildă, reprezentaţi ca 
fiind principalii beneficiari ai programului venitului minim garantat și ai altor beneficii sociale).

Intervenţii speciale pentru romii din zonele rurale

Principalul obiectiv referitor la ocuparea forţei de muncă al SNIR actuale este stimularea creșterii ocupării 
mai ales în rândul minorităţii rome și creșterea atractivităţii investiţiilor (NB: nu este clar investiţia cui și 
pentru ce anume). Majoritatea măsurilor prezentate în planul de acţiuni referitoare la ocupare sunt deja în 
derulare, fiind implementate de ANOFM:

�� antreprenoriat în comunităţi locale cu populaţii numeroase de romi pentru activarea parteneriatelor 
locale și pentru rezolvarea unor probleme complexe ce afectează comunităţi locale;

�� identificarea unor oportunităţi de angajare în regim de flexicuritate pentru grupuri vulnerabile, mai 
ales pentru femei rome (locuri de muncă flexibile, dar asociate cu asigurări sociale), activităţi 
generatoare de venit și afaceri mici de familie, ucenicii și programe de tutorat în plus faţă de 
asigurarea accesului la învăţământ și servicii de îngrijire medicală: creșe și grădiniţe, programe 
școală-după-școală.

�� adaptarea programelor de formare oferite de ANOFM prin centrele de formare subordonate 
Agenţiei la nevoile pieţei de muncă;

�� acordarea, conform legii, unor facilităţi antreprenorilor și angajatorilor care oferă posturi 
persoanelor de etnie romă;

�� introducerea unei scheme de micro-finanţare pentru grupuri dezavantajate, inclusiv romii, pentru 
facilitatea înfiinţării de mici afaceri în special pentru angajarea femeilor rome;

�� oferirea de servicii de consiliere profesională persoanelor care se confruntă cu dificultăţi, inclus 
etnicilor romi, pentru a încuraja incluziunea socială; identificarea unor surse de finanţare pentru 

269 Vezi http://siteresources.worldbank.org/EXTROMA/Resources/Economic_Costs_Roma_Exclusion_Note_Final_RO.pdf.
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iniţierea unor activităţi independente, asistenţă cu redactarea de CV-uri și pregătire pentru 
interviuri, căutarea de posturi vacante și facilitarea accesului la locuire socială, publică sau privată;

�� organizarea de cursuri adresate persoanelor de etnie romă focalizate pe elaborarea unor planuri de 
afaceri și pe iniţierea unei afaceri, formare în managementul afacerilor, formare de management 
de proiect;

�� încurajarea iniţiativelor de afaceri care se bazează pe responsabilitate socială prin facilitarea 
accesului la informaţii, alături de asistenţă și consiliere pentru atragerea de finanţări / împrumuturi 
și pentru implementarea unor planuri de afaceri / proiecte;

�� diversificarea ofertelor de locuri de muncă pentru grupuri vulnerabile, în concordanţă cu nivelul 
lor de pregătire;

�� susţinere, conform legislaţiei în vigoare, pentru IMM-uri deţinute de persoane rome printr-un 
sistem de credite profitabile. Toate rezultatele acestor măsuri vor fi raportate de către ANOFM.

(NB: programele de formare pentru romi nu au fost adaptate – vezi rezultatele descrise mai sus; În 2011 s-a 
preconizat acordarea a 50 credite în regim favorabil și în 2012 acest număr a scăzut la 30. Niciun astfel de 
credit nu a fost acordat în 2011 sau 2012 însă.)

SNIR include măsuri special concepute pentru zonele rurale care au ca scop în principal stimularea 
activităţilor agricole în rândul comunităţilor de romi, precum și participarea minorităţilor naţionale la 
procesul de dezvoltare a strategiilor locale.270

Aceste măsuri sunt preconizate a fi finanţate prin Fondul European Agricol pentru Dezvoltare Rurală (FEADR). 
Din păcate, nu am putut identifica măsuri care iau în considerare dimensiunile geografice și problemele 
comunităţilor rome din zonele rurale în afara Caravanei ocupării în comunităţile de romi și a bursei locurilor 
de muncă pentru romi (ambele implementate de ANOFM – vezi discuţia pe marginea rezultatelor mai 
sus). Nu există informaţii despre efectele acestor intervenţii, deci nu putem formula nicio evaluare. Măsurile 
existente par să fie niște deziderate, intangibile. În plus, Strategia României nu prevede niciun buget concret 
(se menţionează că acestea vor fi finanţate din fonduri europene și de la bugetul de stat).

270 În cadrul PNADR - Leader se prevede, printre altele, un criteriu specific: se acordă cinci puncte pentru parteneriate public-privat ale 
unor grupuri de acţiune locale dacă acestea includ reprezentanţi au minorităţilor naţionale.
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5. SĂNĂTATE

Inegalităţi în accesul populaţiei de etnie romă la îngrijire medicală

În România de după 1990 se constată o criză a sistemului sanitar, iar majoritatea indicatorilor demografici 
şi de morbiditate înregistraţi pentru România face ca unii analişti ai Organizaţiei Mondiale a Sănătăţii(OMS) 
şi Uniunea Europeană să afirme că România stagnează în ceea ce priveşte starea de sănătate a populaţiei 
şi performanţele sectorului sanitar,271 iar mecanismele create în cadrul reformei în sănătate din România 
contribuind la o limitare a accesului populaţiei la serviciile de sănătate publică, în special a persoanelor care 
provenind din categorii de populaţie defavorizate, sărace.

Având în vedere conceputul OMS de abordare a politicilor de sănătate, sărăcia este considerată o sursă a 
marginalizării sociale, privând individul de drepturile sale fundamentale de a-şi satisface nevoile primare – 
alimentaţie şi igiena, îngrijire medicală, inclusiv obţinerea de medicamente esenţiale. Raportul privind sărăcia 
şi incluziunea socială în România în anul 2009, realizat de Ministerul Muncii, familiei şi protecţiei sociale, 
relevă că sărăcia absolută afecta circa 8 milioane de cetăţeni din populaţia României, iar 3 milioane de 
cetăţeni se aflau în sărăcie severă. Ratele de sărăcie cele mai ridicate se înregistrează în rândul comunităţilor 
cu romi: în anul 2003 erau săraci circa trei sferturi dintre romi.272

De asemenea, o parte din datele acestui raport sunt confirmate şi în cadrul raportului de cercetare realizat de 
organizaţia Doctors of the World USA în România273 care atrage atenţia asupra faptului că romii se confruntă 
cu sărăcia extremă şi cu complexul de probleme ce derivă din aceasta. Conform raportului, mortalitatea 
şi incidenţa bolilor în rândul romilor sunt sensibil mai ridicate decât în rândul restului populaţiei. Astfel, 
speranţa de viaţă în rândul romilor este cu 6-7 ani mai redusă decât pentru restul populaţiei (63-64 versus 
70 de ani), 274 iar incidenţa cazurilor de tuberculoză (TBC), HIV/SIDA şi hepatită virală este disproporţionat 
de mare în rândul romilor din Europa Centrală şi de Est, stare cauzată, întreţinută şi agravată de sărăcie, 
discriminare şi intoleranţă culturală. Rata sărăciei în rândul minorităţii rome este estimată a fi cu mult peste 
media naţională,275 rata mortalităţii fiind barometrul firesc al condiţiilor de viaţă precare. 

Sărăcia şi excluziunea socială afectează indicatorii de sănătate ai romilor, care sunt semnificativ mai 
slabi decât cei ai populaţiei majoritare. Condiţiile de viaţă proaste ale romilor în România duc frecvent 
la carenţe de vitamine, malnutriţie, anemie, distonie şi rahitism. Aceste condiţii afectează romii la o scară 
disproporţional de mare faţă de populaţia majoritară. Mortalitatea infantilă este de patru ori mai mare la 
populaţia de romi.276 Datele UNDP indică şi faptul că mai mult de 40% din copiii romi din România sunt 
prost hrăniţi, la marginea înfometării.

271 Ana Bleahu, “Mecanisme ale excluziunii de la serviciile de sănătate, cu accent pe problematica romilor”, Calitatea Vieţii, XVII, nr.1-2 
(2006), p.1. Disponibil la: http://iccv.ro/oldiccv/romana/revista/rcalvit/pdf/cv2006.1-2.a03.pdf 

272 Raport privind saracia și incluziunea sociala in România in anul 2009, Ministerul Muncii și Protectiei Sociale, Direcţia Programe 
Incluziune Socială.

273 Mercury Research, Tuberculosis partnership project România, Bucuresti, 2006, Disponibil la: http://pdf.usaid.gov/pdf_docs/
PDACA206.pdf.

274 Mercury Research, Tuberculosis partnership project România, Bucuresti, 2006, Disponibil la: http://pdf.usaid.gov/pdf_docs/
PDACA206.pdf.

275 United Nations Development Programme, Avoiding the Dependency Trap, A Regional Human Development Report, The Romă în 
Central and Eastern Europe (Bratislava: UNDP, 2002). Disponibil la: http://hdr.undp.org/en/reports/regional/europethecis/Avoiding_
the_Dependency_Trap_EN.pdf.

276 Mark Braham, Untouchables: A study about the Roma population in Central and Eastern Europe (Geneva: UNHCR, 1993). 
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Indicii mari de mortalitate infantilă sunt în strânsă corelaţie cu indicatorii de reproducere ai femeilor rome. 
România are în general o rată a mortalităţii la naştere mai mare de câteva ori faţă de celelalte ţări din 
regiune.277 Datele UNDP din România arată că la 23% dintre femeile rome le lipsesc cunoştinţele despre 
contracepţie; avorturile rămân metoda anticoncepţională standard pentru marea majoritate. Două 
treimi dintre femeile rome care au avortat susţin că au făcut mai mult de cinci întreruperi de sarcină în 
perioada reproductivă; procentajul întreruperii voite de sarcină la femeile rome între 15-44 ani este de 4,6 
în comparaţie cu media naţională de 2,1.278 

Indicatorii de sănătate ai romilor sunt îngrijorători şi în privinţa bolilor infecţioase, în special TBC, România 
având cea mai mare incidenţa de TBC din Europa centrală şi de est279 şi cel mai mare număr de cazuri noi de 
TBC pediatric în fiecare an din toată Europa.280 Conform Organizaţiei Mondiale a Sănătăţii, numărul cazurilor 
noi de TBC la romii din Bucureşti a fost estimat ca fiind 1023,7/100.000 în 2001.281 Astfel, aşa cum indică 
rezultatele analizelor ştiinţifice, problemele legate de sănătate ale romilor se înscriu într-un cerc vicios de 
excluziune socială. 

Accesul la securitate socială de bază și servicii de îngrijire medicală

Legislaţia naţională garantează dreptul egal al cetăţenilor de a participa la viaţa economică şi socială şi de 
a se bucura de protecţie socială în anumite condiţii, de a avea acces la educaţie, la sănătate şi la formare. 
Egalitatea în drepturi este o valoare comună a Uniunii Europene şi a României şi o condiţie esenţială pentru 
realizarea obiectivelor europene şi naţionale de creştere economică, ocuparea forţei de muncă şi coeziune 
socială. Constituţia României (art. 34) recunoaşte egalitatea în drepturi şi dreptul la ocrotirea sănătăţii al 
tuturor cetăţenilor indiferent de etnie, sex, religie, vârstă şi orientare sexuală.282

În ceea ce priveşte acoperirea securităţii sociale de bază şi a serviciilor de sănătate, asigurările de sănătate 
în România reprezintă principalul sistem de finanţare a ocrotirii sănătăţii populaţiei. Asigurarea în sistemul 
public de sănătate permite accesul la un pachet de servicii de bază pentru asiguraţi în schimbul plăţii unei 
contribuţii la Fondul Naţional de Asigurări Sociale de Sănătate. În conformitate cu legea nr. 95/2006 privind 
reforma în domeniul sănătăţii, 283 o persoană care are calitatea de asigurat medical poate: 

�� „să aleagă furnizorul de servicii medicale, precum şi casa de asigurări de sănătate la care se asigură, 
în condiţiile prezentei legi şi ale contractului-cadru;

�� să fie înscrişi pe lista unui medic de familie pe care îl solicită, dacă îndeplinesc toate condiţiile 
prezentei legi, suportând cheltuielile de transport dacă opţiunea este pentru un medic din altă 
localitate;

�� să îşi schimbe medicul de familie ales numai după expirarea a cel puţin 6 luni de la data înscrierii 
pe listele acestuia;

�� să beneficieze de servicii medicale, medicamente, materiale sanitare şi dispozitive medicale în 
mod nediscriminatoriu, în condiţiile legii;

�� să efectueze controale profilactice, în condiţiile stabilite prin contractul-cadru;
�� să beneficieze de servicii de asistenţă medicală preventivă şi de promovare a sănătăţii, inclusiv 

pentru depistarea precoce a bolilor;
�� să beneficieze de servicii medicale în ambulatorii şi în spitale aflate în relaţie contractuală cu casele 

de asigurări de sănătate;
�� să beneficieze de servicii medicale de urgenţă;

277 Population Action International. Index de risc reproductiv. http: //www.populationaction.org/resources/publications/
worldofdifference/rr_2_risktable_frameset.htm.

278 Ibid.
279 World Health Organization, Global Plan to Stop TB (2003). Disponibil la: http: //www.who.int/gtb/publications/globrep/pdf/region/

europe.pdf.
280 Prezentare power point ziua mondiala TBC, Românian NTP, martie 2002, înmânat la DOW în timpul vizitei de teren
281 WHO, 2003.
282 Constitutia României, articolul 34, www.cdep.ro.
283 Monitorul Oficial nr.372 din 28 aprilie 2006.
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�� să beneficieze de unele servicii de asistenţă stomatologică;
�� să beneficieze de tratament fizioterapeutic şi de recuperare;
�� să beneficieze de dispozitive medicale;
�� să beneficieze de servicii de îngrijiri medicale la domiciliu;
�� să li se garanteze confidenţialitatea privind datele, în special în ceea ce priveşte diagnosticul şi 

tratamentul;
�� să aibă dreptul la informaţie în cazul tratamentelor medicale;
�� să beneficieze de concedii şi indemnizaţii de asigurări sociale de sănătate în condiţiile legii;
�� fiecare asigurat are dreptul de a fi informat cel puţin o dată pe an, prin casele de asigurări, asupra 

serviciilor de care beneficiază, a nivelului de contribuţie personală şi a modalităţii de plată, precum 
şi asupra drepturilor şi obligaţiilor sale.

În același timp, în conformitate cu legea nr. 95/2006, o persoană care are calitatea de asigurat medical are 
şi următoarele obligaţii: 

�� să achite contribuţia datorată fondului şi suma reprezentând coplata; 
�� să prezinte furnizorilor de servicii medicale documentele justificative care atestă calitatea de 

asigurat;
�� să se înscrie pe lista unui medic de familie;
�� să anunţe medicul de familie ori de câte ori apar modificări în starea lor de sănătate;
�� să se prezinte la controalele profilactice şi periodice;
�� să anunţe în termen de 15 zile medicul de familie şi casa de asigurări asupra modificărilor datelor 

de identitate sau a modificărilor referitoare la încadrarea lor într-o anumită categorie de asiguraţi;
�� să respecte cu stricteţe tratamentul şi indicaţiile medicului;
�� să aibă o conduită civilizată faţă de personalul medico-sanitar.

Având în vedere drepturile şi obligaţiile mai sus menţionate, putem distinge între servicii medicale 
profilactice (în scopul prevenirii îmbolnăvirilor, al depistării precoce a bolii şi al păstrării sănătăţii) şi servicii 
medicale curative (asiguraţii au dreptul la servicii medicale pentru vindecarea bolii, pentru prevenirea 
complicaţiilor ei, pentru recuperarea sau cel puţin pentru ameliorarea suferinţei). De asemenea, putem 
distinge între servicii medicale în funcţie de calitatea de asigurat a pacientului: pachetul minimal de servicii 
pe de-o parte – care se acordă cetăţeanului, indiferent de calitatea de asigurat – şi pachetul de bază de 
servicii medicale pe de altă parte – care se acordă în baza asigurării. Pachetul minimal de servicii cuprinde 
urgenţe medico-chirurgicale şi boli cu potenţial endemo-epidemic, precum şi cele prevăzute în Programul 
naţional de imunizări, monitorizarea evoluţiei sarcinii şi a lăuzei și servicii de planificare familială.

Trecerea la un sistem de sănătate bazat pe asigurare de sănătate a reprezentat, din punctul de vedere al 
decidenţilor politici, un răspuns la problemele sistemului de sănătate fără a lua în calcul însă numeroasele 
analize şi cercetări care indicau un nivel de sărăcie în creştere în rândul populaţiei României. Aşa cum 
arată un studiu efectuat de Ministerul Muncii privind sărăcia şi incluziunea socială în România, în anul 2009 
numărul persoanelor care au beneficiat direct de o formă de protecţie socială a fost de 9.729,1 mii, ceea ce 
reprezintă 45,3% din populaţia României. De asemenea, creşterea numărului de şomeri a fost accentuată în 
2009: dacă la începutul anului erau înregistraţi 403.441 persoane șomere de către ANOFM, la sfârşitul anului 
2009 erau 709.383 șomeri, reprezentând o creştere semnificativă de 305.942 persoane.284

Dificultăţile şi schimbările economice prin care a trecut România (privatizări, închiderea fabricilor, pierderea 
locurilor de muncă ș.a.) au condus la deteriorarea accentuată a condiţiilor de viaţă ale populaţiei, cu 
preponderenţă în rândul celor mai vulnerabile categorii. Acestea se află în imposibilitatea de a accesa 
servicii medicale datorate lipsei calităţii de asigurat medical, statut obţinut prin plata contribuţiei fie ca 
salariat, fie prin contribuţie directă la fondul naţional unic de asigurări sociale de sănătate. De asemenea, 
întâlnim o altă categorie de cetăţeni care, deşi sunt asiguraţi, nu îşi permit costul tratamentelor şi/sau 
accesarea serviciilor medicale performante. 

284 Ministerul Muncii și Protecţiei Sociale, Direcţia Programe Incluziune Socială, “Raport privind saracia și incluziunea socială în România 
in anul 2009”. Disponibil la : http://www.mmuncii.ro/pub/imagemanager/images/file/Domenii/Incluziune%20si%20asistenta%20
sociala/raportari/Raport%20incluziune%202009.pdf.
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Astfel, schimbările din sistemul de sănătate au creat confuzie, frustrare și o percepţie negativă în privinţa 
serviciilor oferite de sistemul de sănătate public în rândul unui segment important din populaţie, devenind 
tot mai vizibile punctele slabe și vulnerabilităţile sistemului, evidente mai ales prin imposibilitatea sistemului 
de a oferi asistenţă medicală de calitate beneficiarilor indiferent de situaţia socială sau zona geografică din 
care provine cetăţeanul.

Luând în calcul literatura de specialitate, studii și cercetări care analizează satisfacţia cetăţenilor cu calitatea 
sistemului de sănătate,285 se remarcă cu uşurinţă faptul că există o îngrijorare în rândul societăţii românești, 
o îngrijorare în ce priveşte oferta serviciilor de sănătate şi riscurile creşterii inegalităţilor în accesul la 
serviciile de sănătate, fenomen cu efecte pe termen lung asupra stării de sănătate a populaţiei care se 
afla în contradicţie cu principiul echitaţii sociale prevăzute în legislaţia sanitară românească şi europeană. 
Legislaţia românească a integrat valorile şi principiile menţionate în documentele europene, însă cu toate 
acestea, accesul echitabil la servicii medicale de bună calitate este numai o promisiune instituţionalizată şi 
nu un drept exersabil al cetăţeanului. 

În momentul de faţă, din perspectiva accesului la servicii sănătate, asistăm la o împărţire a populaţiei în două 
categorii: pe de-o parte o categorie de populaţie care are acces la instituţii medicale şi medicamentaţie de 
calitate pentru că au resurse private şi provin din zone geografice dezvoltate, iar pe de altă parte o categorie 
în creştere a populaţiei cu dificultăţi în accesarea serviciilor medicale primare şi din ambulatorii datorată 
inexistenţei medicilor şi unităţilor medicale în multe zone geografice ale ţării, în special în zonele rurale.

În ceea ce priveşte situaţia romilor, studiile de specialitate scot în evidenţă faptul că romii au acces limitat 
ori sunt excluşi formal/informal de la servicii publice de sănătate.286 Deşi acoperirea populaţiei rome cu 
medici de familie pare a fi destul de bună (87% dintre respondenţi declară că au un medic de familie, 
cei peste 50 ani bucurându-se de cea mai mare rată de acoperire – 91%), totuşi gradul de accesare a 
acestor servicii rămâne unul redus. Medicul de familie este investit cu multă încredere (67%), dar în cazul 
unor probleme de sănătate romii preferă să folosească automedicaţia, fără prescripţie medicală, sau să 
folosească metode tradiţionale (56,5%) şi nu se adresează medicului de familie, deşi problema medicală 
respectivă ar fi necesitat vizita la medic. Astfel, din eşantionul celor care au beneficiat în ultimele 12 luni 
de serviciile oferite de medicul care le are în îngrijire, trei din cinci persoane (28%) au declarat că, deşi în 
ultimul an ar fi avut nevoie de îngrijire medicală, nu au apelat la serviciile medicului de familie. Cea mai 
afectată categorie de vârstă este cea a persoanelor de peste 50 ani. În plus, doar un procent de 37% dintre 
respondenţi declară că accesează servicii medicale primare (medic de familie) în vederea realizării unui 
control medical preventiv dacă nu prezintă semne de boală. Principalul motiv invocat pentru neaccesarea 
serviciilor medicale primare în caz de nevoie este lipsa resurselor financiare (38%). Este probabil ca situaţia 
economică precară să afecteze atât accesul propriu-zis al beneficiarilor la serviciile medicale, cât şi calitatea 
serviciilor oferite. 12% dintre respondenţi au indicat faptul că distanţa până la cabinetul medical este 
prea mare, acesta fiind principalul motiv pentru care nu se adresează medicului de familie. O parte dintre 
participanţii la studiu au considerat comportamentul cadrelor medicale drept neadecvat, acesta fiind un 
alt motiv al neaccesării serviciilor medicale primare. 

Contribuţia la sistemul de asigurări sociale de sănătate este plătită de 71% dintre respondenţii romi, cei din 
grupa de vârstă 50 ani şi peste (grupă în care sunt incluşi şi pensionarii) declarându-se plătitori în proporţia 
cea mai mare, în vreme ce în grupa de vârstă 18-29 ani se află cei mai puţini contribuitori la sistemul de 
asigurări. Lipsa resurselor financiare este motivul principal pentru care romii nu îşi plătesc asigurările sociale 
de sănătate, iar al doilea motiv ca frecvenţă este lipsa unui loc de muncă. Există diferenţe majore în ce 
priveşte accesul la servicii publice de sănătate datorate accesului limitat la resurse, în special financiare, dar 
nu trebuie omise cele informaţionale. 

285 Barometru de opinie privind serviciile in sănătate realizat in randul populatiei din România, 2002, 2003,Centrul pentru Politici și 
Servicii de Sănătate; Anuarul Statistic al Ministerului Sănătăţii, 2003, 2004; Starea de sănătate a populatiei din România, INS,2001; 
Riscuri și inechitati sociale in România, Administratia Prezidentiala-Comisia Prezidentiala pentru Analiza Riscurilor Sociale și 
Demografice.

286 Romani Criss , Servicii de sănătate și romii. Evaluarea sistemului de mediere sanitară, 2007; Sastipen, Evaluarea accesului romilor la 
serviciile de sănătate publica, 2009; Open Society Institute, Mediating Romă Health-Policy and Program Opportunities, 2005.
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Printre principalele bariere în accesarea serviciilor de sănătate se numără lipsa de cunoştinţe despre 
prevenirea bolilor şi lipsa de informare despre drepturile şi modalităţile de acces la servicii de sănătate. Doar 
un sfert dintre romi se consideră informaţi cu privire la factorii care influenţează starea de sănătate, ceea ce 
demonstrează nevoia acută de informare resimţită la nivel de comunitate.287 Această concluzie rezultă şi 
din faptul că preocuparea pentru sănătate înţeleasă simplu ca interes manifestat de membrii comunităţii 
faţă de metode moderne de prevenire, control şi tratament al afecţiunilor medicale (frecvenţa accesării 
serviciilor medicale primare, spitaliceşti sau de urgenţă) nu este foarte ridicată în rândul romilor. 

Se constată un dezechilibru accentuat în ceea ce priveşte percepţia pe care respondenţii o au asupra 
propriului grad de informare cu privire la problemele de sănătate. Astfel, doar un sfert dintre romi se 
consideră informaţi cu privire la factorii care afectează starea de sănătate, ceea ce demonstrează nevoia 
acută de informare la nivel de comunitate. Comunităţile de romi sunt destul de frecvent localizate la 
marginea localităţilor de reşedinţă, această tendinţă fiind ceva mai accentuată în mediul urban. Aceasta 
situaţie poate fi expresia unei tendinţe de marginalizare a comunităţilor de romi exprimată la nivel de 
comportament în populaţia majoritară, poate fi explicată de asemenea prin tendinţa de migrare a populaţiei 
rome, strămutarea făcându-se în spaţiile libere şi în expansiune de la periferia localităţilor, dar în acelaşi 
timp acest fenomen poate reprezenta şi expresia comportamentului tipic social de grup, determinat de 
necesitatea pe care o resimt membrii unor comunităţi/grupuri cu aceleaşi caracteristici socio-economice 
de a se agrega în jurul unui nucleu central distinct şi separat de restul grupurilor considerate a fi diferite.

În privinţa percepţiei asupra stării de sănătate, în cadrul Barometrului Incluziunii Romilor,288 la întrebarea „Cât 
de mulţumit(ă) sunteţi de sănătatea dvs.?”, 55% dintre romi au afirmat că sunt mulţumiţi de acest aspect. 
În anul 2009, Romani Criss a coordonat o cercetare la nivel naţional destinată evaluării stării de sănătate a 
populaţiei rome,289 iar rezultatele indică faptul că opt din zece persoane din populaţia inclusă în acest studiu 
(80%) şi-au evaluat pozitiv (bună sau foarte bună) starea de sănătate, doar 4,6% declarând o stare de sănătate 
proastă sau foarte proastă. În cadrul cercetării Evaluarea accesului romilor la serviciile de sănătate publică,290 
patru din zece romi (39%) și-au apreciat ca bună sau foarte bună starea de sănătate, iar trei din zece ca fiind 
nici bună, nici proastă (30%) și alţi 30% au declarat o stare de sănătate proastă sau foarte proastă. 

Din datele prezentate nu se poate trage concluzia că în decurs de numai trei ani starea de sănătate a 
populaţiei rome s-a deteriorat rapid (şi, deci, este percepută şi declarată ca atare) pentru că scalele de 
evaluare a sănătăţii utilizate în cele trei cercetări au fost diferite. Ceea ce se poate afirma însă este faptul 
că respondenţii romi au o viziune mai degrabă optimistă, optând pentru o auto-evaluare pozitivă a stării 
lor generale de sănătate. Studii similare realizate în România confirmă acest fenomen.291 Totuşi, rezultatele 
altor cercetări calitative realizate292 şi analiza unor indicatori obiectivi ai stării de sănătate (speranţa de 
viaţă, mortalitatea infantilă)293 contrazic estimările furnizate de auto-percepţie şi identifică probleme care 
limitează accesul la serviciile medicale de calitate.294 De asemenea, este posibil ca percepţia mai degrabă 
bună a stării de sănătate pe care o prezintă populaţia romă în aceste cercetări să fie şi rezultatul unei lipse 
de informare în domeniul medical şi al lipsei de recunoaştere a unor probleme de sănătate, atâta timp cât 
în realitate datele statistice despre starea de sănătate a populaţiei din România nu sunt în concordanţă 
cu această percepţie. În plus, percepţia bună asupra stării de sănătate poate fi corelată şi cu o percepţie 
scăzută a riscurilor pentru sănătate, posibilă tot datorită lipsei de informare.

287 Centrul Romilor pentru Politici de Sănătate – Sastipen, „Evaluarea accesului romilor la serviciile de sănătate publică”, nepublicat, (2009).
288 Fundaţia Soros România, 2007.
289 Romani CRSS, Sănătatea și comunitatea romă, analiză asupra situaţiei din România (București, Romani CRISS, 2009). Disponibil la: 

http://www.romanicriss.org/Sanatatea%20si%20comunitatea%20roma%20-%20analiza%20a%20situatiei%20din%20Romania.pdf
290 Centrul Romilor pentru Politici de Sănătate - Sastipen, „Evaluarea accesului romilor la serviciile de sănătate publică”, nepublicat, (2009). 
291 Open Society Institute, Mediating Roma Health: Policy and Program Opportunities (New York, Open Society Institue, 2005). Sorin Cace 

și Cristian Vladescu, Starea de sănătate a populaţiei rome și accesul la serviciile de sănătate (Iași: Editura Expert, 2004).
292 Gabor Fleck și Cosima Rughiniș, Vino mai aproape. Incluziunea și excluziunea romilor în societatea romănească de azi (București: Human 

Dynamics, 2008).
293 United Nations Development Programme, Avoiding the Dependency Trap, A Regional Human Development Report, The Romă în Central 

and Eastern Europe (Bratislava: UNDP, 2002).
294 Open Society Institute, Mediating Roma Health: Policy and Program Opportunities (New York, Open Society Institue, 2005).
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Potrivit analizei Accesul populaţiei la serviciile publice de sănătate,295 în România cele mai frecvente caracteristici 
ale persoanelor excluse social ori cu acces diminuat la serviciile medicale sunt următoarele: dispun de 
resurse economice reduse, au un plasament rezidenţial dezavantajos în raport cu oferta de servicii medicale, 
un nivel scăzut de educaţie, au dificultăţi în accesarea informaţiilor referitoare la oportunităţile de asistenţă 
medicală existente, respectiv dispun de un statut profesional sau etnic minoritar. Cel mai frecvent între 
excluşi se află familii neasigurate cu venituri mici, persoane care au venituri din surse de asistenţă socială, din 
ajutorul de şomaj sau venitul minim garantat, familii din mediul rural ori din alte zone ce oferă posibilităţi 
reduse de solicitare pe plan local a unor servicii medicale, persoane vârstnice fără venituri sau cu venituri 
reduse, copii şi tineri fără domiciliu stabil. Un procent semnificativ din membrii comunităţilor cu romi din 
România se încadrează în profilul persoanelor excluse social şi cu acces limitat la servicii publice medicale.

Pentru a avea acces la servicii de sănătate publice din România trebuie să faci dovada calităţii de asigurat 
medical, or realitatea este că un procent însemnat din populaţia romă nu poate dobândi această calitate. 
Excluziunea este efectul unui cumul de factori specifici care ţin de discriminare, dar şi de factori generali 
legaţi de organizarea şi funcţionarea sistemului public de sănătate românesc.296 

Teoretic, având calitatea de asigurat, nu ar trebui să existe bariere în ceea ce priveşte accesul la servicii 
publice de sănătate. În practică, însă, s-a demonstrat faptul că persoane de etnie romă asigurate 
întâmpină bariere în procesul de accesare a serviciilor de sănătate publică datorită prejudecăţilor şi 
stereotipurilor personalului medical. „Unele cadre medicale discriminează pacienţii romi în mod direct, 
refuzând să îi accepte pe listele lor de clienţi ai medicilor de familie sau supunându-i abuzurilor verbale ori 
unor tratamente degradante. La nivelul anului 1998, 28,1% din respondenţii de etnie romă apreciază că romii 
sunt trataţi mai prost atunci când merg la medic în comparaţie cu alte etnii.”297

„Un exemplu al discriminării îl reprezintă segregarea pacienţilor în unităţile spitaliceşti pe criterii etnice, un 
fenomen care a început să ia amploare în România. Din păcate, este foarte greu să identifici astfel de cazuri 
şi să le supui atenţiei autorităţilor competente pentru a fi sancţionate. Din discuţiile purtate, în special cu 
femeile rome, această practică este obişnuită în spitalul de tip maternitate şi în secţiile de pediatrie. Luând în 
considerare aspectele prezentate mai sus, este puţin probabil să putem discuta despre egalitate de şanse în 
domeniul sănătăţii.”298

Un raport de documentare realizat de organizaţia Centrul Romilor pentru Politici de Sănătate – Sastipen 
cu privire la accesul romilor la serviciile de sănătate publică scoate în evidenţă faptul că stereotipurile 
şi prejudecăţile personalului medical joacă un rol important în procesul de îngrijire medicală în relaţia 
cu pacienţii romi.299 Discriminarea pacienţilor pe criterii etnice este o practică în unităţile spitaliceşti din 
România, dovadă fiind creşterea numărului de cazuri de îngrădire a accesului romilor la serviciile de 
sănătate semnalate Consiliului Naţional pentru Combaterea Discriminării.

Trebuie să menţionăm faptul că factorii de decizie se confruntă cu lipsa datelor care să ofere o imagine 
amplă asupra problemelor cu care se confruntă romii, iar cercetările, rapoartele de monitorizare şi 
evaluările independente nu au adus suficiente informaţii privind îmbunătăţirea accesului romilor la servicii 
medicale publice. Este nevoie de colectarea sistematică a datelor privind starea de sănătate a romilor, utilă 
în perspectiva reformulării politicilor publice, a măsurilor şi a fundamentării deciziilor în acest domeniu. 
Totodată, lipsa datelor relevante constituie un impediment în procesul de reevaluare a politicilor publice 
existente şi de readaptare a acestora la situaţia existentă în comunităţile cu romi.

295 Cristina Dobos, “Accesul populaţiei la serviciile publice de sănătate”, www.revistacalitateavietii.ro/.
296 Romani CRISS, Serviciile de sănătate și romii. Evaluarea sistemului de mediere sanitară (București, Romani CRISS, 2007), 19. 
297 Idem, 22.
298 Daniel Radulescu, Centrul Romilor pentru Politici de Sănătate – Sastipen, “Egalitatea de sanse in sistemul de sănătate publică – 

studiu de caz”, nepublicat. Disponibil la: www.sastipen.ro.
299 Centrul Romilor pentru Politici de Sanatate – Sastipen, “Raport de documentare privind lezarea dreptului la demnitate personala 

și ingradirea accesului, unui numar de trei femei de etnie romă, la serviciile oferite de Sectia Obstetrica-ginecologie a Spitalului 
Orășenesc Târgu Neamţ”. Disponibil la: www.sastipen.ro. 
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Noua Strategie a guvernului României de Incluziune a cetăţenilor români aparţinând minorităţii rome are la 
bază principii care conduc către necesitatea extinderii acoperirii securităţii sociale de bază şi a serviciilor de 
sănătate pentru cetăţenii de etnie romă. Astfel, în capitolul Sănătate al HG nr. 1.221/2011 sunt prevăzute la 
modul general direcţii de acţiune care să conducă la îmbunătăţirea accesului romilor la servicii de sănătate 
şi la includerea lor în sistemul asigurărilor de sănătate, dar nu sunt propuse măsuri concrete în acest sens. 

În Planul de măsuri sectorial, la capitolul Sănătate, nu sunt prevăzute măsuri concrete care să conducă la 
necesitatea acoperirii sociale de bază şi a serviciilor de sănătate pentru perioada 2012-2013. Sunt planificate 
o serie de acţiuni menite să contribuie la creşterea nivelului de educaţie sanitară a romilor, prevenirea 
îmbolnăvirilor atât în rândul adulţilor, cât şi în rândul copiilor, evaluarea stării de sănătate şi creşterea ratei 
de vaccinare în rândul romilor. Guvernul României prin Ministerul Sănătăţii şi-a asumat doar măsurile 
profilactice implementate oricum la nivel local/comunitar prin programele de sănătate publică derulate în 
beneficiul cetăţenilor români. Aceste acţiuni aparţin mai mult de sfera preventivă, fiind în special campanii 
de conștientizare, precum: 

�� Campanii desfăşurate pe plan local de tip preventiv adresate în special femeii şi copilului;

�� Sprijinirea tinerilor absolvenţi romi cu studii superioare în domeniul medical în vederea angajării lor pe 
piaţa muncii, în special în comunităţile de romi;

�� Implementarea unor programe de informare sanitară, consultaţii medicale şi planificare familială cu 
accent pe mamă şi copil;

�� Campanii de vaccinare;

�� Campanii de informare, educare şi comunicare în domeniul prevenirii tuberculozei, HIV/SIDA, a bolilor 
cu transmitere sexuală, hepatite etc.;

�� Planuri de acţiune în domeniul sănătăţii romilor prin stimularea încheierii de parteneriate cu autorităţile 
locale şi ONG-uri;

�� Implementarea de campanii de informare în rândul femeilor rome despre riscurile mariajului timpuriu, 
prevenirea şi combaterea violenţei domestice şi traficul de persoane.

În urma discuţiilor purtate cu diferiţi experţi în domeniul sănătăţii300 constatăm că măsurile planificate în 
Strategie nu reflectă în totalitate nevoia de extindere a acoperirii securităţii sociale de bază şi a serviciilor de 
sănătate pentru romi şi nu sunt proporţionale cu provocările cu care se confruntă populaţia de etnie romă.

Există o problemă de coerenţă în Strategie între obiectivele propuse, activităţile plănuite și indicatorii de 
monitorizare propuși. (Obiectivul este stimularea măsurilor care promovează sănătatea pentru a îmbunătăţi 
accesul la servicii publice medicale în rândul romilor, însă acţiunile asociate prevăzute sunt campanii de 
promovare a sănătăţii, iar rezultatele dorite sunt o mai bună acoperire a programului de mediere sanitară.)

Încurajarea studenţilor la medicină romi să devină mai implicaţi și să dezvolte cariere medicale ar putea 
contribui în două moduri la îmbunătăţirea accesului romilor la servicii publice de sănătate. În primul rând, 
atragerea tinerilor romi spre studiul medicinii ar putea susţine emergenţa unor modele pozitive pentru 
tineri romi. În al doilea rând, viitori medici și personal medical romi ar putea deveni agenţi de schimbare în 
comunităţi rome. Prin asumarea identităţii etnice, astfel de persoane ar putea deveni promotorii accesului 
îmbunătăţit la servicii medicale în rândul romilor.

Bariere care împiedică accesul la servicii medicale publice

În ceea ce priveşte barierele formale care împiedică accesul la serviciile de sănătate, aşa cum a fost deja 
arătat, cel mai important aspect îl constituie lipsa asigurărilor de sănătate.301

300 Interviu cu Daniel Radulescu, presedinte Sastipen, ianuarie 2012; interviu cu Corina Teodor-consilier personal MInsiterul Sănătăţii, 
interviu cu Daniel Raducanu, expert rom din cadrul Prefecturii Neamt; interviu cu Hanna Dobronăuţeanu, expert in domeniul medierii 
sanitare.

301 Centrul Romilor pentru Politici de Sănătate – Sastipen, „Evaluarea accesului romilor la serviciile de sănătate publică”, nepublicat, 
(2009), p.33. 
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�� Lipsa actelor de identitate nu mai constituie o problemă acută care să afecteze un număr 
semnificativ de romi şi nu mai reprezintă o barieră importantă pentru accesarea serviciilor de 
sănătate de către cetăţenii români de etnie romă. Conform studiului Sastipen, s-a constat că în 
comunităţile în care lucrează mediatori sanitari sunt întâlnite puţine cazuri de persoane rome fără 
acte de identitate, doar 1,7% romi declarând că nu au certificat de naştere şi doar 2,6% afirmând 
că nu au carte de identitate/buletin de identitate. Deşi conform fişei de post302 mediatorii sanitari 
nu au ca atribuţie rezolvarea cazurilor de acte de identitate lipsă în rândul populaţiei deservite, 
este de menţionat contribuţia semnificativă a mediatoarelor în sprijinirea instituţiilor abilitate în 
rezolvarea acestor speţe.

�� Principalul obstacol în procesul de accesare a serviciilor de sănătate rămâne lipsa asigurărilor de 
sănătate datorate neplăţii contribuţiei la fondul naţional de sănătate. Conform raportului Evaluarea 
accesului romilor la serviciile de sănătate publică, lipsa resurselor financiare este motivul principal 
pentru care şase din zece respondenţi nu plătesc asigurări de sănătate (57%), iar al doilea motiv ca 
frecvenţă este lipsa unui loc de muncă, pentru un sfert dintre respondenţi (26%).303

�� În procesul de identificare a cauzelor care determină lipsa asigurărilor de sănătate există un cerc 
vicios care duce la concluzia că realizatorii de politici publice trebuie să abordeze problematica 
sănătăţii romilor într-un mod integrat.

�� În lipsa veniturilor este prea puţin probabil ca o persoană, indiferent de etnie, să plătească 
contribuţia obligatorie la fondul naţional de asigurări de sănătate. În marea majoritate a cazurilor, 
romii aparţinând categoriei de populaţie defavorizată sunt asiguraţi medical prin intermediul 
venitului minim garantat. Conform art. 213, alin. (2), lit. (g) al legii nr. 95/2006 privind reforma în 
domeniul sănătăţii, cu modificările şi completările ulterioare, persoanele care beneficiază de ajutor 
social în baza legii nr. 416/2000 privind venitul minim garantat sunt scutite de plata contribuţiei 
la sistemul asigurărilor sociale de sănătate, pentru această categorie contravaloarea asigurării de 
sănătate fiind acoperită din bugetul de stat. Sunt situaţii când, datorită reglementărilor realizate 
prin hotărâri ale consiliilor locale, conform principiului autonomiei administraţiei publice locale304 
sau datorită modificării situaţiei economice a persoanelor beneficiare de venit minim garantat 
(veniturile obţinute depăşesc grila de încadrare în legea venitului minim garantat), se pierde 
calitatea de asistat social dobândită prin legea nr. 416/2000 şi atunci, conform art. 213 al legii nr. 
95/2006,305 se pierde şi calitatea de asigurat medical.

�� În raportul realizat de Sastipen în anul 2010 este evidenţiat faptul că un rol important în procesul de 
obţinere a calităţii de asigurat medical îl are şi legislaţia care reglementează plata contribuţiei la Casa 
Naţională de Sănătate Publică, respectiv Codul Fiscal şi prevederile legii nr. 95/2006. Plata retroactivă 
a contribuţiei la fondul naţional de asigurări de sănătate este o barieră formală care afectează 
accesul romilor la serviciile de sănătate. În baza de date a Casei Naţionale de Asigurări de Sănătate, 
fiecare cetăţean figurează cu o situaţie privind plăţile obligatorii la fondul naţional de asigurări de 
sănătate. Cei care nu au plătit niciodată contribuţia la asigurările de sănătate sunt obligaţi prin lege să 
plătească retroactiv contribuţii pe 6 luni raportat la salariul minim pe economie. Persoanele care au 
beneficiat de programul venitului minim garantat, persoanele care au avut contract de muncă sau 
un contract individual cu Casa Naţională de Asigurări de Sănătate sunt obligaţi prin lege să plătească 
contribuţia pentru perioada în care un au fost asiguraţi pentru a beneficia în continuare de asigurare 
de sănătate. Datorită dificultăţilor materiale, în cele mai multe cazuri persoanele de etnie romă nu 
pot acoperi costurile asigurărilor sociale de sănătate şi nu înţeleg de ce trebuie să plătească retroactiv 
o contribuţie dacă nu au beneficiat de servicii medicale, conform legislaţiei în vigoare.306 

În recomandarea de politică publică în domeniul sănătăţii realizată de Sastipen în 2010, înaintată Ministerului 
Sănătăţii, Cabinetului Primului Ministru şi Agenţiei Naţionale pentru Romi, autorii au făcut referire la această 
problematică şi au propus o serie de măsuri care să înlăture barierele formale în procesul de obţinere a 

302 Ordinul nr. 619/2002 privind organizarea și funcţionarea activităţii de mediere sanitară, Disponibil la: http://www.cdep.ro/pls/legis/
legis_pck.htp_act?ida=39156.

303 Centrul Romilor pentru Politici de Sănătate – Sastipen, „Evaluarea accesului romilor la serviciile de sănătate publica,nepublicat”, 76. 
304 Legea nr. 215/2001 privind administraţia publică locală, cu modificările și completările ulterioare.
305 Monitorul Oficial nr. 372 din 28 aprilie 2006.
306 Interviu expert compartiment incluziune sociala, Ministerul Sănătăţii, 15 ianuarie, 2013.
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calităţii de asigurat medical.307 Chiar dacă prin răspunsurile transmise autorităţile competente au salutat 
aceste propuneri şi au menţionat că vor lua în calcul propunerile Sastipen, în noua Strategie pentru 
îmbunătăţirea situaţiei romilor (HG 1.221/2011) nu se regăsesc propuneri care să conducă la modificarea 
legislaţiei în domeniul asigurărilor sociale, ci doar o măsură care face referire la „identificarea soluţiilor pentru 
includerea membrilor minorităţii rome în sistemul asigurărilor de sănătate, înscrierea la medicul de familie, etc.”

Din discuţiile purtate cu expertul pe sănătate din cadrul Agenţiei Naţionale pentru Romi a rezultat faptul 
ca ANR a făcut demersuri importante în procesul de rezolvare a situaţiei privind plata retroactivă la fondul 
naţional de asigurări de sănătate.308 Conform rapoartelor de activitate ale ANR,309 s-au organizat întâlniri 
cu reprezentanţii Casei Naţionale de Asigurări de Sănătate în care s-a discutat situaţia plăţilor retroactive, 
însă rezultatele sunt minime deoarece în acest caz este nevoie de o propunere de modificare a legislaţiei 
asigurărilor de sănătate. 

Având în vedere problema contribuţiilor la fondul asigurărilor de sănătate, singura măsură identificată 
pentru a creşte accesul romilor la serviciile de sănătate o reprezintă programul de mediere sanitară. 
Mediatoarea sanitară este persoana care trebuie să găsească soluţia optimă pentru ca beneficiarii de etnie 
romă să poată avea acces la serviciile de sănătate. Însă soluţiile identificate de mediatoarele sanitare nu 
sunt pe termen lung şi nu pot asigura sustenabilitatea calităţii de asigurat medical pentru beneficiarii romi. 

Accesul la servicii medicale de bază, de urgenţă și de specialitate

În studiul Accesului romilor la serviciile de sănătate publică, realizat de Sastipen, autorii menţionează că 
populaţia de etnie romă fără asigurare medicală beneficiază, conform legislaţiei în vigoare, de pachetul 
minim de servicii oferit de medicii de familie şi apelează frecvent serviciile de urgenţă.310 În lipsa asigurărilor 
de sănătate, medicii de familie nu oferă pacienţilor bilete de trimitere către medici specialişti pentru servicii 
decontate de CNAS şi în aceste cazuri pacienţii trebuie să plătească singuri vizitele la specialişti. 

Totuşi, având în vedere obligaţia acordării asistenţei medicale în localităţile în care nu există unităţi sanitare 
cu paturi, prin organizarea unor servicii de sănătate adaptate la nevoile comunităţilor respective în cadrul 
unor structuri medicale care să corespundă condiţiilor actuale existente în sistemul sanitar, România a 
adoptat ordonanţa nr. 58/2011 în scopul adaptării reglementărilor privind înfiinţarea centrelor de sănătate 
multifuncţionale în contextul constrângerilor bugetare legate de încadrarea în fondurile alocate pentru 
finanţarea serviciilor medicale furnizate la nivelul unităţilor sanitare cu paturi. Aceste centre multifuncţionale 
sunt menite să ofere asistenţă medicală în condiţii de siguranţă şi securitate pentru pacient fără să afecteze 
calitatea serviciilor medicale.311 Conform prevederilor art. 52, alin. (4) din ordonanţa nr. 58/2011, centrele 
de sănătate multifuncţionale vor putea avea în structură: cabinete de specialitate, între 5 şi 20 paturi de 
spitalizare de zi, compartiment de primire a urgenţelor, laborator de analize medicale şi/sau laborator de 
radiologie şi imagistică medicală. 

În condiţiile de subfinanţare severă a serviciilor de sănătate publică şi în condiţiile implementării reformei 
în domeniul sănătăţii, statul român face eforturi pentru a asigura accesul populaţiei la servicii de bază, de 

307 Directii strategice: Cresterea rolului autoritatilor locale in procesul de dezvoltare și implementare a programelor de sănătate publica 
adresate comunităţilor cu romi;Redefinirea programului de mediere sanitară in contextul descentralizarii serviciilor de sănătate 
publica;Implementarea de programe/actiuni profilactice care sa contribuie la reducerea riscurilor asociate imbolnavirilor; Dezvoltarea 
unui sistem de monitorizare comunitara care sa conduca la îmbunătăţirea standardelor de calitate oferite de furnizorii de servicii de 
sănătate publica; Adoptarea unui program de sustinere a formarii viitorilor specialisti romi din domeniul sănătăţii; Îmbunătăţirea 
accesului romilor la serviciile de sănătate publica din perspectiva combaterii atitudinii discriminatorii existe la nivelul unor furnizori 
de sănătate publica.

308 Interviu cu expertul ANR, Mariana Buceanu, București, ianuarie, februarie 2012.
309 http: //www.anr.gov.ro/html/Rapoarte.html.
310 Centrul Romilor pentru Politici de Sănătate – Sastipen, „Evaluarea accesului romilor la serviciile de sănătate publică”, nepublicat, 

(2009), p.74.
311 Prevazute la art. 5 din Ordonanta Guvernului nr. 70/2002 privind administrarea unitatilor sanitare publice de interes judetean și local, 

aprobata cu modificari și completari prin Legea nr. 99/2004, cu modificările și completările ulterioare.
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urgenţă şi la servicii de specialitate. Romii, alături de alte categorii de populaţie, sunt beneficiari ai acestor 
măsuri, centrele multifuncţionale fiind dezvoltate mai ales la nivel rural. În prezent, în baza de date a 
Institutului Naţional de Sănătate Publică figurează 8 centre funcţionale şi 12 centre în curs de dezvoltare.312 
În ceea ce priveşte serviciile de urgenţă, în special în mediul rural, există 248 de centre de permanenţă,313 
care oferă servicii de urgenţă pe timp de noapte şi în special în weekend, asigurate prin medici de familie, 
şi sunt livrate populaţiei indiferent de calitatea de asigurat medical. 

În ceea ce priveşte evaluarea serviciilor oferite sau impactul acestor centre în beneficiul populaţiei, nu 
există date disponibile pentru a măsura amploarea şi progresul unor astfel de intervenţii şi nici metodologii 
de evaluare a acestor intervenţii. 

Conform prevederilor Strategiei, „obiectivul specific al strategiei de îmbunătăţire a situaţiei romilor 2011-2020 
îl constituie stimularea măsurilor de promovare a sănătăţii care să contribuie la creşterea accesului cetăţenilor 
aparţinând minorităţii rome la serviciile de sănătate publică şi creşterea speranţei de viaţă”.314 Direcţiile de 
acţiune ale strategiei nu fac referire direct la îmbunătăţirea accesului romilor la serviciile de bază, de 
urgenţă sau la servicii de specialitate, însă fac referire la conceperea unor programe specifice de profilaxie 
şi tratament. De menţionat este faptul că Strategia ar trebui să se coreleze cu acţiunile reglementate legal 
şi implementate de autorităţile competente în domeniu.

Femeile rome se confruntă cu cea mai gravă discriminare atunci când se adresează serviciilor de ginecologie 
şi de pediatrie. Saloane speciale pentru femeile rome în maternităţi şi în secţiile de pediatrie, tratament 
degradant și injurii adresate femeilor rome fac parte din repertoriul zilnic în contextul în care, la nivel de 
discurs politic, România este un stat care promovează egalitatea de şanse, nondiscriminarea şi se aliniază 
reglementărilor europene în materie.315

În secţiunea Sănătate al Strategiei316 sunt prevăzute campanii de informare şi de instruire a personalului 
medical privind problemele specifice cu care se confruntă femeile rome din perspectiva tradiţiilor şi 
culturii rome. Strategia cuprinde măsuri adresate femeilor rome cu accent pe protejarea sănătăţii mamei şi 
a copilului, pe mariaje timpurii, prevenirea şi combaterea violenţei domestice şi planificare familială. Astfel, 
sunt prevăzute următoarele direcţii de acţiune: 

�� Campanii desfășurate pe plan local de tip preventiv adresate în special femeii şi copilului;

�� Sprijinirea tinerilor absolvenţi romi cu studii superioare în domeniul medical în vederea angajării lor pe 
piaţa muncii, în special în comunităţile de romi;

�� Implementarea unor programe de informare sanitară, consultaţii medicale şi planificare familială cu 
accent pe mamă şi copil;

�� Campanii de vaccinare;

�� Campanii de informare, educare şi comunicare în domeniul prevenirii tuberculozei, HIV/SIDA, a bolilor 
cu transmitere sexuală, hepatite etc.;

�� Planuri de acţiune în domeniul sănătăţii romilor prin stimularea încheierii de parteneriate cu autorităţile 
locale şi ONG-uri;

�� Implementarea de campanii de informare în rândul femeilor rome despre riscurile mariajului timpuriu, 
prevenirea şi combaterea violenţei domestice şi traficul de persoane.

În scopul implementării măsurilor din Strategie, Agenţia Naţională pentru Romi a finanţat campanii de 
promovarea sănătăţii femeilor rome,317 personal medical şi personal specializat în analize de laborator 
deplasându-se în comunităţi cu romi cu aparatură de specialitate şi efectuând analize medicale de bază 

312 Ministerul Sănătăţii, comunicat de presa. Disponibil la: http://www.ms.ro/?pag=62&id=9024.
313 Centrele de permanenţă funcţionează în baza Ordonanţei Guvernului nr. 7/2011.
314 HG nr. 1221/2011, în cadrul secţiunii C. Sănătate, pg. 20.
315 Interviu mediator sanitar Almașu Mare, Salaj, 31.05.2010; Sastipen, “Raport de documentare privind lezarea dreptului la demnitate 

personala și ingradirea accesului unui numar de trei femei de etnie romă la serviciile oferite de Sectia obstetrica-ginecologie a 
Spitalului Orășenesc Tâirgu Neamţ”. 

316 SNIR, Secţiunea C. Sănătate.
317 http: //www.anr.gov.ro/html/Rapoarte.html.
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şi oferind consiliere medicală femeilor rome. În cadrul acestor campanii, ANR a pus pe agenda publică 
necesitatea continuării unor astfel de iniţiative, care să vină în sprijinul femeilor rome şi care să conducă la 
îmbunătăţirea comunicării dintre personalul medical şi paciente rome. 

Pentru a depăşi această situaţie este nevoie de promovarea constantă şi sistematică a participării în mod 
echitabil a femeilor rome atât în viaţa publică, cât şi în viaţa privată pornind de la principiul egalităţii de 
şanse, al egalităţii de gen şi al nondiscriminării.

Discriminare împotriva persoanelor de etnie romă în accesul  
la sistemul public de sănătate

În domeniul sănătăţii, organizaţii rome semnalează frecvent Consiliului Naţional pentru Combaterea 
Discriminării şi Colegiului Medicilor cazuri de discriminare şi de încălcare a drepturilor pacienţilor cu 
care se confruntă mulţi etnici romi. ONG-uri românești fac eforturi deosebite să probeze fapte de 
discriminare în domeniul sănătăţii pe de o parte pentru că, în lipsa unui sistem care să protejeze victima, 
persoanele abuzate refuză să depună plângere la CNCD, iar pe de alta parte, în cazul în care victima se 
hotărăşte să depună plângere, procesul de soluţionare durează mult, de multe ori demotivând victimele 
în continuarea procesului.

Un exemplu în acest sens îl constituie cazurile a doua femei rome din Târgu Neamţ cărora li s-a îngrădit 
dreptul la acces la serviciile secţiei de obstetrică-ginecologie a Spitalului Orăşenesc Târgu Neamţ. Cazurile 
au fost instrumentate de Centrul Romilor pentru Politici de Sănătate – Sastipen şi în septembrie 2009 au fost 
înaintate spre soluţionare Consiliului Naţional pentru Combaterea Discriminării.318 În iulie 2010, Colegiului 
Director al CNCD, prin hotărârea nr. 149, a decis că aspectele sesizate de Sastipen intră sub incidenţa 
prevederilor art. 2 alin. 5 al ordonanţei nr. 137/2000 privind prevenirea şi sancţionarea tuturor formelor 
de discriminare şi a dispus sancţionarea medicului reclamat cu avertisment. Soluţionarea acestor cazuri a 
durat mai mult de 11 luni, timp în care cele două victime au ajuns la o înţelegere cu medicul învinuit. 

În studiul Evaluarea accesului romilor la serviciile de sănătate publică,319 autorii scot în evidenţă mărturii ale 
mediatorilor sanitari cu privire la cazuri de încălcare a drepturilor pacienţilor de către personalul medical, în 
special în unităţile spitaliceşti la serviciul urgenţe, la secţiile de obstetrică-ginecologie şi la secţia pediatrie. 
În studiul Sănătatea romilor – Perspectiva actorilor implicaţi: medici, mediatoare, pacienţi,320 autorii prezintă 
cazuri de discriminare şi de încălcare a dreptului pacienţilor în relaţia cu medicii de familie şi cu personalul 
unităţilor spitaliceşti. Ambele materiale scot în evidenţă faptul că romii sunt discriminaţi şi că nici Colegiul 
Medicilor. nici Ordinul Asistentelor Medicale nu au o procedură clară de soluţionare a acestor cazuri. 

Singurul mecanism pentru combaterea discriminării este reprezentat de Consiliul Naţional pentru 
Combaterea Discriminării, care este autoritatea de stat autonomă, sub control parlamentar, care îşi 
desfăşoară activitatea în domeniul discriminării. Acest organism reprezintă garanţia respectării şi 
aplicării principiului nondiscriminării în conformitate cu legislaţia internă în vigoare şi cu documentele 
internaţionale la care România este parte. Totodată, în conformitate cu legislaţia în vigoare, un alt organism 
independent, cu competenţe în acest domeniu, este Colegiul Medicilor din România,321 în cadrul căruia 
funcţionează o Comisie de Etică cu competenţa de a judeca fapta sub aspectul dreptului pacienţilor, eticii 
şi deontologiei profesionale. De asemenea, la acest nivel funcţionează şi o comisie de malpraxis îndreptăţită 
să verifice aspectele ce ţin de culpă medicală. De remarcat este faptul că, din prisma aspectelor legate de 

318 Sastipen, Centrul Romilor pentru Politici de sanatate, Petiţia Nr. 8594 din data de 23.09.2009 înaintată Consiliului Naţional pentru 
Combatarea Discriminării.

319 Centrul Romilor pentru Politici de Sănătate – Sastipen, „Evaluarea accesului romilor la serviciile de sănătate publică”, nepublicat, 
(2009).

320 Marius Wamsiedel, Eniko Vincze, Iustina Ionescu, Sănătatea romilor. Perspetiva actorilor implicaţi în sistemul sanitar – medici, 
mediatoare, pacienţi (București, Romani CRISS, 2011). Disponibil la: http://www.romanicriss.org/PDF/brosura%20osi_fara%20
font_1_136.pdf.

321 Legea nr. 95/2006 privind reforma în domeniul sănătăţii, Titlului XII.
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discriminare, conform legislaţiei românești, singura instituţie abilitată să se pronunţe este Consiliul Naţional 
pentru Combaterea Discriminării şi nu trebuie suprapuse competenţele celor două instituţii.

În Strategie sunt incluse măsuri care ar trebui să combată discriminarea şi să asigure egalitatea de şanse 
membrilor comunităţilor cu romi în diferite domenii cum ar fi sănătatea, educaţia, locuirea, ocuparea 
şi, implicit, procesul de luare a deciziilor. Cu toate acestea, romii se confruntă cu un serios fenomen de 
discriminare în procesul de accesare a serviciilor, o situaţie care conduce la o stare de insecuritate a 
populaţiei rome în relaţie cu serviciile de sănătate publice.322

Drepturile pacienţilor romi și corupţia în sistemul public de sănătate

În România funcţionează Legea privind drepturile pacientului.323 Aceasta prevede o serie de reglementări 
privind drepturile la informare, tratament şi manevre medicale şi stabileşte reguli de conduită între 
personalul medical şi pacienţi. De obicei, la intrarea în spitale, cabinete medicale, ambulatorii şi spaţii 
destinate furnizării de servicii medicale sunt afişate pasaje din această lege în locuri vizibile. În ceea ce 
priveşte monitorizarea independentă a aplicării ei, putem menţiona eventual societatea civilă și asociaţiile 
de pacienţi, însă acestea nu sunt suficient de puternice pentru a determina o schimbare de politică publică. 
Personalul medico-sanitar este la curent cu prevederile acestei legi, dar se regăsesc lacune serioase în 
aplicarea acestora. Unul dintre argumentele des invocate de reprezentanţi ai corpului medical pentru 
această stare de fapt este insuficienţa personalului în cadrul sistemului public şi supraîncărcarea cu atribuţii 
a personalului existent.

Este nevoie de o abordare integrată a problematicii drepturilor pacientului.324 În plus, lipsa aplicării unor 
sancţiuni concrete și dure în cazuri de încălcări dovedite ale drepturilor pacientului nu poate duce la 
schimbări necesare şi la eliminarea neaplicării prevederilor legale.

Un alt fenomen întâlnit la nivelul sistemului sanitar este corupţia.325 „Un studiu al Băncii Mondiale (2005) 
a estimat că plăţile informale în România, în anul 2004, s-au ridicat la 300 milioane de euro. Plăţile informale 
sunt mai frecvente în cazul prestării de servicii medicale către pacienţii spitalizaţi, unii medici primari primind de 
câteva ori salariul mediu pe economie, în timp ce alţi doctori nu primesc nicio plată neoficială. În 2008, datele 
unui studiu privind bugetul familial au evidenţiat faptul că, în timp ce 63% din populaţia săracă şi 88% din 
populaţia bogată au plătit din buzunar pentru asistenţă medicală, plăţi informale au fost efectuate de 57% din 
întreaga populaţie. Îngrijorător este faptul că procentul populaţiei care a raportat efectuarea plăţilor informale a 
crescut de la 30,5 % în anul 2001.”326

În cadrul dezbaterilor publice privind plata informală în sistemul de sănătate, unul dintre motivele invocate 
pentru prezenţa corupţiei în sistemul sanitar a fost nivelul scăzut al veniturilor salariale ale personalului 
din sistem, deşi personalul din sistem recunoaşte, sub protecţia anonimatului, că este o problemă de 
mentalitate şi chiar un nivel crescut al veniturilor nu ar conduce automat la eliminarea “şpăgii” la internare. 
Fenomenul plăţilor informale reprezintă o piedică pentru accesul populaţiei cu venituri scăzute, implicit şi 
al multor cetăţeni de etnie romă la serviciile de sănătate. De altfel, Ministerul Sănătăţii și-a asumat reducerea 
până la eliminarea acestui fenomen printr-un plan de acţiune pentru implementarea Strategiei Naţionale 
Anticorupţie 2012-2015.327

322 Rapoarte documentare in cadrul proiectului „Monitoring romă discrimination regarding the access to public health services”,  
http: //www.sastipen.ro/en/domenii-de-activitate/acces-egal-la-servicii-de-sănătate-2.0.

323 Legea nr. 46 /2003 privind drepturile pacientului, publicată în Monitorul Oficial al României, partea I, nr. 70 din 3 februarie 2003.
324 Interviu cu George Radulescu, coordonator program „Îmbunătăţirea accesului romilor la serviciile de sănătate publica”, București, 

ianuarie 2013; Interviu cu Madalin Morteanu, coordonator program ”Monitoring roma discrimination regarding the access to public 
health services”, București, ianuarie 2013.

325 http: //www.ziare.com/articole/spaga+doctori+România; http: //www.euractiv.ro/uniunea-europeana/articles%7CdisplayArticle/
articleID_667/euractiv.html.

326 Societatea Academică Română, Raport Nr. 32, 2010, Studiu privind „Analiza functionala a sectorului sănătate in România”, pg.42, 
http: //www.sgg.ro/docs/File/UPP/doc/rapoarte-finale-bm/etapa-II/MS_RO_FR%20Health%20Sector_ROM.pdf.

327 http: //www.integritate.ms.ro/?pag=229.
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Campanii de conștientizare în rândul minorităţii rome

Programul de mediere sanitară328 funcţionează în România la nivel naţional începând cu anul 2002 şi este 
considerat de specialişti ca fiind unul dintre cele mai bune modele de colaborare între societatea civilă 
şi autorităţile centrale,329 un parteneriat responsabil pentru aplicarea unor măsuri concrete în beneficiul 
membrilor comunităţilor rome defavorizate în contextul implementării măsurilor din Strategia naţională de 
îmbunătăţire a situaţiei romilor. Prin programul de mediere sanitară, Ministerul Sănătăţii implementează în 
comunităţile cu romi o serie de activităţi care sunt în acord cu strategia naţională de îmbunătăţire a situaţiei 
romilor. Printre acestea se numără: campanii de educaţie pentru sănătate, campanii de vaccinare, campanii 
de instruire a femeilor rome privind importanţa îngrijirii nou-născuţilor, planificare familială, prevenirea 
îmbolnăvirilor, igiena mediului şi a spaţiului de locuit, obţinerea calităţii de asigurat medical etc. În cadrul 
sistemului de sănătate au activat 688 mediatoare sanitare în 2008, dar, odată cu descentralizarea activităţii 
de mediere sanitară, numărul acestora a scăzut de la an la an, ajungându-se ca în anul 2012 să fie bugetate 
un număr de 420 posturi de mediatoarea sanitare, conform datelor Ministerului Sănătăţii.

În ceea ce priveşte activitatea mediatorului sanitar, evaluatorii programului de mediere sanitară au acordat 
o atenţie deosebită implementării sistemului de mediere sanitară şi mai puţin impactului în rândul 
beneficiarilor.330 Analizele indică faptul că în comunităţile în care activează mediatoare sanitare procentul 
persoanelor care merg la medic este mai ridicat decât în comunităţile în care acestea nu activează. De 
asemenea, analizele atrag atenţia asupra suprasolicitării mediatoarelor sanitare. Această suprasolicitare este 
observabilă nu doar prin numărul de zone de romi acoperite, ci şi prin analiza numărului de beneficiari, 
peste 1400 de romi în medie, în condiţiile în care, conform ordinului nr. 619/2002, mediatorul sanitar ar 
trebui să deservească între 500-750 persoane.331

Activităţile de care se ocupă cel mai frecvent mediatoarele sanitare sunt de facilitare a vaccinării, catagrafierea 
gravidelor, catagrafierea lăuzelor, consiliere pentru sarcină, consiliere pentru îngrijirea sugarului și consiliere 
pentru alăptare. În același timp, însă, mediatoarele desfăşoară şi activităţi care nu sunt prevăzute în fişa 
postului. Aceste activităţi au legătură cel mai adesea cu activitatea Direcţiilor de Asistenţă Socială, pentru 
anchete sociale sau pentru sprijin în alcătuirea dosarelor necesare evaluării eligibilităţii pentru anumite 
ajutoare (alocaţie pentru susţinere, ajutor social, indemnizaţie pentru creşterea copilului, ajutor pentru 
încălzire, alocaţie de susţinere pentru familiile cu mulţi copii etc.). Teoretic, mediatorul este destinat să 
îndrume aceste persoane către serviciile de specialitate de asistenţă socială, dar implicarea lor pare să 
presupună mai mult decât atât (anchete sociale, alcătuirea dosarelor). În medie, într-o lună, mediatoarele 
sanitare au facilitat obţinerea de ajutor social pentru 42 de persoane, numărul de beneficiari per activitate 
fiind mai ridicat doar în cazul activităţii de triaj în şcoli după vacanţe, activitate de care în ultima lună au 
beneficiat în medie 67 copii.332 Se poate considera că prin contribuţia mediatoarelor se atinge probabil o 
focalizare mai bună a acestor transferuri sociale administrate de Direcţiile de Asistenţă Socială, însă aceste 

328 Ordinul nr. 619/2002 al Ministerul Sănătăţii.
329 Evaluarea impactului programului de mediere sanitară, 2011, Centrul Romilor pentru Politici de Sănătate-Sastipen, www.sastipen.ro.
330 Open Society Institute, Mediating Roma Health: Policy and Program Opportunities (New York, Open Society Institue, 2005). Ministerul 

Sănătăţii, “Evaluarea starii de sănătate și a accesului la asistenţă medicală în cadrul comunităţilor cu romi”; Institutul de Cercetare 
și Formare JSI România și Centrul pentru Politici și Servicii de Sănătate, Cercetare – Evaluarea a programului mediatorilor sanitari în 
comunităţile de Romi în România, (București: CPSS, 2006); Centrul pentru Politici și Servicii de Sănătate Sastipen, Evaluarea impactului 
programului de mediere sanitară – 2011 (București, Sastipen, 2011). 

331 Interviuri realizate in perioada ianuarie-martie-2011”Deci, am 3 comunităţi de romi din Municipiul (...), am peste 2000 și ceva de 
persoane pe care le am în îngrijire, le deservesc, dar fiind singură 3 ani de zile, trebuia să merg și în judeţ, că neavând alţi mediatori...

 Deci mergeaţi și în afara orașului, unde nu existau mediatori?
 Sigur că da, mergeam și în afara orașului, unde existau probleme și medicii și DSP solicitau acest lucru la cererea pacienţilor.” (Mediatoare 

sanitară, oraș mare).
 ”Păi, noi dacă am fost 2 mediatoare pe (…), la un moment dat, fiind 2, am zis să ne împărţim oarecum zona. Că, atunci când trebuia să 

predăm o activitate noi aveam… un exemplu și acolo scria: ce comunitate deservești? Da, comunitatea (…), dar ce zone mai exact? Cum 
ne-am impartit-o noi in doua mediatoare, ele ar fi fost vreo 7. La un moment dat au ieșit 7 că s-a mai facut un cartier, Deal 2, și ar fi iesit 
7. Dar ele erau 6. Deci 3 aveam eu, 3 colega mea. Deci în proiect, pentru fiecare mediatoare, erau 500-750 de beneficiari. Dar, fiind la noi 
mai mulţi, eu aveam… prima dată 1200, cred ca între timp am ajuns la 1400.” (Fostă mediatoare sanitară, oraș mare).

332 Centrul pentru Politici și Servicii de Sănătate Sastipen, Evaluarea impactului programului de mediere sanitară – 2011 (București, 
Sastipen, 2011). Disponibil la: http://www.sastipen.ro/wp-content/uploads/2012/05/Analiza-de-impact-Programul-de-Mediere-
Sanitara_SASTIPEN.pdf.
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activităţi reprezintă şi o deturnare a scopului activităţii mediatoarelor. Alte activităţi nespecifice fişei postului 
sunt: informaţii de la primărie pentru comunitate, sesizări la poliţie, consilierea persoanelor abuzate, sprijin 
acordat pentru obţinerea unui cămin etc. 

Având în vedere activitatea zilnică a mediatoarelor sanitare, reprezentanţii Direcţiei de Sănătate Publică, 
precum şi mediatoarele sanitare declară că este necesară participarea acestora din urmă la cursuri de 
pregătire cu regularitate.333 Mediatoarele sanitare susţin că au mai participat şi la alte cursuri de formare în 
ultimii ani, dar o serie dintre aceste cursuri par să fie mai degrabă activităţi educaţionale în timp ce altele par 
o formă de pregătire la locul de muncă prin practică sau prin participarea la anumite programe naţionale.334 
Cursurile la care au participat au caracter mai degrabă social (protecţia copilului, planificare familială – 
caracter mixt medico-social –, drepturile omului, consilierea romilor, facilitarea obţinerii de acte), iar altele 
mai degrabă medical (prim ajutor, educaţie sanitară şi igienă, sarcina şi naşterea). Percepţia generală a 
mediatoarelor sanitare este că nevoia de formare profesională continuă este ridicată, în mod special în ceea 
ce priveşte pregătirea în alte domenii cum ar fi comunicarea, informatica, psihologia, asistenţa socială etc.335

Începând cu anul 2009, Ministerul Sănătăţii a descentralizat programul de mediere sanitară către autorităţile 
administraţiei publice locale, devenind doar un finanţator al programului, asigurând plata mediatorilor 
sanitari prin transferuri de fonduri către administraţii locale de la bugetul de stat. Acesta a fost un moment 
„critic” pentru programul de mediere sanitară care a dovedit ineficienţa descentralizării, întrucât programul 
de mediere sanitară a dobândit în urma descentralizării o structură administrativă bicefală: Ministerul 
Sănătăţii – finanţator, primăria – angajator/prestator. Această structură nu pare să fi dat roade, întrucât 
cele două instituţii nu şi-au asumat la momentul descentralizării două componente foarte importante ale 
programului: monitorizarea şi evaluarea, precum şi formarea continuă a mediatoarelor sanitare.336

Coordonarea între sistemul de sănătate și alte domenii sociale

Decidenţii politici împărtășesc consensul conform căruia programele pentru romi trebuie să fie 
implementate printr-o abordare integrată. Noua viziune a Agenţiei Naţionale pentru Romi are la bază 
principiul transparenţei la nivel local în cadrul comunităţilor de romi, la nivel de politici, programe şi proiecte 
pentru romi, precum şi principiul programelor integrate în vederea realizării unui cadru cât mai flexibil de 
dialog, deschis tuturor actorilor implicaţi în domeniul său de activitate, inclusiv societăţii civile. Aşa cum se 
poate observa, nu s-a formulat niciun mecanism de coordonare, monitorizare şi evaluare integrat în niciunul 
dintre rapoartele de evaluare ale Strategiei pentru romi. Abordarea problemelor romilor a fost sectorială, 
limitată ca adresabilitate, iar intervenţiile nu au fost corelate, ci concentrate pe domenii (acces disparat la 
servicii de sănătate, educaţie, antidiscriminare ș.a.). Există diferenţe în ceea ce priveşte nivelul intervenţiilor 
implementate pe domeniile sectoriale şi, în lipsa unor rapoarte relevante privind implementarea Strategiei, 
nu putem discuta despre aplicarea măsurilor integrate menite să contribuie la îmbunătăţirea stării de 
sănătate a membrilor comunităţilor cu romi. Strategia menţionează principiul abordării integrate a 
domeniilor prioritare, însă o analiză atentă a măsurilor ne indică mai degrabă o abordare punctiformă, 
specifică pe domenii de acţiune. De asemenea, în conţinutul Strategiei nu se regăseşte nicio structură de 

333 Interviu reprezentant Directia de Sănătate Publica Vaslui, 01.07.2010; Interviu reprezentant DSP Salaj, 31.05.2010; Interviu cu 
reprezentant DSP Neamţ, 03,07.2010; Interviu cu reprezentantul Intituţiei Prefectului Oradea, 27.05.2010; Interviu cu reprezentantul 
DSP Calarași, 20.05.2010.

334 Interviu cu mediator sanitar comunitatea Rediu-Vaslui, 01.07.2010; Interviu mediator sanitar Ardud-Satu Mare, 01.06. 2010; Interviu 
mediator sanitar Alamșu Mare-Sălaj, 31.05.2010; Interviu cu mediator sanitar comunitatea Strada Nouă-Roman 03.07.2010; Interviu 
mediator sanitar comunitatea de romi din Calarașii, 20.05.2010; 

335 Centrul pentru Politici și Servicii de Sănătate Sastipen, Evaluarea impactului programului de mediere sanitară – 2011 (București, 
Sastipen, 2011).,”Eu aș dori să le fac, nu eu propriu-zis, cineva desemnat, niște cursuri, hai să le zic, de actualizare a unor noţiuni din 
domeniul lor de activitate. Ar fi foarte bine. Sau să le mai reamintim care le sunt atribuţiile din timp în timp. Medicii fac cursuri de 
pregătire, deci toţi, orice profesie are cursuri de-astea...” (Reprezentant DSP)”Deci eu acum, la ora actuală, mi-aș dori din tot sufletul 
să fac un curs de igienă, adică nu igienă, de prim ajutor, pentru că eu, mergând în comunitate, mă confrunt cu multe probleme și chem 
salvarea sau îl duc la cel mai apropiat dispensar, sau îl îndrum către serviciul de urgenţă, dar fiind acolo, având, așa aș putea și eu să le 
spun: „Uite, trebuie să faci asta!”, un pansament, un...” (Mediator sanitar Constanţa).

336 Centrul pentru Politici și Servicii de Sănătate Sastipen, Evaluarea accesului romilor la serviciile de sănătate (București, Sastipen, 2019).
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coordonare care să funcţioneze pe baza principiilor de lucru integrate şi care să asigure faptul că s-au fost 
făcute toate demersurile în procesul de rezolvare a problemelor. 

La momentul actual, statutul mediatorului sanitar este incert și variază în funcţie de capacitatea de înţelegere 
din partea autorităţilor locale a rolului şi a specificului activităţilor derulate de către mediatorul sanitar.337 
Incertitudinea derivă, de asemenea, și din neclaritatea cadrului legislativ referitor la programul de mediere 
sanitară, iar bugetarea anuală a cheltuielilor salariale ale mediatorilor sanitari conduce la contractarea 
mediatoarelor pe perioade determinate de câte un an. Se poate observa practic inducerea unei ilegalităţi 
în relaţiile de angajare datorate reînnoirii succesive a mai mult de 3 contracte individuale de muncă pe 
perioadă determinată, ilicită conform Codului Muncii,338 cu un impact negativ asupra siguranţei locului 
de muncă a mediatoarele sanitare active. Astfel, la debutul fiecărui an bugetar, mediatoarelor sanitare le 
încetează contractul individual de muncă, iar primăriile sunt reticente să reînnoiască aceste contracte în lipsa 
unor indicaţii explicite din partea Ministerului Sănătăţii privind continuarea finanţării acestui program pe 
anul 2013, în condiţiile în care sistemul public este supus unor limitări în privinţa angajărilor de mai mulţi ani.

337 Centrul pentru Politici și Servicii de Sănătate Sastipen, Evaluarea impactului programului de mediere sanitară – 2011 (București, 
Sastipen, 2011).

338 Codul Muncii, legea nr. 53/2003 cu modificările și completările ulterioare, art. 82.
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6. LOCUIRE

Situaţia locuirii în cazul etnicilor romi

Situaţia locuirii în cazul etnicilor romi din România nu constituie subiectul unor eforturi sistematice de 
colectare de date calitative sau cantitative. De fapt, cu excepţia recensământului, colectarea de date 
administrative în România nu se colectează date dezagregate pe criterii etnice pe motiv că astfel de 
încercări ar viola prevederile legate de protecţia persoanelor privind colectarea de date cu caracter personal. 
Legislaţia în vigoare, însă, permite colectarea de date sensibile în scop statistic (Legea nr. 677/2001 pentru 
protecţia persoanelor cu privire la prelucrarea datelor cu caracter personal și libera circulaţie a acestor date). 
În același timp însă, implementarea proiectelor finanţate din bani ale UE prevede obligativitatea colectării și 
raportării etniei beneficiarilor către autorităţile de management. În ciuda acestei situaţii, autorităţile române 
explică lipsa unor politici de locuire pentru romi de cele mai multe ori ca urmare a lipsei de date pe care să 
se fundamenteze astfel de politici.339

Luând în considerare faptul că rezultatele recensământului din 2011 nu au fost încă făcute publice, date 
despre situaţia locuirii în rândul minorităţii rome sunt bazate mai ales pe rezultatele unor cercetări pe 
eșantioane reprezentative. În majoritatea cazurilor, studii realizate de organizaţii neguvernamentale 
naţionale și internaţionale prezintă date statistice despre situaţia locuirii romilor.340 Totuși, cu excepţia unor 
rapoarte de implementare ale unor programe PHARE,341 studii realizate de instituţii publice lipsesc.

Conform unui studiu recent, Situaţia romilor în România, 2011. Între incluziune socială și migraţie,342 realizat de 
Fundaţia Soros România și bazat pe o anchetă pe un eșantion reprezentativ pentru populaţia de romi din 
România, o proporţie semnificativă a romilor au dificultăţi de locuire, care variază de la lipsa unei locuinţe, la 
condiţii de locuire mizere, până la lipsa actelor de identitate și de proprietate etc. Datorită standardelor de 
viaţă precare, unii romi și-au pierdut locuinţele pe care le închiriau de la autorităţile locale încă din perioada 
socialistă sau le-au abandona, neputând achita costurile utilităţilor.

Acest studiu a scos la iveală faptul că 53% dintre cei intervievaţi au declarat că locuinţa în care trăiau 
era localizată într-o zonă rurală. Aproape o treime dintre respondenţi (31%) trăiau în zone urbane, dar 
la marginea localităţilor, în diferite cartiere. Doar 4% dintre romii întrebaţi au spus că locuiesc în centrul 
localităţii lor. De asemenea, două treimi (67%) dintre romii chestionaţi locuiau în comunităţi compacte/
segregate, caracterizate de omogenitate etnică ridicată, și separată de restul localităţii. Această situaţie a 
fost mai des întâlnită în zonele rurale, unde 74% dintre romi trăiau segregat rezidenţial.

Conform studiului Fundaţiei Soros, 82% dintre respondenţi au spus că locuinţa în care trăiau la momentul 
intervievării era proprietatea unui membru al gospodăriei (nefiind ipotecată și neimplicând vreun credit), 

339 Delia Niţă, Housing Conditions of Roma and Travellers (București: Centrul de Resurse Juridice, 2009) 15: “Un exemplu al unei justificări 
a fost [...] modul în care Planul Naţional de Acţiune pentru Protecţie Socială și Incluziune Socială a fost pregătit și în care se justifica 
lipsa politicilor datorită lipsei datelor.”

340 Gabriel Bădescu, Vlad Grigoraș, Cosima Rughiniș, Mălina Voicu, și Ovidiu Voicu, Barometrul Incluziunii Romilor (București: Fundaţia 
pentru o Societate Deschisă, 2007), Mălina Voicu și Adrian Dan (ed.), Situaţia locuirii în România (București: Habitat pentru Umanitate 
România și UNDP România, 2010), Ana Maria Preoteasa, Monica Șerban, Daniela Tarnovschi. Situaţia romilor în România, 2011. Între 
incluziune socială și migraţie (București: Fundaţia Soros România, 2011).

341 Gabor Fleck și Cosima Rughiniș, Vino mai aproape. Incluziunea și excluziunea romilor în societatea romănească de azi (București: Human 
Dynamics, 2008).

342 Ana Maria Preoteasa, Monica Șerban, Daniela Tarnovschi. Situaţia romilor în România, 2011. Între incluziune socială și migraţie 
(București: Fundaţia Soros România, 2011).
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un rezultat confirmat și de alte studii: în 2007 85% dintre respondenţi au declarat aceeași situaţie în privinţa 
locuirii.343 Totuși, aceste rezultate trebuie interpretate cu atenţie pentru că ancheta a înregistrat răspunsul 
doar la întrebarea „Locuinţa dumneavoastră actuală este...”, ceea ce ar putea distorsiona ușor rezultatele 
pentru că persoanele chestionate nu au fost întrebate și despre situaţia terenului pe care se regăsea 
locuinţa în cauză.

Dintre toţi cei întrebaţi, 6% au răspuns că închiriau locuinţa lor de la primărie, 5% au declarat că foloseau 
locuinţa fără a plăti chirie și 1% au spus că locuiesc într-o locuinţa improvizată. Un sigur respondent a 
declarat că și-a cumpărat locuinţa cu ajutorul unui credit, indicând faptul că familia a reușit să obţină un 
credit de la bancă pentru cumpărarea proprietăţii. Lipsa locuinţelor cumpărate cu credite se datorează 
faptului că o proporţie semnificativă dintre romi nu au un loc de muncă stabil, respectiv un contract de 
muncă, care ar putea să faciliteze accesul la împrumuturi. 

Diferenţe relevante statistic, dar mici sunt evidente în comparaţia rezultatelor celor două studii (Barometrul 
Incluziunii Romilor344 și EU-Inclusive – 2011345) care abordează problematica locuirii în rândul romilor prin 
prisma accesului și utilizării locuinţelor sociale (adică în proprietatea statului): 4% în 2008 și 7% în 2011.

Studii au mai arătat faptul că numărul mediu de camere pe locuinţă în rândul romilor a fost 2,38 camere/
locuinţă, mai mic decât media înregistrată pentru populaţia ne-romă (2,6 camere/locuinţă în 2009).346 
Modul numărului de camere pe locuinţă în rândul romilor a fost 2. Suprafaţa medie a locuinţelor etnicilor 
romi a fost 37,23 mp, cu un mp mai puţin decât suprafaţa medie a locuinţelor în rândul populaţiei majoritare 
în 2009.347 Mai mult decât atât, datele au dezvăluit faptul că 23% dintre romii chestionaţi împărţeau o 
cameră cu cel puţin încă alte două persoane. Deși 58% dintre respondenţi au declarat că locuinţa în care 
locuiau fusese construită din materiale durabile (piatră, beton, cărămidă, BCA, beton armat), o proporţie 
semnificativă (30%) a spus că locuinţa lor fusese clădită din chirpici sau cărămidă nearsă. Acestea din urmă 
sunt materiale de construcţie tradiţionale, mai ales în zonele rurale, dar puţin durabile, semnificativ mai 
ieftine și caracteristice familiilor sărace cu resurse limitate. Aceste materiale nu rezistă la condiţii meteo 
dificile sau intemperii și oferă doar un minim de confort și protecţie.348

Locuinţele construite din materiale durabile erau tipice pentru romii care trăiesc în mediul urban (73%), 
incidenţa locuinţelor din chirpici și cărămidă nearsă fiind scăzută în localităţile urbane (20%). La ţară, doar 
49% dintre locuinţe erau construite din materiale durabile și peste 36% din chirpici, cărămidă nearsă, lemn 
sau alte astfel de materiale.

În 2011, 36% dintre gospodăriile rome aveau acces la reţeaua publică de apă potabilă, deși conform datelor 
INSSE 61,2% dintre toate gospodăriile în România aveau acces la apă curentă prin reţeaua publică în 2011; 
24% dintre locuinţele romilor din România aveau acces la canalizare (reţeaua publică sau fose septice) 
(versus 43,5% la nivel naţional349), 16% aveau toaletă cu apă curentă (spre deosebire de 42% din populaţia 
României350) și 68% au spus că au toaletă în curte sau în afara locuinţei.

În continuare, analiza datelor existente arată că în 2011351 91% dintre gospodăriile rome erau conectate la 
reţeaua de electricitate, o creștere faţă de 2008,352 când doar 84% dintre aceste gospodării erau conectate 

343 Gabor Fleck și Cosima Rughiniș, Vino mai aproape. Incluziunea și excluziunea romilor în societatea romănească de azi (București: Human 
Dynamics, 2008), 109.

344 Gabriel Bădescu, Vlad Grigoraș, Cosima Rughiniș, Mălina Voicu, și Ovidiu Voicu, Barometrul Incluziunii Romilor (București: Fundaţia 
pentru o Societate Deschisă, 2007)

345 Ana Maria Preoteasa, Monica Șerban, Daniela Tarnovschi. Situaţia romilor în România, 2011. Între incluziune socială și migraţie 
(București: Fundaţia Soros România, 2011).

346 Mălina Voicu și Adrian Dan (ed.), Situaţia locuirii în România (București: Habitat pentru Umanitate România și UNDP România, 2010), 21.
347 Idem.
348 Idem.
349 Comunicat de presă al Institutului Naţional de Statistică, iulie 2012
350 Idem.
351 Ana Maria Preoteasa, Monica Șerban, Daniela Tarnovschi. Situaţia romilor în România, 2011. Între incluziune socială și migraţie (București: 

Fundaţia Soros România, 2011). Datele au fost colectate pe un eșantion reprezentativ pentru populaţia de romi din România.
352 Gabor Fleck și Cosima Rughiniș, Vino mai aproape. Incluziunea și excluziunea romilor în societatea romănească de azi (București: Human 

Dynamics, 2008), 112.
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la curent, dar totuși sub rata de conectare la curent din 2002 a populaţiei generale de 96%.353 După cum 
ne-am așteptat, accesul la apă potabilă rămâne o problemă critică mai ales în zonele urbane, unde doar 
23% dintre romi au acces la apă curentă faţă de 56% dintre cei care locuiesc în zone urbane. Diferenţa 
similare dintre urban și rural au fost evidente și în ceea ce privește accesul la canalizare, cu 44% dintre romii 
din urban având acces la reţeaua publică de canalizare sau o fosă septică versus doar 13% dintre romii care 
locuiesc în zonele rurale.

Dreptul la o locuinţă decentă (legislaţie și politici publice)

România a ratificat Carta Socială Europeană, inclusiv art. 30, care stipulează dreptul la protecţie împotriva 
sărăciei și a excluderii sociale, dar nu și articolul 31 privind dreptul la locuinţă. Conform Constituţiei 
României, statul va „lua măsuri pentru dezvoltare economică și protecţie socială” pentru a asigura o viaţă 
decentă cetăţenilor săi (pensii, concediu de maternitate plătit etc.) fără să menţioneze, în schimb, dreptul 
la condiţii de trai decente.354

Cadrul legal general privitor la locuire în România este Legea locuinţei nr. 114/1996, care reglementează 
aspectele sociale, economice, tehnice și legale privitoare la construcţia și utilizarea clădirilor. Legea 
definește ce înseamnă o locuinţă „convenabilă” și definește cerinţele minime: acces la electricitate, apă 
curentă, canalizare, spaţiu, distribuţia spaţiului etc. Aceste standarde sunt aplicabile și locuinţelor sociale. 
Locuinţele speciale sunt reprezentate de cele „care se atribuie cu chirie subvenţionată unor persoane sau 
familii, a căror situaţie economică nu le permite accesul la o locuinţă în proprietate sau închirierea unei 
locuinţe în condiţiile pieţei.”355

Conform acestei legi, autorităţile locale sunt responsabile pentru construirea locuinţelor și a locuinţelor 
sociale. Autorităţile locale pot decide să construiască locuinţe cu preţuri controlate și să le aloce unor 
categorii sociale, în ordinea priorităţilor: cupluri căsătorite sub 35 ani, veterani de război și urmașii lor, 
participanţii la și victimele revoluţiei din 1989, agricultori, cadre didactice, cadre medicale și angajaţi ai 
administraţiei publice și membri ai clerului care se mută în zone rurale, precum și alte categorii stabilite de 
autorităţile locale.

Aceste grupuri sunt eligibile să primească reduceri la preţul de achiziţie (până la 30% din valoarea locuinţei) 
la momentul cumpărării locuinţei în rate lunare timp de 20 ani. Nu există informaţii legate de accesul la 
această prevedere în ceea ce privește etnicii romi. În plus, fondurile pentru infrastructură publică provin din 
bugete locale și alte surse controlate de autorităţile publice.

Stocul de locuinţele sociale este compus din clădiri noi și cele reabilitate aflate în proprietate publică. Pot 
beneficia de locuinţă socială „familii sau persoane al căror venit lunar net este sub pragul venitului minim 
pe economie pe o perioadă de 12 luni (în baza comunicării de la Institutul Naţional de Statistică)”.356 Și alte 
criterii pot fi luate în calcul, iar decizia finală despre cine beneficiază de locuinţă socială este luată de consiliul 
local. Aceste criterii și ordinea lor de prioritate sunt prevăzute de Legea locuinţei nr. 114/1996: persoane și 
familii evacuate sau aflate în risc de a fi evacuate ca urmare a retrocedării imobilelor naţionalizate; persoane 
sub 35 ani; tineri care părăsesc sistemul de ocrotire a minorilor instituţionalizaţi; persoane cu dizabilităţi 
(gradul 1 și 2 de invaliditate); persoane cu handicap; pensionari; veterani de război și văduve de război; 
beneficiarii Legii nr. 341/2004 a recunoştinţei faţă de eroii martiri şi luptătorii care au contribuit la victoria 
Revoluţiei române din decembrie 1989, precum și persoane care și-au sacrificat viaţa și care au suferit ca 
urmare a consecinţelor în urma revoltei anti-comuniste din Brașov în 1987; beneficiarii Legii nr. 118/1990 

353 Mălina Voicu și Adrian Dan (ed.), Situaţia locuirii în România (București: Habitat pentru Umanitate România și UNDP România, 2010), 33.
354 Constituţia României (2003) Art. 47 Nivelul de trai: (1) Statul este obligat să ia măsuri de dezvoltare economică şi de protecţie socială, 

de natură să asigure cetăţenilor un nivel de trai decent. (2) Cetăţenii au dreptul la pensie, la concediu de maternitate plătit, la asistenţă 
medicală în unităţile sanitare de stat, la ajutor de şomaj şi la alte forme de asigurări sociale publice sau private, prevăzute de lege. 
Cetăţenii au dreptul şi la măsuri de asistenţă socială, potrivit legii. 

355 Legea locuinţei 114/1996 reglementează aspectele sociale, economice, tehnice și legale ale construirii și folosirii locuinţei. 
356 Idem.



M
on

it
or

iz
ar

ea
 s

oc
ie

tă
ți

i c
iv

ile

106

DECADE OF

ROMA 
INCLUSION
2 0 0 5 - 2 0 1 5 

privind acordarea unor drepturi persoanelor persecutate din motive politice de dictatura instaurată cu 
începere de la 6 martie 1945, precum și celor deportate în străinătate ori constituite în prizonieri sau alte 
persoane ori familii cu un drept în acest sens. Romii (definiţi în termini etnici) nu sunt menţionaţi în mod 
explicit dintre aceste grupuri. Puţini dintre romii din România pot fi incluși în criteriile mai sus menţionate.

Familiile beneficiare trebuie să plătească o chirie a cărei valoare nu poate depăși 10% din veniturile lor nete 
lunare.

O altă prevedere legală generică este Legea nr. 116/2002 privind prevenirea și combaterea marginalizării 
sociale care se adresează tinerilor sub 35 ani care părăsesc sistemul de ocrotire a minorilor instituţionalizaţi 
și celor eligibili pentru asistenţă financiară în anumite condiţii, fără referire însă la apartenenţa lor la anumite 
grupuri etnice.

Ministerul Dezvoltării Regionale și Administraţiei Publice (MDRAP) este responsabilă pentru implementarea 
politicilor legate de locuire, pentru îmbunătăţirea condiţiilor de viaţă și pentru asigurarea accesului 
cetăţenilor români la locuinţă. MDRAP aprobă și finanţează, prin bugetul de stat, construcţia (la ale căror 
bugete se pot adăuga și fonduri ale administraţiilor publice locale) locuinţelor sociale pentru cei cu venituri 
mici, mai ales cupluri tinere, și oferă locuinţe pentru chiriași evacuaţi din locuinţe retrocedate. După cum 
susţine și site-ul Ministerului,357 alocarea locuinţelor sociale în 2012 s-a focalizat pe relocarea persoanelor 
evacuate din locuinţe retrocedate.

Segregare și discriminare

România a ratificat Convenţia Internaţională privind Eliminarea Tuturor Formelor de Discriminare Rasială, 
care prevede că segregarea rasială și apartheid-ul trebuie să fie condamnate și statul trebuie să împiedice, 
să interzică și să elimine orice practică de acest fel. România a mai ratificat și Convenţia Ruropeană pentru 
Apărarea Drepturilor Omului și a Libertăţilor Fundamentale și Protocolul 12 privind interzicerea generală a 
discriminării. Conform Constituţiei României,358 tratatele ratificate de parlament devin parte din legislaţia 
naţională fără necesitatea formulării de nouă legislaţie. În cazurile în care aceste tratate se referă la drepturile 
omului ele prevalează în faţa legislaţiei naţionale.

Constituţia României include prevederi legate de prevenirea și combaterea discriminării pe bază de origine 
rasială, naţională, etnică, limbă, religie, sex, opinie, convingeri politice, proprietate și origine socială. De 
asemenea, art. 16 prevede că „cetăţenii sunt egali în faţa legii și a autorităţilor publice, fără privilegii și fără 
discriminări.” Ordonanţa nr. 137/2000 pentru prevenirea și sancţionarea tuturor formelor de discriminare 
este actul normativ care pune în aplicare prevederile constituţionale referitoare la egalitate și este 
implementată de Consiliul Naţional pentru Combaterea Discriminării (CNCD).

Impactul Directivei privind egalitatea rasială în domeniul locuirii poate fi evaluată prin prisma numărului 
de cazuri aduse în faţa instituţiei relevante sau în faţa instanţelor pentru soluţionarea cazurilor de violare a 
legislaţiei antidiscriminare (Ordonanţa nr. 137/2000).359 Conform raportului de activitate pe 2011 a CNCD, 
doar două plângeri referitoare la locuire au fost înregistrate (legate de romi: evacuarea unor familii rome 
în Cluj și construcţia unui zid care separa o comunitate de romi de restul municipiului Baia Mare), marea 
majoritate a cazurilor referindu-se la relaţii de angajare și demnitate personală.

Legea nr. 50/1991 privind autorizarea executării lucrărilor de construcţii prevede că o construcţie este 
permisă doar în baza unei autorizaţii de construcţie/demolare, emisă la cererea deţinătorului titlului de 
proprietate (pentru teren și construcţie). Autorizaţiile sunt emise de autorităţile locale, dar ridicarea sau 
demolarea unei construcţii necesită și o serie de alte permise și documente, iar acestea ridică costurile de 

357  See http://www.mdrt.ro/lucrari-publice/programe-de-constructii-de-locuinte/.
358  Constituţia României, Art. 10 și Art. 20.
359  Delia Niţă, Housing Conditions of Roma and Travellers (București: Centrul de Resurse Juridice, 2009) 15.
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construcţie. Autorizaţia de construcţie este scumpă pentru marea majoritate a familiilor rome.360 Valoarea 
acesteia este suma următoarelor costuri: 12 euro pentru o autorizaţie de la comisia de urbanism urban; între 
12-115 euro pentru alte documente (acte certificate notarial și acorduri); un proiect al cărui cost variază 
între 10-12 euro/mp; un studiu geotermic în valoare de 200 euro; autorizaţia de construcţie propriu-zisă în 
valoare de 0,5% din valoarea totală a investiţiei, estimată de autorităţile publice; 0,05% din totalul costurilor 
de construcţie – casa – o reprezintă o taxă pentru Asociaţia Arhitecţilor din România. Așadar, pentru o 
persoană săracă (majoritatea romilor), construirea unei case ieftine în legalitate este foarte costisitoare, 
aproape imposibil de realizat.

În cazul în care o construcţie este ridicată fără autorizaţiile necesare pe proprietate privată, autorităţile 
pot emite un raport, amenda proprietarul și chiar solicita demolarea noii construcţii dacă proprietarul nu 
obţine toate autorizaţiile și avizele necesare pentru ridicarea în legalitate a construcţiei.

Dacă proprietarul refuză să se conformeze cu decizia și să demoleze sau să obţină autorizaţiile necesare, 
cazul este dus în faţa justiţiei. Din păcate, mulţi romi nu își permit costurile unui proces civil sau costurile 
aferente autorizaţiilor prevăzute de lege. În cazul în care construcţia ilicită este ridicată pe domeniul public, 
autorităţile locale pot impune o decizie de demolare din oficiu, fără necesitatea unei hotărâri judecătorești, 
pe cheltuiala celui responsabil de construcţie. Legea prevede în mod expres faptul că ridicarea de construcţii 
fără autorizaţiile necesare și avizele companiilor de utilitate publică este împotriva legii.

Conform raportului Housing Conditions of Roma and Travellers (2009),361 populaţia romă este considerată a 
fi deosebit de vulnerabilă la prevederile legii care reglementează construcţiile pentru că, în practică, toate 
prevederile duc la discriminare indirectă în ciuda limbajului aparent neutru al cadrului legal. Conform 
acestui raport, motivul acestei discriminări indirecte a romilor, semnificativ mai accentuată decât în cazul 
majorităţii din motive istorice și economice, este faptul că „de regulă lipsesc actele necesare pentru a-și 
asigura dreptul la locuire și locuinţa, ceea ce îi face deosebit de vulnerabili faţă de abuzurile autorităţilor” și 
romii sunt adesea victime ale evacuărilor forţate (de pildă în Baia Mare, Cluj, Piatra Neamţ etc.).

Evacuările forţate

Legea locuinţei nr. 114/1996 conţine anumite prevederi legate de condiţii de închiriere și evacuare, de 
pildă prevederea conform căreia chiriașii pot fi evacuaţi doar în baza unei sentinţe definitive. De asemenea, 
legea prevede că dintre grupurile care au prioritate la locuinţe sociale, „persoanele și familiile evacuate sau 
care se află pe punctul de a fi evacuate datorită retrocedării clădirii proprietarilor de drept” de bucură de 
întâietate. Romii pot fi regăsiţi în această categorie.

Una dintre problemele legate de locuire este lipsa locuinţelor sociale în multe localităţi urbane și rurale din 
România. Conform criteriilor de eligibilitate pentru locuinţe sociale elaborate de autorităţile locale, romii nu 
par să constituie un grup prioritar pentru multe autorităţi locale și, ca urmare, nu sunt principalii beneficiari 
ai locuinţelor sociale. Există cel puţin trei cazuri bine documentate de locuinţe sociale segregate: Cluj 
(2010),362 Baia Mare (2011-2012)363 și Piatra Neamţ (2001).364 În aceste trei cazuri notorii, conform rapoartelor 

360 Autorizaţia de construire este suma următoarelor costuri: 12 euro pentru certificatul de urbanism; plus 12-115 euro pentru alte 
documente (avize și acorduri); plus 200 euro pentru studiul geotehnic; plus autorizaţia de construire care este 0,5% din valoarea 
estimată a construcţiei; plus 0,05% din costrul total al investiţiei este taxa de timbru către ordinul arhitecţilor. 

361 Delia Niţă, Housing Conditions of Roma and Travellers (București: Centrul de Resurse Juridice, 2009).
362 http://ziuadecj.realitatea.net/eveniment/amnesty-international-a-strans-semnaturi-impotriva-evacuarii-fortate-a-tiganilor-de-pe-

coastei--69112.html.
363 http://www.romanothan.ro/item/85-amnesty-acuza-romania-de-discriminare-dupa-ce-primarul-din-baia-mare-a-anuntat-ca-vrea-

sa-demoleze-case-de-romi.html.
364 http://www.romanicriss.org/Raport%20drepturile%20omului%20%20RCRISS%202006.pdf.
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Amnesty International365 și European Network Against Racism,366 autorităţile locale au evacuat etnici romi 
fără respectarea procedurilor legale prevăzute, oferindu-le locuinţe alternative departe de localităţile în 
cauză: lângă groapa de gunoi (Cluj), în clădirea unei fabrici vechi cu deșeuri de cianură (Baia Mare), respectiv 
într-o fermă părăsită, înconjurată de sârmă ghimpată (Piatra Neamţ).

În plus faţă de aceste situaţii în care s-au oferit „locuinţe sociale” unor cetăţeni de etnie romă, există alte 
cazuri în care autorităţile locale nu au oferit locuinţe alternative în urma unor evacuări (în cartierul Chitila 
în București367 și în Tîrgu Mureș).

Segregare spaţială

În multe cazuri documentate de ONG-uri naţionale și internaţionale (de pildă Amnesty International, 
European Roma Rights Centre, Romani Criss, Centrul pentru Resurse Juridice), aceste evacuări forţate au 
dus la segregare rezidenţială: familiilor rome le-au fost oferite locuinţe departe de centrul localităţilor, 
adesea rupte de infrastructura publică, de exemplu de transport în public, școli sau unităţi sanitare. 

Dacă examinăm legislaţia românească care reglementează locuinţele sociale și construcţia acestora, este 
clară că nu există nicio prevedere specifică care să interzică segregarea (rezidenţială) pe criterii etnice. După 
cum am mai spus, România a ratificat Convenţia Internaţională privind Eliminarea Tuturor Formelor de 
Discriminare Rasială care prevede că statul trebuie să împiedice, să interzică și să elimine toate practicile de 
segregare și discriminare, iar aceste principii se regăsesc și în legislaţia naţională.

De asemenea, România a ratificat și Convenţia-Cadru pentru Protecţia Minorităţilor Naţionale al cărei art. 
16 prevede că „părţile se vor abţine să ia măsuri care, modificând proporţiile populaţiei din arii locuite de 
persoane aparţinând minorităţilor naţionale, sunt îndreptate împotriva drepturilor și libertăţilor decurgând 
din principiile înscrise în prezenta convenţie-cadru.”

Este adevărat că recomandarea generală nr. 19: Segregare rasială și apartheid (art. 3) din 18 august 1995 
prevede că „Comisia pentru eliminarea discriminării rasiale atrage atenţia statelor semnatare asupra 
articolului 3 prin care statele se obligă să întreprindă prevenirea, interzicerea și eradicarea tuturor practicilor 
de segregare și apartheid în teritoriile sub jurisdicţia lor. Referirea la apartheid poate să fi fost formulată în 
special pentru Africa de Sud, însă acest articol interzice orice formă de segregare rasială în orice ţară.”

Comisia susţine că eradicarea segregării și a consecinţelor acesteia și recunoașterea segregării spaţiale bazate 
pe o combinaţie de criterii cum ar fi venitul, etnia sau rasa sunt datoria statului și invită ţările semnatare să 
„monitorizeze”, să „elimine” și să „prezinte în rapoarte” progresul referitor la aceste aspecte. Din păcate, nicio 
măsură în acest sens nu a fost luată de statul român (există o sumedenie de rapoarte care documentează acest 
lucru, de pildă cele ale Amnesty International,368 European Network Against Racism,369 Romani Criss370 etc.).

Conform prevederilor Legii locuinţelor nr. 114/1996, autorităţile locale (consiliile locale) sunt responsabile 
pentru deciziile legate de numărul și locaţia locuinţelor sociale. Logica ne spune că dacă prevederile 
tratatelor internaţionale nu sunt transpuse în legislaţia naţională, majoritatea autorităţilor locale vor ignora 
aceste prevederi. Rezultatele de până acum au demonstrat exact acest lucru: locuinţele sociale pentru romi 

365 Cluj Napoca (http://www.amnesty.org/en/news/romania-roma-who-were-evicted-live-landfill-site-2012-12-17; http://www.
amnesty.org/en/appeals-for-action/Coastei-Street; http://www.amnesty.org/en/library/info/EUR39/001/2013/en); Baia Mare 
(http://www.amnesty.org/en/library/info/EUR39/011/2012/en); 

366 Piatra Neamţ (Delia Niţă și Iustina Ionescu, ENAR Shadow Report 2006, Racism in Romania (București: Centrul de Resurse Juridice, 
2006); Baia Mare (Centrul de Resurse Juridice, “Racism in Romania – from statements to state action”. Disponibil la:  
http://www.crj.ro/Noutati/Racism-in-Romania-from-statements-to-state-action/.

367 http://jurnalul.ro/special-jurnalul/reportaje/fratia-ghetourilor-6094.html.
368 Amnesty International, “Respect my rights, respect my dignity”. Module two – Housing is a human right (2012).
369 Delia Niţă și Iustina Ionescu, ENAR Shadow Report 2006, Racism in Romania (București: Centrul de Resurse Juridice, 2006); Delia Niţă, 

Housing Conditions of Roma and Travellers (București: Centrul de Resurse Juridice, 2009).
370 http://www.romanicriss.org/Raport%20drepturile%20omului%20%20RCRISS%202006.pdf.
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tind să fie localizate departe de infrastructură publică și nucleul localităţii, cât mai izolat posibil (vezi cazurile 
de evacuări forţate și locaţiile locuinţelor alternative oferite).

România nu are date credibile despre romi: nu există informaţii de încredere nici despre numărul lor, nici 
despre dispersia lor geografică sau despre formele de segregare suferite de membrii acestei comunităţi. 
Mai mult decât atât, anchete recente au folosit metodologii de eșantionare și întrebări diferite, așadar există 
limitări asupra comparaţiilor rezultatelor acestor anchete și prea puţini indicatori cu ajutorul cărora s-ar 
putea monitoriza schimbările în timp.

Cea mai recentă iniţiativă de a identifica cele mai dezavantajate comunităţi de romi a fost lansată de 
Agenţia Naţională pentru Romi în 2005, cu ajutor din partea Băncii Mondiale.371 Studiul are unele carenţe 
metodologice, însă reprezintă totuși un posibil model în condiţii de finanţare și implementare optime.

Există dorinţa de a finanţa elaborarea unui așa-numit Atlas social al comunităţilor rome din România în 2013, 
finanţat prin mecanismul financiar al Spaţiului economic european.372 Acesta ar putea deveni un veritabil 
studiu de referinţă pentru colectarea de date credibile despre numărul romilor, dispersia geografică, 
precum și despre probleme specifice fiecărei comunităţi de romi.

Ca parte a Memorandumului de înţelegere între guvernul României și Banca Mondială se menţionează 
că 5 proiecte sunt în implementare de către MDRAP,373 dintre care unul se focalizează pe „elaborarea unei 
strategii integrate pentru arii de sărăcie și comunităţi dezavantajate (mai ales rome).” Niciun alt detaliu 
despre aceste proiecte, relevant pentru politica guvernului pentru finanţare ţintită și o strategie integrată 
pentru incluziunea comunităţilor rome, nu a fost făcut public încă.

Abordări integrate locale în domeniul locuirii pentru romi

Statul român nu are nicio abordare integrată locală pentru locuire care ar putea ţinti zone cu comunităţi 
numeroase de romi pentru a furniza servicii de utilitate publică și a asigura accesul la servicii sociale. Există 
puţine cazuri de abordare integrată pentru locuire care încearcă să facă legătura dintre zone locuite de romi 
și utilităţi publice, respectiv servicii sociale. Din păcate, aceste cazuri sunt izolate și cele mai multe astfel de 
iniţiative sunt rezultatul eforturilor unor ONG-uri de a clădi case și de a convinge autorităţile locale să devină 
implicate. În 2005, Fundaţia Soros România a demarat Programul de dezvoltare comunitară integrată, al cărui 
scop este crearea de modele de dezvoltare în localităţi cu populaţii însemnate de etnici romi.374

Abordarea este menită să ia în considerare diferitele aspecte ale vieţii (ocupare, educaţie, locuire și 
sănătate). Premisa programului este următoarea: „dezvoltarea sănătoasă a unei comunităţi necesită 
consolidarea și implicarea tuturor membrilor săi, indiferent de religie, etnie, status economic etc.; proiecte 
pentru infrastructură, dezvoltare economică, educaţie etc. Devin valoroase și sustenabile dacă fac toate 
parte dintr-un plan pe termen lung; implicarea romilor în viaţa comunităţii ca <cetăţeni de prim rang> 
cu drepturi depline și egale ajută la îmbunătăţirea respectului de sine, reduce distanţa care îi separă de 
celelalte etnii și aduce beneficii pe termen lung întregii comunităţi.”375

Ca parte a intervenţiilor s-au organizat întâlniri între autorităţile locale și liderii romi din comunităţile locale 
în contextul unor grupuri de iniţiativă, care aveau ca scop să găsească soluţii la probleme întâmpinate de 
romii din localitate (de pildă într-un cartier din Ploiești s-a obţinut furnizarea de apă potabilă și romilor 
locuind acolo; în Geoagiu, cel puţin 20 gospodării au fost conectate la curent electric).

371 Dumitru Sandu, Comunităţi de romi din România, PROROMI – O hartă a sărăciei comunitare prin sondajul PROROMI, (București: World 
Bank,, 2005).

372 EEA Financial Mechanism 2009-2014, funded by Iceland, Liechtenstein and Norway.
373 Memorandum of Understanding between the Romanian Government and the World Bank regarding the partnership and support for 

the implementation of EU structural and cohesion funds and the modernization of public administration, April 2012 (Monitoprul 
Oficial nr. 241, din 10 aprilie 2011).

374 Vezi pentru mai multe detalii: http://www.soros.ro/ro/program.php?program=5.
375 Idem.
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În 2009, Habitat pentru Umanitate România s-a alăturat iniţiativei Fundaţiei Soros și autorităţi locale au 
fost convinse să se implice în construirea și renovarea unor case pentru familii rome prin concesionarea 
de teren pentru aceste construcţii și prin facilitarea conectării gospodăriilor la serviciile de utilitate publică 
disponibile în localităţile în cauză.376 Din 2005, s-au ridicat și renovat 15 locuinţe în total.

În 2006, în cadrul Programului de granturi PHARE menit să îmbunătăţească condiţiile și imaginea romilor 
la nivel comunitar, statul român s-a angajat la „reabilitări de locuinţe și îmbunătăţiri ale infrastructurii, 
activităţi de generare de venituri de succes, condiţii de sănătate mai bune în rândul romilor, obţinerea 
de certificate de formare vocaţională ca urmare a participării într-un proiect de dezvoltare comunitară.” 
Componenta pentru Infrastructură mică și locuinţe sociale ale acestui program a alocat 3.559.720 euro 
pentru 37 proiecte (76,6% din totalul de peste 4,6 milioane euro cheltuiţi în total). În ceea ce privește 
rezultatele pentru infrastructură și locuinţe sociale,377 s-au realizat următoarele: 59 locuinţe, 32,74 km drum, 
4,48 km reţea de canalizare, 2,64 km reţea de electricitate, 2,37 km reţea de apă potabilă, 30 poduri și baraje 
și 120 romi au beneficiat de consiliere, 365 persoane rome au fost instruite și calificate, 57 au fost angajate. 
În total, 575 familii (12.715 persoane) au beneficiat de pe urma acestor intervenţii.

Nu există date publice care să cuantifice schimbările în timp în ceea ce privește numărul romilor care 
se bucură de acces mai bun la utilităţi publice și servicii sociale ca urmare a acestor iniţiative. Anchete 
succesive s-au bazat pe metodologii de eșantionare și întrebări diferite și identificarea unui trend în evoluţia 
acestor procese este mult îngreunată.

Locuinţe sociale pentru romi – un mit

SNIR prevede că unul dintre principalele ei obiective este asigurarea unor condiţii de trai decente și 
asigurarea accesului la infrastructură și servicii publice pentru comunităţile de romi dezavantajate. Acest 
obiectiv ar trebui să fie atins prin implementarea următoarelor intervenţii:

1. Măsuri pentru îmbunătăţirea sustenabilităţii incluziunii cetăţenilor români aparţinând minorităţii 
rome, creșterea încrederii și lupta împotriva sărăciei. Această măsură are prea puţin, către nimic, de-a 
face cu locuirea și accesul, la costuri accesibile, la infrastructură și servicii sociale.

2. Măsuri pentru îmbunătăţirea calităţii locuinţelor – modificarea și completarea legislaţiei în vigoare 
pentru a reglementa măsurile de garantare a calităţii locuinţelor și intervenţiilor de urgenţă, precum 
și creșterea incluziunii sociale prin identificarea de soluţii pentru cetăţeni dezavantajaţi, vulnerabili 
sau aparţinând unor grupuri expuse la discriminare. Această măsură nu a fost implementată încă. 
S-au tot organizat discuţii și întâlniri publice pe marginea modificării legislaţiei legate de locuire și 
calitatea locuinţelor, însă nicio schimbare legislativă nu a survenit încă.

3. Dezvoltarea de programe pentru construcţia de locuinţe sociale:

 Programul pilot Locuinţe sociale pentru comunităţi de romi, coordonat de Agenţia Naţională pentru 
Locuinţe (ANL). Această măsură a fost adoptată în 2008 și a fost inclusă și în vechea Strategie 
Guvernului României de Îmbunătăţire a Situaţiei Romilor (2001-2011). La vremea respectivă, 
Ministerul Dezvoltării Regionale și al Locuinţelor a fo0st responsabil pentru ridicarea a 300 locuinţe, 
iar autorităţilor locale era trebuiau să asigure terenuri pentru aceste construcţii, precum și racordul 
la utilităţile publice. Conform răspunsului primit de la MDRAP,378 locuinţe sociale pentru romi 
(proiectul implementat de ANL) vor fi construite în 11 localităţi în 9 judeţe (Arad, Bihor, Bistriţa-
Năsăud, Braşov, Constanţa, Iaşi, Mehedinţi, Olt și Sibiu). Aceste investiţii sunt promovate și 9 dintre 
ele au obţinut aprobările tehnice și economice din partea Ministerului; 4 dintre aceste investiţii 

376 Mai multe informaţii despre această iniţiativă pot fi găsite în cadrul studiului de caz dedicat locuirii. 
377 Raport Tehnic final al programului Phare RO 2006/018-147.01.01.01.01/01.001-01.202, administrat de Unitatea de Implementare de 

Program din cadrul Secretariatului General al Guvernului, nepublicat.
378 Am contactat Ministerul Dezvoltării Regionale și al Administraţiei Publice pentru a realiza un interviu, dar s-a preferat ca răspunsurile 

să ne fie transmise în scris. Am primit răspunsul în 13 martie 2013. 
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au deja planurile tehnice și de executare finalizate. Ministerul este de părere că dacă acest proiect 
pilot se dovedește a fi de succes, Ministerul va lua în calcul posibilitatea extinderii lui la mai multe 
localităţi, inclusiv la extinderea lui la nivel naţional.

 Construirea de locuinţe sociale pentru chiriași evacuaţi din locuinţe retrocedate. Nu există date 
privitoare la originea etnică a celor care beneficiază de această prevedere a legii.

 Construcţia de locuinţe sociale (conform Legii nr. 114/1996, vezi mai sus). Nu există informaţii despre 
identitatea etnică a beneficiarilor acestei prevederi.

 Programul „Renașterea satului românesc – 10 case pentru specialiști” este un program guvernamental 
care susţine ridicarea de locuinţe pentru anumite categorii de persoane, dar menit să atragă tineri 
cu studii superioare în zone rurale. Nu există date despre etnia beneficiarilor acestui program. 

 Dezvoltare de infrastructură – 10.000 km de drumuri judeţene și locale. Nu există date despre 
compoziţia etnică a comunităţilor locale care beneficiază de acest program de dezvoltare.

Din păcate nu există niciun fel de informaţii despre starea implementării acestor obiective și nici despre 
alocările bugetare sau despre acţiunile specifice demarate de autorităţile de implementare competente. 
Instituţiile statului român nu adună niciun fel de date și nu monitorizează niciun fel de indicatori cantitativi 
în ceea ce privește numărul persoanelor de etnie romă cu acces îmbunătăţit la locuinţe sociale, la 
subvenţionarea chiriilor locuinţelor sociale sau la locuinţe sociale de calitate bună. După cum am mai 
menţionat, puţinele studii care se referă și la domeniul locuirii nu oferă informaţii comparabile datorită 
metodologiilor de eșantionare și a întrebărilor diferite.

În procesul de elaborare a noi SNIR ministerele de resort au căzut de acord să include în planurile de acţiuni 
doar măsuri care erau deja implementate sau măsuri care nu necesitau alocări bugetare suplimentare de la 
bugetul de stat. Ca urmare, planul de acţiuni naţional pentru locuire nu conţine măsuri speciale concepute 
pentru romi cu excepţia programului pilot descris mai sus, moștenit de la Strategia anterioară, dar care nu 
a dus la rezultate concrete până acum. 

Întrebat despre proiecte integrate pentru comunităţi de romi, Ministerul a menţionat doar programul pilot 
Locuinţe sociale pentru comunităţi rome (vezi mai sus).379 Au mai evidenţiat faptul că infrastructura va fi 
dezvoltată acolo unde va fi nevoie (apă curentă și pavaj de piatră, nu de asfalt).

În ceea ce privește planul de acţiuni, nu există ţinte minimale definite pentru numărul de romi care ar trebui 
să beneficieze de măsurile formulate. Nu s-a realizat nici revizuirea programelor naţionale de infrastructură 
/locuinţe pentru a specifica ţinte clare pentru comunităţile cu populaţii însemnate de romi.

România, deși este implicată în iniţiativa Decada Incluziunii Romilor 2005-2015, ar fi trebuit să elaboreze 
planuri de acţiune naţionale pentru fiecare prioritate a Decadei, inclusiv locuire. Varianta draft a planului de 
acţiune al Decadei pe locuire este o copie a secţiunii pe locuire din vechea Strategie a incluziunii romilor 
(2001-2011), însă nu a fost adoptat niciodată și nici nu a beneficiat de alocări bugetare de la bugetul de stat.

Există o nouă prevedere legată de reabilitarea infrastructurii sociale, inclusiv a locuinţelor sociale și a 
serviciilor sociale, în cadrul Documentului cadru pentru implementarea Programului Operaţional Regional 
2007-213 (ultima variantă din octombrie 2012).380 Acest document pomenește de finanţarea proiectelor 
integrate prin utilizarea de mecanisme de finanţare eligibile în cadrul activităţilor FSE (formare profesională 
pentru lucrători și asistenţi sociali, consiliere și orientare pentru grupuri dezavantajate, inclusiv etnici romi, 
formare profesională pentru dezvoltarea de competenţe și susţinerea grupurilor dezavantajate în angajare, 
inclusiv a romilor). Din păcate, aceste măsuri nu au fost încă incluse în lista prevederilor programului, cu alte 
cuvinte nu sunt disponibile încă.

379 Idem.
380 Document in lucru.
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Conform răspunsului primit de la MDRAP „în actuala perioadă de programare (2007-2013), axele prioritare 
și domeniile majore de intervenţie ale Programului Operaţional Regional (POR) se adresează în mai mică 
sau mai mare măsură populaţiei de etnie romă, contribuind în mod direct sau indirect la sprijinirea acestei 
categorii de populaţie.

Trebuie precizat, pe de altă parte, că proiectele finanţate prin POR nu au avut ca și componentă directă finanţarea 
minorităţilor deoarece Comisia Europeană nu acceptă finanţarea unor acţiuni izolate în ceea ce privește 
proiectele pentru comunităţile defavorizate, etnii, incluziv romi. De asemenea, unul dintre cele 10 Principii de 
Bază ale Incluziunii Romilor, respectiv principiul nr. 2 vizează abordarea explicită, dar nu exclusivă, din perspectiva 
căreia intervenţiile (proiectele) adresate romilor nu trebuie separate de cele ale altor categorii de populaţie, aflate 
în aceleași circumstanţe socio-economice. 

Astfel, aceste proiecte de incluziune socială trebuie să aibă la bază o strategie integrată cu un portofoliu de 
proiecte din domeniile incluziunii sociale, respectiv din domeniul educaţiei, sănătăţii, creării de locuri de muncă 
și reabilitarea locuinţelor. 

De asemenea, vă informăm că Autoritatea de Management a Programului Operaţional Regional depune eforturi 
importante pentru a sprijini Agenţiile de Dezvoltare Regionale și autorităţile publice locale pentru a elabora și 
implementa, în cel mai scurt timp posibil, proiecte pilot de incluziune a populaţiei defavorizate de etnie romă din 
zone precum Brăila, Galaţi, Cluj.”381

Este adevărat că din 2011, cu ajutor din partea Comisiei Europene, ONG-uri locale, naţionale și internaţionale 
s-au implicat în exercitarea presiunii asupra guvernului și a Autorităţii de management a POR (Regio) pentru 
a finanţa proiecte integrate, mai precis proiecte pilot descrise mai sus. În ciuda acestor eforturi, Regio nu a 
aprobat până la această dată bugete pentru finanţarea unor astfel de intervenţii.

Din câte știm, autorităţile locale în Cluj au devenit mult mai implicate în problematica locuinţelor sociale 
pentru romi, parţial datorită finanţării din partea UNDP și a Fundaţilor pentru o Societate Deschisă, 
Budapesta, prin programul Making the Most of EU Funds for Roma a unor activităţi pentru a identifica 
nevoile comunităţilor locale rome. ONG-uri locale sunt implicate într-un efort continuu de solicitare de 
susţinere din partea unor donori internaţionali pentru a-și putea continua intervenţiile datorită faptului că 
Regio este neresponsiv faţă de aceste tipuri de intervenţii.

În ceea ce privește implicarea autorităţilor locale și regionale, au început să se formeze grupuri de lucru 
locale / judeţene responsabile pentru implementarea noii Strategii în unele zone în urma adoptării acestei 
politic. Este de menţionat, însă, că informaţii despre implicarea lor concretă sunt prea puţine.

381 Răspunsul MDRAP din 13 martie 2013. 
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STUDII DE CAZ

Măsuri afirmative în învăţământ pentru romi

Adriana Arsenie382

Măsurile afirmative, uneori numite și discriminare pozitivă, reprezintă un element esenţial al sistemului de 
protecţie a minorităţilor naţionale alături de principiul drepturilor și libertăţilor fundamentale, aplicabile 
oricărei persoane aparţinând minorităţilor naţionale, precum și principiul nondiscriminării, adăugând 
la drepturile fundamentale și necesitatea explicită de prevenire a discriminării pe bază de naţionalitate, 
etnie, rasă sau religie.383

Discriminarea pozitivă sau măsurile afirmative se referă la promovarea și implementarea de programe 
menite să remedieze efectele unor comportamente discriminatorii din trecut la care au fost supuse grupuri 
de persoane în relaţiile de muncă, învăţământ etc. și să împiedice recurenţa și răspândirea unor astfel de 
comportamente. Măsurile afirmative sunt, de fapt, măsuri pozitive corective ţintite în mod expres spre 
persoane/grupuri care au fost supuse diferitelor forme de discriminare în trecut. Aplicarea unor astfel de 
măsuri este recomandată cât timp romii, datorită dezavantajelor sociale și a discriminării pe fond cultural, 
sunt împiedicaţi de la a concura în termeni egali cu alţi cetăţeni, mai privilegiaţi, neromi, care – deși se 
confruntă cu dezavantaje sociale și economice similare, nu sunt expuși rasismului și discriminării etnice.

Statul poate interveni prin măsuri afirmative de pildă sub forma finanţării instituţiilor de învăţământ, prin 
oferirea de locuri de muncă în administraţia publică sau prin introducerea cotelor în posturi publice în 
favoarea membrilor unor grupuri dezavantajate.

De ce este importantă continuarea măsurilor afirmative pentru romi în învăţământ  
în societatea românească?

Studii realizate de Institutul pentru Cercetarea calităţii vieţii au arătat faptul că ocuparea în rândul romilor 
ca grup este alarmantă.384 Marea majoritate a populaţiei rome nu are un loc de muncă stabil și are puţină 
educaţie. În 2010, doar 16,2% dintre romii chestionaţi aveau calificări pentru profesii moderne și alţi 3,9% 
erau pregătiţi pentru profesii tradiţionale. Structura ocupaţională în rândul romilor este caracterizată de 
următoarele specificităţi. În rândul romilor de vârstă activă (16 ani și peste), doar 22,1% erau angajaţi, 0,8% 
angajatori, 16,9% lucrători pe cont propriu și 51,2% erau inactivi (2,8% șomeri, 5,1% pensionari, 0,8% în 
străinătate, 1,2% încarceraţi, 0,7% în armată și 0,45% elevi sau studenţi). Pe scurt, inactivitatea și șomajul sunt 
deosebit de ridicate în rândul romilor. O familie romă dispune, în medie, de 0,7 angajaţi – spre deosebire 
de 1,7 per familie în populaţia ţării. Este important de reţinut, însă, faptul că jumătate din familiile rome 
nu realizează venituri din activităţi remunerate. Romii au și puţină educaţie: peste 25% sunt analfabeţi și 
analfabetismul este estimat a fi peste 35% în rândul femeilor rome.

Studiul L@EGAL2, realizat de Fundaţia Soros România în 2010,385 a oferit informaţii despre nivelul de educaţie 
considerat necesar pentru a reuși în viaţă indicat de 1537 persoane rome autoidentificate. Diferenţele 

382 Student doctoral la Departamentul de Sociologie, SNSPA, beneficiar al proiectului „Elaborarea și implementarea unui program 
doctoral interdisciplinar inovator pe problemele romilor”, co-finanţat de UE prin Fondul Social European, POSDRU, 2007-2013.

383 Gabriel Andreescu, Naţiuni și minorităţi (Iași: Polirom, 2004), 104.
384 Institutul de Cercetare a Calităţii Vieţii, Legal și egal pe piaţa muncii pentru comunităţile de romi (București: Expert, 2010).
385 Idem. 
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de gen în răspunsurile oferite sunt nesemnificative: cei mai mulţi au considerat că este nevoie de liceul 
terminat pentru a reuși (29% dintre bărbaţi și 30% dintre femei), diploma de licenţă a fost semnalată ca o 
necesitate de 21% dintre bărbaţi și 18% dintre femei, școala profesională de 9% dintre bărbaţi și doar 5% 
dintre femei, iar educaţia superioară de 3% dintre bărbaţi și 4% dintre femei. Cel mai des indicat nivel de 
educaţie în acest eșantion a fost liceul, cu 30% mai multe persoane rome sugerând acest nivel de educaţie 
ca fiind necesar pentru a reuși faţă de populaţia majoritară pe baza datelor furnizate de studiul L@egal 
2 în 2012.386 66% dintre respondenţi au considerat că măsurile afirmative ar trebui continuate în școli și 
universităţi, în timp ce 21% se împotriveau acestora. 37% dintre aceștia au spus că educaţia era importantă 
și 34% ca fiind foarte importantă pentru a reuși în viaţă.

Această situaţie indică spre necesitatea continuării măsurilor afirmative în învăţământ pentru că educaţia 
formală semnifică obţinerea de calificări necesare pentru angajare, acces la sistemul public de sănătate 
și șansa de a trăi un trai decent. Pentru a soluţiona problema de școlarizare a multor romi, sute de ONG-
uri s-au implicat în îmbunătăţirea accesului la educaţie al etnicilor romi pentru a îmbunătăţi rezultatele 
insuficiente ale politicilor educaţionale.387 Numărul ONG-urilor care lucrează în domeniul învăţământului 
pentru romi a tot crescut, de la mai puţin de 100 de organizaţii în 2000 la 260 în 2011.

Măsurile afirmative au fost adoptate iniţial pentru elevi de liceu. Elevi romi care terminau clasa a VIII-a aveau 
opţiunea să se înscrie la liceu sau la școală profesională pe locuri rezervate. Se reţin câte două locuri pe clasă 
pentru elevi romi la începutul fiecărui an școlar. Distribuţia elevilor romi pe aceste locuri rezervate în licee 
este realizată printr-o întâlnire publică a unei comisii judeţene, formată din reprezentanţii Inspectoratelor 
școlare și membri ai unor instituţii rome.

Pentru a susţine elevii romi din licee, guvernul român a creat instituţia mediatorului școlar (cu 670 mediatori 
școlari formaţi la nivel naţional până în 2008), formaţi de instituţiile implicate în implementarea unor 
programe educaţionale PHARE, ANR și ONG-uri precum Amare Rromentza, Romani CRISS, CRCR, Fundaţia 
Soros România, Centrul Educaţia 2000+ și Institutul intercultural din Timişoara.388 Aceste organizaţii au mai 
implementat și o serie de programe educaţionale menite să îmbunătăţească rata de participare în educaţie 
în rândul copiilor romi și să formeze personal calificat.

Între 2008 și 2011, în contextul crizei economice mondiale, 57 de posturi de mediatori școlari au fost 
desfiinţate doar în București, deși numărul total de astfel de posturi desfiinţate nu a fost încă centralizat de 
Ministerul Educaţiei și publicate.

O altă schimbare este înfiinţarea postului de inspector judeţean pentru romi, un post prevăzut de lege 
iniţial ca inspector școlar pentru minorităţi, modificat ulterior pentru a deveni inspector pentru romi.

În 1992, România a adoptat măsuri afirmative pentru elevi romi de liceu și studenţi.389 Conform prevederilor 
din 1992, această măsură însemna alocarea unui număr de locuri adiţionale reţinute pentru elevi romi care 
îndeplineau condiţiile minime de trecere la examenele de admitere. În același timp, sistemul de învăţământ 
public încuraja predarea limbii romani standardizate în ciclul primar, gimnazial și secondar ca o materie 
opţională, predată la solicitarea părinţilor. S-au făcut investiţii și în formarea profesorilor de romani, cu peste 
1900 licenţiaţi în limbă și literatură romani de la iniţierea acestei măsuri până azi.390

În anul universitar 1992-1993, s-au alocat 10 locuri de către Ministerul Educaţiei pentru candidaţi romi la 
Facultatea de Sociologie și Asistenţă Sicială din cadrul Universităţii București. Aceste locuri erau reţinute 
pentru viitori studenţi romi de asistenţă socială. Cu un an mai târziu, și alte facultăţi, în cadrul universităţilor 
din Cluj, Iași și Timișoara, au rezervat locuri pentru aplicanţi romi. Prima generaţie de licenţiaţi romi pe 

386 Institutul de Cercetare a Calităţii Vieţii, Legal și egal pe piaţa muncii pentru comunităţile de romi (București: Expert, 2010).
387 Delia Grigore et. al., Evaluarea Politicilor Publice Educaţionale pentru Rromi, (București: Alpha MDN, 2009).
388 Pentru informaţii mai multe, a se vedea http://administraresite.edu.ro/index.php/articles/c115/ 
389 Ordinul nr. 3577/1992 al Ministerului Educaţiei și Cercetării.
390 Fundaţia Soros România, “Incluziounea Romilor din România. Politici, Instituţii, Exeprienţe (Roma Inclusion In Romania. Policies, 

Institutions and Examples) (București, Fundatia Soros România, 201), 57. Disponibil la: http://soros.ro/ro/program_articol.
php?articol=400.



115

ro
m

â
n

ia

locurile rezervate, trei în total, au terminat facultatea în 1996. Cercetări au arătat faptul că universităţile 
diferă semnificativ în ceea ce privește anul în care s-a introdus această măsură afirmativă. De pildă, 
Universitatea Craiova a iniţiat această politică în anul universitar 1998-1999, în timp ce unele facultăţi din 
cadrul Universităţii București au demarat această măsură cu câţiva ani mai târziu. De pildă Facultatea de 
Drept a alocat locuri rezervate pentru aplicanţi romi pentru prima dată în 2010.

În anul universitar 2012-2013, Ministerul Educaţiei a a locat un număr total de 555 locuri rezervate pentru 
aplicanţi romi la nivel terţiar. Numărul locurilor speciale variază în funcţie de solicitări și oferta instituţională. 
Cercetările au scos în evidenţă o serie de aspecte problematice în ceea ce privește implementarea actor 
măsuri afirmative:

�� Lipsa transparenţei instituţionale (universităţile nu operează baze de date centralizate și 
transparente);

�� Lipsa flexibilităţii instituţionale (în multe situaţii, locurile alocate sunt împărţite între mai multe 
facultăţi ale aceleiași universităţim dar locurile alocate nu sunt corelate cu numărul de solicitări 
reale pentru aceste locuri). Din motive necunoscute (lipsa cercetărilor în acest sens), beneficiarii 
acestei măsuri afirmative tind să fie studenţi la discipline umaniste și știinţe sociale, în special drept, 
stiinţe politice și sociologie. Posibilitatea de a „muta” locurile alocate de la facultate la alte, în funcţie 
de nevoi, nu este universal practicată în toate universităţile.

�� Lipsa monitorizării în ceea ce privește nivelul de integrare: datorită lipsei informaţiilor despre 
problemele beneficiarilor măsurilor afirmative la nivel terţiar, nu este posibilă o evaluare a felului în 
care aceștia se adaptează la viaţa de student și parcurg anii de pregătire. Nu există politici coerente 
care să susţină studenţii romi în timpul studenţiei și nu există un cadru de reglementare care să 
formuleze nevoia unor astfel de politici (norme de bune practici, strategii, recomandări).

�� Rată de abandon mai ridicată în rândul studenţilor romi faţă de colegii lor neromi. Cauzele unei rate 
semnificativ mai mari de abandon, așadar rate de absolvire mai scăzute au fost explicate în felul 
următor: motive financiare (studenţii romi sunt expuși unui risc mare de sărăcie și sărăcie extremă). 
Ajutor financiar nesemnificativ sau absent din partea familiei, care sunt și ele de multe ori vulnerabile 
și expuse excluziunii sociale, limitând astfel drastic șansele studenţilor romi de a-și finaliza studiile 
superioare. Mulţi studenţi romi se găsesc nevoiţi să renunţe la facultate și să se angajeze.

�� Lipsa integrării în mediul academic, combinată cu rezultatele percepţiilor colegilor și ale 
comportamentelor profesorilor. Beneficiarii măsurilor afirmative interiorizează adesea un sentiment 
de inferioritate, care augmentează impactul comportamentelor neconstructive sau chiar negative 
ale colegilor și profesorilor. O altă problemă delicată este oferirea de mită membrilor unor ONG-
uri care emit certificate de romi pentru obţinerea locurilor rezervate în momentul admiterii. Acest 
tip de schimb încurajează oportunismul, lipsa de implicare ulterioară în comunităţile de studenţi, 
chiar ocuparea locurilor rezervate de persoane nerome.

Populaţia majoritară percepe de multe ori măsurile afirmative pentru romi ca având efecte negative 
pentru următoarele motive: a) măsurile afirmative nu sunt considerate a fi echitabile din punctul de 
vedere al majorităţii și, ca urmare, sunt perceptute ca nuclee de conflicte interetnice în timp; b) măsurile 
afirmative perpetuează atitudini rasiste și au efecte negative asupra respectului de sine al beneficiarilor; 
c) beneficiarii acestor măsuri au nevoie de susţinere adiţională pentru a reuși, dar există și tineri neromi, 
din medii dezavantajate, care ar putea și ei beneficia de pe urma unor astfel de măsuri. Astfel, ajutorul 
acordat tinerilor romi beneficiari, tineri neromi, din medii dezavantajate, sunt discriminaţi în accesul lor la 
învăţământ superior; d) măsurile afirmative subminează competiţia.391 Părerea multor romi despre această 
intervenţie este că indiferent de inechitatea cu care este asociat sistemul locurilor rezervate, această 
politică are beneficii majore, iar o bună parte dintre romi tind să incline în favoarea ei. Românii săraci nu se 
confruntă cu rasismul și cu excluziunea pe bază etnică chiar dacă și o strategie anti-sărăcie mai amplă care 
să prevină excluziunea socială a acestora din urmă ar fi necesară.

391 Integrated European Platform for Roma Inclusion, Road Map (June 30 2010).Dispnibil la: http://webcache.googleusercontent.com/ 
search?q=cache:pTpsblZkOzoJ:ec.europa.eu/social/BlobServlet%3FdocId%3D5583%26langId%3Den+Integrated+European+ 
Platform+for+Roma+Inclusion,+Road+Map&cd=1&hl=ro&ct=clnk&gl=ro.
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Opinia mea este că măsurile afirmative au un impact pozitiv asupra formării unei elite rome prin oferirea 
oportunităţii de a dobândi studii superioare în rândul cetăţenilor de etnie romă care altfel ar rămâne în 
urmă. Tinerii beneficiari sunt și dovada importanţei principiului oportunităţilor egale și sistemul locurilor 
rezervate ar trebui să fie deschis nu doar tinerilor romi în licee și în universităţi, ci și tinerilor români care 
provin din medii socio-economice dezavantajate. Cu alte cuvinte, măsuri afirmative ar trebui să fie aplicate 
nu (doar) pe criterii etnice, ci (și) sociale.

Programul de mediere sanitară – modalitate de creştere a accesului 
populaţiei de etnie romă la servicii de sănătate

Eugenia Bratu,392 George Rădulescu393

Programul de mediere sanitară funcţionează în România la nivel naţional începând cu anul 2002 în 
conformitate cu ordinul nr. 619/2002 emis de Ministerul Sănătăţii și este considerat de specialiști ca fiind 
„unul dintre cele mai bune modele de colaborare între societatea civilă și autoritatea centrală, parteneriat 
responsabil pentru aplicarea unor măsuri concrete în beneficiul membrilor comunităţilor cu romi defavorizate în 
contextul implementării măsurilor din Strategia naţională de îmbunătăţire a situaţiei romilor.”394

Iniţial, programul de mediere sanitară a fost conceput pentru a mijloci comunicarea dintre membrii 
comunităţilor cu romi și personalul autorităţilor locale sanitare,395 comunicare denaturată datorită diferenţelor 
culturale dintre cele două parţii și datorită prejudecăţilor și stereotipurilor negative ale personalului medical 
faţă de membrii comunităţilor rome. Organizaţia Romani CRISS a proiectat un program menit să contribuie 
la îmbunătăţirea accesului romilor la serviciile publice de sănătate bazat pe principiul egalităţii de șanse, 
un program cu obiective clare atât pentru societatea civilă, cât și pentru autoritatea centrală și un program 
inovativ care, pe termen mediu și lung, își propunea să contribuie la schimbarea comportamentelor și 
adoptarea unui stil de viaţă sănătos.

Mediatorul sanitar este o femeie de etnie romă care are rolul de a fi „puntea de legătură”, de a media relaţia 
dintre membrii comunităţilor locale cu romi și personalul medico-sanitar. Misiunea mediatoarei sanitare 
este să prevină situaţii neplăcute care pot apărea în comunitate din punct de vedere socio-sanitar.396 
Activitatea mediatoarei sanitare se centrează în special pe creșterea eficacităţii intervenţiilor publice de 
sănătate cu scopul de a contribui la îmbunătăţirea situaţiei socio-medicale a romilor. De asemenea, rolul 
mediatoarei sanitare este și acela de a întări legăturile între reprezentanţii autorităţilor locale și comunitatea 
locală de romi bazat pe principiul egalităţii de șanse și al parteneriatului local.

Documentele de politici publice pentru romi fac referire la dezvoltarea programului de mediere sanitara,397 la 
extinderea la nivel naţional a reţelei mediatorilor sanitari,398 la dezvoltarea programelor de îngrijire preventivă 
şi educaţie sanitară în comunităţile de romi şi măsuri anti-discriminare care vizează asigurarea accesului egal la 
servicii de sănătate de calitate pentru romi.399 Toate aceste măsuri conduc către mediatorul sanitar și plasează 
activităţile acestui post ca prioritare în procesul de îmbunătăţire a situaţiei sanitare a romilor.

392 Specialist în sănătate publică, masterat în Sănătate Publică și Managementul Serviciilor de Sănătate, doctorand laMedicină socială la 
Universitatea de Medicină și Farmacie București.

393 Doctor în Sociologie, Masterat în elaborarea politicilor sociale - Management Strategic, absolvent al Facultăţii de Sociologie și 
Asistenţă Socială.

394 Interviu dr. Hanna Dobronăuţeanu, fost consilier personal al Ministrului Sănătăţii 2001-2007, coordonator al programului de mediere 
sanitară în cadrul Ministerului Sămătăţii. 

395 Lavinia Nanu, Daniel Rădulescu, Hanna Dobronăuţeanu, Cristina Jitariu, Corina Raicu, Manualul mediatorului sanitar (București: 
Human Dynamics, 2008), p.28.

396 Idem, 28. 
397 HG 430/2001 - Strategia Naţională de Îmbunătăţire a Situaţiei Romilor 2001-2010, capitolul D – Sănătate.
398 Planul de acţiune în domeniul Sănătăţii - Decada de Incluziune a Romilor 2005-2010.
399 HG 522/2006 – Strategia Naţională de Îmbunătăţire a Situaţiei Romilor actualizată, Capitolul C. Sănătate. 
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Obiectivele programului de mediere sanitară

Încă din anul 2001, atât Strategia naţională pentru îmbunătăţirea situaţiei romilor (HG nr. 430/2001), cât și 
Planul de acţiune al decadei Incluziunii romilor (2005-2015) stabilesc clar obiectivul major al programului 
de mediere sanitară, și anume îmbunătăţirea accesului romilor la serviciile medicale publice preventive 
și curative.

Conform Manualului mediatorului sanitar, mediatorul sanitar este lucrător pentru o comunitate de romi 
şi are rolul:

�� de a înlesni comunicarea între comunitatea de romi şi cadrele medicale 
�� de a facilita accesul romilor la serviciile medicale 
�� de a furniza informaţii membrilor comunităţii privind drepturile şi responsabilităţile statului faţă de 

cetăţean şi obligaţiile cetăţeanului faţă de stat
�� de a transmite informaţiile necesare membrilor comunităţii referitoare la funcţionarea sistemului 

de sănătate și a sistemului de asigurări de sănătate.

Mediatorul sanitar este persoana care ajută personalul medical la îndeplinirea actelor medicale. Facilitând 
dialogul dintre comunitate şi cadrele medicale, mediatorul sanitar identifică probleme de sănătate ale 
romilor şi le supune atenţiei cadrelor medicale, vizitează periodic comunitatea de romi pentru a monitoriza 
cazurile de îmbolnăvire ale persoanelor din comunitate și informează autorităţile sanitare despre eventualele 
schimbări referitoare la acestea. Munca mediatorului sanitar contribuie la armonizarea condiţiilor sociale în 
care se desfăşoară activităţile medicale publice, oferind şansa îmbunătăţirii stării de sănătate a membrilor 
comunităţi lor rome.400

Măsuri luate pentru demararea programului de mediere sanitară

Programul de mediere sanitară a fost introdus ca o politică de sănătate oficială în România în 2002 prin 
ordinul nr. 619/2002 pentru aprobarea funcţionării ocupaţiei de mediator sanitar şi în urma publicării 
normelor tehnice privind organizarea, funcţionarea şi finanţarea activităţii mediatorilor sanitari. La debutul 
programului, mediatorii sanitari erau angajaţi de către Direcţiile de Sănătate Publică (DSP) prin intermediul 
spitalelor aflate în subordinea Direcţiilor la vremea respectivă. Având în vedere faptul că ocupaţia de 
mediere sanitară nu se afla în nomenclatorul de meserii și luând în considerare refuzurile unor DSP judeţene 
de a angaja mediatori sanitari, motivându-și decizia prin lipsa cadrului legal care să reglementeze această 
ocupaţie, în î2002, Romani CRISS, cu sprijinul Ministerului Sănătăţii, a introdus această ocupaţie în rândul 
ocupaţiilor din România cu codul COR 513902,401 clarificând astfel statutul ocupaţiei mediatorului sanitar 
în relaţia cu angajatorul.

Conform documentelor guvernului României, programul de mediere sanitară a constituit o prioritate 
pentru acesta,402 unul dintre indicatorii urmăriţi în rapoartele de evaluare fiind numărul anual de noi 
angajaţi în programul de mediere sanitară. Iniţial au fost considerate necesare 166 posturi în 34 judeţe 
pilot,403 însă numărul persoanelor formate și angajate a crescut la 688404 până în 2008. În ceea ce privește 
angajarea mediatorilor sanitari, conform studiului Analiza de impact a programului de mediere sanitară, 
realizat de Sastipen, numărul mediatorilor sanitari a crescut anual în perioada 2002-2007, ajungând în 2007 
la 788 persoane înregistrate în baza de date a Ministerului Sănătăţii.

Odată cu publicarea pe site-ul Ministerului Sănătăţii a strategiei de descentralizare a serviciilor de sănătate 
publică în decembrie 2006 a început și declinul programului de mediere sanitară. Conform acestei strategii, 

400 Lavinia Nanu, Daniel Rădulescu, Hanna Dobronăuţeanu, Cristina Jitariu, Corina Raicu, Manualul mediatorului sanitar (București: 
Human Dynamics, 2008), p.28.

401 Această grupă de bază cuprinde personalul de îngrijire din domeniul sănătăţii neclasificat în altă parte în grupa minoră 532 - Personal 
de îngrijire în domeniul sănătăţii, http://www.rubinian.com/cor_5_ocupatia.php?id=5329

402 HG 430/2001– Strategia Naţională de Îmbunătăţire a Situaţiei Romilor, Capitolul Sănătate. 
403 Ordinul 619/2002 emis de MSP, anexa 1.
404 Interviu Dr. Hanna Dobronăuţeanu, fost consilier al Ministerului Sănătăţii, perioada 2001-2008. 
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programul de asistenţă medicală comunitară (care include și postul mediatorului sanitar) urma să treacă în 
subordinea autorităţilor locale, în cadrul serviciilor sociale ale primăriilor. Astfel, fără consultarea prealabilă a 
societăţii civile, Ministerul Sănătăţii a propus transferarea competenţelor programului de mediere sanitară 
de la Direcţiile de Sănătate Publică către autorităţile locale.

În perioada ianuarie 2007-noiembrie 2008 s-au purtat o serie de discuţii în cadrul Comisiei ministeriale 
pentru Romi din cadrul Ministerului Sănătăţii pentru ca postul de mediatorul sanitar să rămână în subordinea 
directă a Ministerului Sănătăţii astfel încât activităţile de mediere să nu se denatureze. Conform proceselor 
verbale ale acestor întâlniri, membrii societăţii civile participanţi la întâlniri au menţionat necesitatea 
evaluării capacităţii autorităţilor locale de administrare a programului de mediere sanitară astfel încât să 
se asigure o continuitate a activităţii de mediere conform principiilor sale prevăzute de actele normative. 
Acest lucru nu s-a realizat însă. Conform analizei de impact realizată de Sastipen în 2011, lipsa acestei 
evaluări a afectat întreaga activitate de mediere sanitară, autorităţile locale neavând adesea capacitatea 
și cunoștinţele necesare de a gestiona corect acest proces și, implicit, dovedindu-se incapabile să asigure 
sustenabilitatea activităţilor de mediere sanitară. 

Descentralizarea a făcut ca mediatorii sanitari să treacă în subordinea unităţilor administraţiei publice locale. 
Transferul a fost efectuat conform ordonanţei de urgenţă nr. 162/2008 privind transferul ansamblului de 
atribuţii și competenţe exercitate de Ministerul Sănătăţii Publice către autorităţile administraţiei publice 
locale în cadrul transferului de atribuţii și competenţe de asistenţă medicală comunitară. Conform 
ordonanţei nr. 162/2008, mediatorul sanitar este definit ca fiind „o categorie profesională care asigură 
servicii și activităţi de asistenţă medicală comunitară alături de asistentul medical comunitar”. Tot ordonanţa 
nr. 162/2008 specifică faptul că „mediatorul sanitar, alături de asistentul medical comunitar, îşi desfăşoară 
activitatea în cadrul serviciilor publice de asistenţă socială organizate de autorităţile administraţiei publice 
locale sau, după caz, în aparatul de specialitate al primarului având calitatea de personal încadrat cu contract 
individual de muncă, beneficiind de drepturile şi exercitând obligaţiile ce decurg din această calitate, 
fiind încheiate cu autoritatea publică locală pe a cărei rază teritorială îşi desfăşoară activitatea”. În ceea ce 
privește asigurarea finanţării asistenţei medicale comunitare, în ordonanţa specificată se prevede că pentru 
executarea atribuţiilor și competenţelor de asistenţă medicală comunitară de către autoritatea locală se vor 
realiza transferuri de la bugetul de stat către bugetele locale, prin bugetul Ministerului Sănătăţii Publice.

După descentralizare, numărul mediatorilor sanitari a scăzut, ajungându-se ca în 2012, conform evidenţelor 
Direcţiilor de Sănătate Publică Judeţene și ale Agenţiei Naţionale pentru Romi, să mai fie active aproximativ 
350 persoane în condiţiile în care Ministerul Sănătăţii a avut bugetate resurse pentru plata salariilor a 420 
mediatori sanitari.405

Impactul social al programului de mediere sanitară

�� Acoperirea populaţiei de etnie romă cu servicii de mediere sanitară
 Conform datelor oficiale declarate la recensământul din 2002, 535.140 cetăţeni ai României s-au 

declarat de etnie romă. Dacă 500 este numărul minim de persoane aflate în responsabilitatea 
unui mediator sanitar, rezultă un necesar de 1070 mediatori sanitari pentru acoperirea acestei 
populaţii. Aceste calcule au un caracter estimativ deoarece comunităţile nu au aceeași mărime: 
există comunităţi rome mai mari de 500 persoane care ar necesita intervenţia unui mediator 
sanitar, precum și comunităţi cu mai puţin de 100 persoane de etnie romă care nu ar necesita un 
mediator sanitar. În plus, este documentată reticenţa persoanelor rome de a-și declara etnia, prin 
urmare numărul real al romilor este estimat a fi mult mai mare decât cel înregistrat de autorităţi. 
Așadar, concluzia simplă este faptul că numărul de mediatori sanitari nu a acoperit niciodată toate 
comunităţile cu romi care ar fi necesitat aceste servicii.406 Sunt cazuri în care un mediator sanitar 
oferă servicii unui număr de beneficiari cu mult peste medie, cum este cazul cartierului Ferentari 
din București. Aici, mediatoarea sanitară are pe lista ei un număr de 1260 persoane.407

405 Interviu Corina Teodor, consilier în cadrul Ministreului Sănătăţii Publice, perioada 2008-2012. 
406 Centrul pentru Politici și Servicii de Sănătate Sastipen, Evaluarea impactului programului de mediere sanitară – 2011 (București, 

Sastipen, 2011). 
407 Interviu Ioana Constantin, mediatoare sanitară în cartierul Ferentari, ianuarie 2013, București.
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 Dacă pentru decembrie 2012 se iau în calcul 350 mediatoare sanitare active, fiecăreia revenind 500 
persoane, reiese o populaţie acoperită de doar 175.000 persoane, adică 33% din totalul populaţiei 
declarate (și mult subestimate) rome.

�� Mediatoarea sanitară – model pentru femeile din comunitatea pe care o deservește
 Din discuţiile purtate cu experţii proiectului Programul de mediere sanitară; Oportunitate de creștere 

a ratei de ocupare în rândul femeilor rome, implementat de Sastipen, a rezultat faptul că un punct 
pozitiv al programului îl constituie faptul că mediatoarele sanitare, prin munca pe care o desfășoară, 
sunt considerate modele pentru femeile rome din comunităţile în care activează, având și rolul de 
agent de schimbare.408

 Conform Manualului mediatorului sanitar, condiţiile pe care trebuie să le îndeplinească pentru a fi 
mediator sanitar sunt următoarele: să fie femeie, să aibă un nivel minim de educaţie, să fie mamă, să 
locuiască în comunitate, să aibă abilităţi de comunicare, să vorbească limba comunităţii, să fie considerată 
model pentru comunitate, să aibă capacitate empatică și să fie recomandată de comunitate.409

 Conform discuţiilor purtate cu Mariana Buceanu, expert în mediere sanitară, un alt obiectiv al 
programului urmărit de societatea civilă a fost împuternicirea (empowerment) femeilor rome 
pentru a deveni active pe piaţa muncii și pentru a participa activ la implementarea programelor 
destinate mamei și copilului.410

�� Accesul la servicii sociale și de sănătate de bază
 Prin munca pe care o desfășoară, mediatoarele sanitare contribuie activ la îmbunătăţirea 

accesului beneficiarilor la serviciile sociale și de sănătate de bază. Conform analizei de impact 
realizată de Sastipen, peste 97% dintre beneficiarii activităţii mediatoarelor sanitare intervievaţi 
deţin certificate de naștere și acte de identitate.411 În ceea ce privește asigurările de sănătate, 
conform aceluiași studiu, 85% dintre romii din comunităţile cu mediatori au declarat că au fost 
sprijiniţi în procesul de obţinere a calităţii de asigurat medical, ceea ce sugerează un impact real 
al programului asupra acestui aspect.

�� Îmbunătăţirea stării de sănătate a mamei și copilului
 S-a observat că în comunităţile în care activează mediatoare sanitare, 53% dintre femeile rome au 

fost sfătuite să meargă la un consult în perioada sarcinii.412 Persoanele sfătuite de către mediatoare 
sanitare sunt într-o măsură mai mare mai tinere, din mediul rural și având asigurare medicală. În 
ceea ce privește sănătatea copilului, observăm procente extrem de ridicate de femei ce merg cu 
copilul la medicul de familie în prima lună post-partum pentru un consult. Procente și mai ridicate 
apar în cazul vaccinării ultimului născut. Mediatoarele sanitare se implică substanţial în informarea 
tinerelor mamelor în legătură cu modul în care ar trebui hrăniţi copiii în primele 6 luni sau în primul 
an de viaţă.413

Reușite ale programului

Interviurile realizate cu mediatoarele sanitare au dezvăluit că odată cu descentralizarea s-au modificat 
activităţile mediatoarelor în sensul creșterii ponderii activităţilor de tip social în detrimentul celor din sfera 
sănătăţii: sprijin pentru realizarea de anchete sociale, sprijin în alcătuirea dosarelor necesare evaluărilor de 
eligibilitate pentru diferite ajutoare (alocaţie pentru susţinere, ajutor social, indemnizaţie pentru creșterea 
copilului, ajutor pentru încălzire, alocaţie de susţinere pentru familiile cu mulţi copii etc.), transmiterea de 
informaţii de la primărie către comunitate, sesizări la poliţie, consilierea persoanelor abuzate etc.

408 Interviu dr. Hanna Dobronăuţeanu, Dr. Stănescu Alin, Dr. Luminiţa Marcu, experţi program asistenţă medicală comunitară
409 Lavinia Nanu, Daniel Rădulescu, Hanna Dobronăuţeanu, Cristina Jitariu, Corina Raicu, Manualul mediatorului sanitar (București: 

Human Dynamics, 2008), 29-30.
410 Interviu Mariana Buceanu, expert Agenţia Naţională pentru Romi, februarie 2013, București. 
411 Sastipen – Analiza de impact a programului de mediere sanitară, 2011, pp 46-48. 
412 Ibid., pp 46-48.
413 Ibid., pp 48-50.
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De menţionat este faptul că înaintea descentralizării, deși nu erau prevăzute în fișa postului, mediatoarele 
sanitare se implicau în activităţile cu caracter social menţionate mai sus, respectiv: sprijin în procesul de obţinere 
a actului de identitate, sprijin în procesul de obţinere a venitului minim garantat, participarea la efectuarea 
anchetelor sociale pentru a facilita dialogul cu potenţialii beneficiari etc. Activităţile menţionate erau desfășurate 
de mediatoarele sanitare cu scopul de a facilita accesul persoanelor rome la serviciile publice de sănătate. 

Din punct de vedere al percepţiei beneficiarilor activităţilor de mediere sanitară asupra ajutorului primit, 
cercetarea realizată de Sastipen a evidenţiat o serie de rezultate:

�� Aproximativ trei pătrimi din persoanele din mediul rural au declarat că au fost ajutaţi de mediatorul 
sanitar. Ajutorul acordat a fost semnalat într-o măsură mai mare de respondenţii din rural, cu mai 
mulţi copii, de gen feminin și cu un nivel de educaţie mai ridicat.

�� Romii din comunităţile cu mediatori sanitari mergeau într-o măsură mai ridicată la medic, inclusiv 
pentru afecţiuni ușoare sau pentru consulturi preventive.

�� Femeile însărcinate au fost sfătuite de mediatorul sanitar să se adreseze medicului pentru 
monitorizarea sarcinii pe parcursul ultimei sarcini.

�� O persoană sfătuită de mediatorul sanitar să meargă la un consult medical pe perioada sarcinii 
avea șanse de 4,5 ori mai mari să meargă la acel consult faţă de o persoană care nu a primit sfaturi 
de la mediatorul sanitar.

Programul de mediere sanitară a avut un impact semnificativ atât asupra plăţilor pentru asigurare de 
sănătate, cât și asupra înscrierilor la medicul de familie. Procentul asiguraţilor în cadrul sistemului public 
medical este mai mare în comunităţile cu mediator sanitar decât în cele fără mediator sanitar. De asemenea, 
procentul persoanelor de etnie romă înscrise la medicul de familie este mai mare în comunităţile cu 
mediator sanitar: în acestea din urmă, respondenţii au șanse de aproape de 2 ori mai mari de a fi asiguraţi.

Se poate aprecia că printre rezultatele programului de mediere sanitară se numără și formarea mediatorilor 
sanitari ca profesioniști. Chiar dacă aceste persoane nu vor mai lucra ca mediatoare sanitare, o mare parte 
vor continua să fie active în comunităţile de romi.414 O parte dintre mediatoarele sanitare s-au orientat către 
meserii adiacente, urmând studii superioare și devenind lucrători sociali, asistenţi sociali, asistenţi medicali 
comunitari, asistenţi medicali, sociologi, devenind astfel modele pentru comunităţile lor de provenienţă.

Lacune/lipsuri

O mare parte dintre deficienţele programului de mediere sanitară au apărut odată cu descentralizarea, 
proces care nu a fost suficient pregătit, motiv pentru care autorităţile locale nu au cunoscut rolul 
mediatorilor sanitari, nu au știut dacă finanţarea programului va continua, astfel încât nu au preluat postul 
mediatorului sanitar. Din discuţiile purtate cu Mariana Buceanu, aproximativ jumătate dintre mediatorii 
sanitari au devenit inactivi în ciuda experienţei câștigate în profesarea meseriei.415

Descentralizarea a însemnat și diminuarea rolului de coordonare, acordare de asistenţă tehnică și 
monitorizare ale activităţii de mediere sanitară din partea Direcţiilor de Sănătate Publică și creșterea 
incertitudinii pentru mediatorul sanitar atât în ceea ce privește necesitatea și corectitudinea activităţilor 
din domeniul sănătăţii, cât și programarea acestor activităţi.416

Deși mediatorul sanitar trebuie să își raporteze activitatea lunar, acest lucru nu se întâmplă în toate cazurile. 
Raportul Sastipen menţionează faptul că în mare parte autorităţile locale nu solicită mediatoarelor sanitare 
rapoarte despre activitatea prestată. Totuși, sunt și cazuri în care coordonatorii activităţii mediatoarelor 
sanitare din cadrul autorităţilor locale solicită rapoarte de activitate. Apare totuși o problemă, și anume faptul 
că aceștia nu au competenţa necesară pentru a evalua și pentru a acorda asistenţă tehnică mediatoarelor 
în chestiuni ce ţin de domeniul sanitar. 

414 Centrul pentru Politici și Servicii de Sănătate Sastipen, Evaluarea impactului programului de mediere sanitară – 2011 (București, 
Sastipen, 2011), p 28. 

415 Interviu Mariana Buceanu, expert ANR, februarie 2013, București. 
416 Interviu Dr. Lazea Alin, fost coordonator al programului de asistenţă medicală comunitară, DSP Vrancea. 
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O altă situaţie problematică este asigurarea resurselor pentru desfășurarea activităţilor de rutină fără 
sincope. Autorii raportului Sastipen menţionează că majoritatea mediatoarelor sanitare consideră că nu sunt 
retribuite la adevărata valoare a muncii pe care o desfășoară și nu au la dispoziţie resursele necesare pentru 
desfășurarea optimă a activităţii lor (cum ar fi accesul la un telefon de servici, decontarea abonamentelor 
pentru transport etc.).

Motive pentru insucces/succes

Odată cu descentralizarea, pierderea criteriilor de performanţă și lipsa monitorizării pot contribui la 
diminuarea importanţei activităţii de mediere sanitară. Autorii studiului Sastipen menţionează faptul că 
este necesară existenţa unui proces de formare continuă pentru mediatorii sanitari pentru a se asigura 
permanenţa și dezvoltarea continuă a programului. 

De asemenea, un alt posibil factor de insucces este cel introdus tot ca urmare a descentralizării, și 
anume posibila politizare a ocupaţiei la nivel local ca urmare a solicitărilor primarului (de pildă implicarea 
mediatorului în activităţi cu caracter politic, de exemplu în desfășurarea campaniilor electorale) în contextul 
vulnerabilităţii mediatoarelor în faţa unor persoane ierarhic superioare și al nesiguranţei privind viitorul lor 
în cadrul primăriilor. 

Un alt factor care poate afecta performanţele mediatorului sanitar este restrângerea finanţării pentru 
sănătate de la bugetul central și deprecierea serviciilor de sănătate.417

Un aspect al descentralizării perceput pozitiv de către autorii studiului Sastipen este faptul că, pentru o parte 
dintre mediatoarele sanitare preluate de către autorităţi s-a făcut contractarea pe perioadă nedeterminată, 
ceea ce poate fi considerată o reușită a descentralizării. Un alt factor de succes al programului poate 
fi considerat momentul în care programul s-a generalizat și s-a extins în multe comunităţi, meseria de 
mediator sanitar devenind recunoscută de membrii comunităţilor. Acest lucru a contribuit atât la creșterea 
încrederii membrilor comunităţii în mediatorul sanitar, cât și la creșterea motivaţiei mediatorului sanitar.418

417 Interviu Corina Teodor, consilier Ministerul Sănătăţii, perioada 2008-2012
418 Interviu Dr. Hanna Dobronăuţeanu, fost consilier al Ministerului Sănătăţii, perioada 2001-2008.
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Participarea romilor pe piaţa muncii. Succesul sau eşecul politicilor de 
ocupare destinate romilor

Ancuţa Radu419

Agenţia Naţională pentru Ocuparea Forţei de Muncă (ANOFM) este instituţia statului care implementează 
politicile şi strategiile în domeniul ocupării şi formării profesionale a persoanelor în căutarea unui loc de 
muncă, elaborate de Ministerul Muncii, Familiei, Protecţiei Sociale şi Persoanelor Vârstnice. ANOFM este 
responsabilă, conform documentului ”Strategiei Guvernului României de incluziune a cetăţenilor români 
aparţinând minorităţii rome 2012-2020” de implementarea anumitor măsurilor din acest document 
strategic pentru atingerea principalului obiectiv referitor la ocupare: ”stimularea creşterii ocupării forţei de 
muncă a persoanelor aparţinând minorităţii rome şi creşterea atractivităţii pentru investiţii”. 

În 2012 ANOFM420 consideră ”ocuparea persoanelor de etnie romă” ca fiind o prioritate, în Programul de 
ocupare a forţei de muncă în 2012421 primele două obiective generale (din totalul de 4) ale Programului 
de ocupare fac referire la incluziunea socială şi la integrarea pe piaţa muncii a persoanelor de etnie romă: 
”creşterea gradului de ocupare şi promovarea incluziunii sociale” şi ”stabilirea unui echilibru pe piaţa muncii, 
creşterea gradului de ocupare a tinerilor şi a persoanelor de etnie romă”. Ca ţintă pentru 2012 Programul de 
ocupare a forţei de muncă pentru anul 2012 a vizat ocuparea a 4.749 persoane de etnie romă, considerate în 
cadrul grupului persoanelor ”care au acces mai greu pe piaţa muncii”. 

De altfel în cadrul aceluiaşi document ANOFM precizează că este implicate în implementarea ”Strategiei 
Guvernului României de incluziune a cetăţenilor români aparţinând minorităţii rome 2012-2020” şi că în 
2012 una dintre priorităţile agenţiei este ”ocuparea persoanelor de etnie romă”. Astfel, s-a propus Programul 
140, special pentru comunităţile de cu număr mare de etnici romi (ţinta a fost de a încadra în muncă 2.000 de 
etnici romi, aproape jumătate din ţinta propusă pentru 2012) ”în sprijinul căruia” au venit acţiunile desfăşurate 
de către serviciul public de ocupare: caravana ocupării în comunităţile cu populaţie numeroasă de etnici romi 
(acţiuni care trebuiau să se desfăşoare ”în limita bugetului alocat la fiecare judeţ”); bursa locurilor de muncă 
şi ”dezvoltarea colaborării cu reprezentanţii romilor”. De altfel şi în răspunsul primit de către Fundaţia Soros 
România în data de 5 februarie 2013 ANOFM recunoaşte că persoanele de etnie romă sunt ”o categorie cu 
dificultăţi de integrare pe piaţa muncii”. În plus se precizează clar că ”în cadrul acestor programe special accentual 
se pune pe acţiuni personalizate, în mod special pe medierea muncii şi consiliere profesională”.422

Pentru realizarea studiului de caz am folosit analiza documentelor şi câteva interviuri exploratorii având 
în vedere că am avut raportul ”Legal şi egal pe piaţa muncii pentru comunităţile de romi”423 (2010) pentru 
a analiza acţiunile desfăşurate de către serviciul public de ocupare: caravana ocupării romilor şi bursa 
locurilor de muncă pentru romi. În cadrul cercetării din 2010 menţionate anterior s-a realizat o evaluare 
calitativă a măsurilor pentru stimularea ratei ocupării în rândul romilor implementate de către ANOFM. În 
cadrul evaluării424 realizate în câteva localităţi din România în judeţe diferite (din regiuni diferite) au fost 
analizate ambele perspective în ce priveşte măsurile implementate de ANOFM: cea a reprezentanţilor 
instituţionali şi cea a beneficiarilor direcţi. Din păcate, nu putem afirma că există mari diferenţe între 
ce s-a întâmplat în acest domeniu în 2010 şi 2012. Avem de a face cu aceleaşi măsuri, acelaşi mod de 
implementare, aceleaşi mentalităţi. 

419 Student în cadrul programului de Master în Politici Publice și Integrare Europeană, Școala Naţională de Studii Politice și Administrative, 
București. Este implicată într-un stagiu de 6 luni în cadrul Fundaţiei pentru o Societate Deschisă România.

420 Programului naţional de ocupare a forţei de muncă pentru anul 2012 (ANOFM) - http://www.anofm.ro/programul-de-ocupare-a-
fortei-de-munca-pentru-anul-2012-al-anofm.

421 http://www.anofm.ro/programul-de-ocupare-a-fortei-de-munca-pentru-anul-2012-al-anofm.
422 Programului naţional de ocupare a forţei de muncă pentru anul 2012 (ANOFM) - http://www.anofm.ro/programul-de-ocupare-a-

fortei-de-munca-pentru-anul-2012-al-anofm.
423 Institutul de Cercetare a Calităţii Vieţii, Legal și egal pe piaţa muncii pentru comunităţile de romi (București: Expert, 2010). 
424 Evaluarea s-a realizat folosind următoarele instrumente de cercetare: analiza documentelor, interviuri individuale și focus-grupuri. 
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Caravana ocupării romilor 

În 2005 acest program de stimulare a ocupării a fost unul dedicat cetăţenilor români în general, punându-
se accentul în special pe mediul rural. La începuturi reprezentanţii filialelor locale ale ANOFM organizau, 
cu sprijinul primăriilor, întâlniri în comunităţi oferind informaţii despre serviciile ANOFM: informaţii despre 
locurile de muncă disponibile, despre cursurile de calificare organizate (perioadele, condiţii de înscriere) şi 
oferta de programe ale agenţiei de ocupare. În cadrul acestor întâlniri era oferită consiliere şi suport pentru 
depăşirea obstacolelor birocratice care trebuie îndeplinite înainte de încadrarea în muncă. 

Caravana ocupării romilor a apărut ca acţiune în cadrul implementării Strategiei Guvernului României de 
Îmbunătăţire a Situaţiei Romilor 2001-2011. Programul a fost conceput pentru a aduce mai aproape de 
comunităţile de romi serviciile oferite de către filialele judeţene şi locale ale ANOFM, în special în zonele 
rurale, acţiunile neavând un program fix fiind desfăşurate de-a lungul întregului an. ANOFM implementează 
astfel de măsuri pentru stimularea ocupării forţei de muncă a etnicilor romi încercând să: 

�� identifice persoanele fără un loc de muncă şi care nu s-au înregistrate ca şomere la ANOFM, şi care 
sunt în căutarea unui loc de muncă; 

�� să îi ghideze şi să îi înregistreze; să le ofere informaţii şi consiliere profesională gratuită; 
�� să disemineze informaţii despre serviciile oferite de către filialele ANOFM către toate persoanele 

şomere înregistrate; 
�� să identifice probleme şi obstacole cu care persoanele din mediul rural şi romii se confruntă astfel 

ca ANOFM să poate să îşi adapteze măsurile în funcţie de aceste nevoi; 
�� să stabilească şi consolideze colaborarea cu toţi factorii interesaţi de la nivel local în scopul creşterii 

ratei de ocupare.425

Bursa locurilor de muncă pentru romi 

Bursa locurilor de muncă este o acţiune din cadrul măsurilor active desfăşurate de către ANOFM în vederea 
scăderii ratei şomajului. Este de fapt un serviciu de mediere a muncii şi reprezintă punerea în legătură a 
angajatorilor cu persoanele aflate în căutarea unui loc de muncă, în vederea stabilirii de raporturi de muncă 
sau de serviciu. Agenţiile judeţene sunt cele care identifică locurile de muncă vacante şi le fac cunoscute 
persoanelor în căutarea unui loc de muncă. Serviciile de mediere constau în oferirea de informaţii privind 
locurile de muncă vacante şi condiţiile de ocupare a acestora, prin publicarea, afişarea şi organizarea de 
burse ale locurilor de muncă. 

Bursa locurilor de muncă pentru romi este o acţiune realizată în parteneriat cu angajatorii şi prin care 
se urmăreşte ca să se pună în legătură angajatorii cu persoanele de etnie romă aflate în căutarea unui 
loc de munca, în vederea stabilirii de raporturi de munca sau de serviciu, facilitând întâlnirile dintre cei 
aflaţi în căutarea unui loc de muncă şi angajatorii. Acest program reprezintă o ramură a Bursei Generale a 
locurilor de muncă (mediere a muncii426) şi se realizează doar în localităţile unde este înregistrat un număr 
semnificativ de romi427. În 2012 au fost organizate astfel de evenimente în 9 localităţi din 6 judeţe. 

În urma celor câteva interviuri (scurte) realizate punctual428 combinate cu analiza interviurilor şi a studiului 
final ”Legal şi egal pe piaţa muncii pentru comunităţile de romi”429 (2010) putem să spunem care este 
perspectiva oamenilor care lucrează în cadrul celui mai mare agent de ocupare din România referitor la 

425 Aceste informaţii provin dintr-un comunicat de presă al Agenţiei Judeţene pentru Ocuparea Forţei de Muncă Ilfov în decembrie 2012 
(nu este data menţionată pe comunicat). Din păcate pe site-ul ANOFM nu se mai regăsesc informaţii despre prezentarea acestui 
program. Nici reprezentanţii ANOFM nu au oferit mai multe asemenea informaţii în cadrul răspunsului trimis la întrebările formulate 
de noi. 

426 cf. Legii 76/2002 privind sistemul asigurărilor pentru șomaj și stimularea ocupării forţei de muncă
427 Institutul de Cercetare a Calităţii Vieţii, Legal și egal pe piaţa muncii pentru comunităţile de romi (București: Expert, 2010). 
428 Interviurile au fost realizate în Ploiești din motive logistice: în lipsa unui spijin puternic instituţional și a recunoașterii calităţii oficiale 

am reușit prin intermediul reţelei de cunoștiinţe să avem acces la funcţionarii agenţiei judeţene care s-au arătat deschiși pentru a ne 
ajuta. 

429 Institutul de Cercetare a Calităţii Vieţii, Legal și egal pe piaţa muncii pentru comunităţile de romi (București: Expert, 2010).
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subiectul nostru. Aceştia au semnalat că cel mai mare succes al măsurilor de stimulare a ocupării sunt 
subvenţiile acordate angajatorilor pentru angajarea anumitor categorii vulnerabile de persoane. În rest, 
funcţionarii din agenţii nu apreciază pozitiv programele speciale de stimulare a ocupării destinate exclusive 
romilor. Motivele sunt:

�� programele speciale pentru romi presupun ca aceştia să îşi asume public identitatea etnică, ceea 
ce se ştie a fi o problemă din cauza climatului de discriminare şi a trecutului istoric al acestui grup 
etnic. 

�� Reprezentanţii agenţiilor locale şi judeţene consideră că romii nu sunt prea interesaţi de oferta 
de locuri de muncă şi de cursurile de formare (de serviciile oferite de către ANOFM în general) şi 
abandonează repede. În acelaşi timp se recunoaşte faptul că oferta de muncă prezentată în cadrul 
caravanelor şi a burselor este una slabă din punct de vedere cantitativ (număr redus de slujbe) şi 
calitativ (salarii foarte mici). Mulţi dintre romi nu doresc locuri de muncă necalificate (şi foarte prost 
plătite) pe piaţa formală pentru că fără contract de muncă (deci fără plata obligaţiilor către stat) 
reuşesc să câştige mai mult.

�� Serviciile furnizate de către ANOFM, cursurile de calificare şi locurile de muncă promovate de către 
caranană nu corespund nivelului de educaţie, abilităţilor şi intereselor romilor. În plus, pe durata 
cursurilor de calificare participanţii nu beneficiează de o compensare financiară care să le permită 
să îşi întreţină familia. În plus, deprinderile şi calificările informal dobândite de romi (transmise în 
familie) nu sunt recunoscute formal.

�� Chiar funcţionarii intervievaţi din cadrul agenţiilor judeţene şi locale recunosc că nu există o 
monitorizare şi o evaluare eficientă a serviciilor oferite de către ANOFM.

Realizând aceeaşi combinaţie între informaţiile obţinute de către noi prin intermediul interviurilor realizate 
cu persoane de etnie romă şi interviurile şi rezultatele din ”Legal şi egal pe piaţa muncii pentru comunităţile 
de romi”430 (2010) putem enumera care ar fi perspectiva beneficiarilor (posibililor beneficiari) asupra 
serviciilor oferite de ANOFM:

�� programele şi serviciile ANOFM sunt puţin cunoscute şi puţin vizibile, în special în rândul romilor 
din mediul rural.

�� Acestea sunt apreciate ca nerăspunzând nevoilor şi intereselor romilor. Chiar a fost semnalat faptul 
că unele oferte de locuri de muncă prezentate în cadrul bursei locurilor de muncă pentru romi au 
fost mai multe de ”formă”, ele fiind deja promise altor persoane.

�� Se consideră că programele de calificare nu oferă competenţe suficiente pentru ocuparea unui 
loc de muncă. În plus, cursurile de calificare nu sunt corelate cu oportunităţile concrete de găsire 
a unui loc de muncă.

În acest context fragil al ocupării forţei de muncă intervine şi dimensiunea de gen, un factor important atunci 
când vine vorba despre nivelul de trai înregistrat în familiile rome. Putem discuta despre un perpetuum al 
măsurilor de discriminare în rândul femeilor rome, debutul măsurilor de discriminare începând încă din 
clasele primare când accesul fetelor rome la educaţie este adesea întrerupt în favoarea îngrijirii fraţilor mai 
mici sau a gospodăriei, maturizarea fetelor rome producându-se destul de rapid. 

Cutumele şi istoria şi-au lăsat amprenta asupra statutului femeii rome, atât din perspectiva identităţii lor, 
provocând invizibilitatea acestora în raport cu comunitatea, cât şi din perspectiva muncii depuse de ele. 
Femeile rome sunt cel mai adesea prezente în domenii precum: curăţenie, îngrijirea celorlalţi, activităţi 
domestice care presupun în special muncă fizică, nu intelectuală sau un anumit nivel de studii.431 Adesea 
munca acestor femei nu este valorizată, remunerată corespunzător fiind considerată ca făcând parte din 
specificul apartenenţei la genul feminin. 

430 Institutul de Cercetare a Calităţii Vieţii, Legal și egal pe piaţa muncii pentru comunităţile de romi (București: Expert, 2010). 
431 Carmen Gheorghe, Privește-mă așa cum sunt. Cuvinte și imagini ale femeilor rome (București: Timișoara, 2010).
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Concluzii

Cercetările realizate în România şi dedicate problematicii comunităţilor de romi sunt de acord în ceea ce 
priveşte motivele pentru care etnicii romi întâmpină dificultăţi în accesarea pieţei muncii: nivel de educaţie 
considerabil mai scăzut în comparaţie cu populaţia majoritară; calificare redusă sau calificare non-formală 
bazată pe experienţă sau pe tradiţie; discriminare din partea angajatorilor şi stereotipii negative referitoare 
la munca romilor; nivel de aspiraţii scăzut; stare de sănătate precară; reprezentare politică deficitară432. 

Programele de incluziune pe piaţa muncii a romilor reprezintă o sursă inepuizabilă de incertitudine. 
Adesea, oferta locurilor de muncă destinată romilor este nerealistă comparativ cu necesităţile şi abilităţile 
acestora, modul de lucru este birocratic, iar nevoia de mediere dintre instituţii şi comunitate sunt câteva 
dintre motivele eficienţei reduse şi a dezinteresului manifestat de către romi faţă de programele AJOFM. 
Pe de altă parte, multe dintre programele destinate incluziunii romilor nu concordă cu istoria, specificul, 
tradiţiile acestui popor, fapt pentru care, din start sunt supuse eşecului. 

În contextul crizei economice actuale, a acţiunilor extremiste îndreptate asupra populaţiei rome şi nu în 
ultimul rând a celor 500 de ani de robie, indiferent că acceptăm sau nu, romii se confruntă cu o poziţie 
marginală pe piaţa muncii. Indiferent de domeniul de activitate romii sunt printre primii care vor fi 
concediaţi în momentul în care se fac restructurări, cei care vor trebui să depună un efort dublu pentru a 
putea beneficia de anumite condiţii de lucru sau servicii. 

Vizibilitatea redusă, incertitudinea datelor cu privire la numărul real al romilor din România, lipsa monitorizării 
pe termen lung a impactului proiectelor şi programelor fac parte dintr-o serie numeroasă de defecte ale 
politicilor destinate cu precădere romilor.

Studiu de caz infrastructură şi locuire – Bălţeşti – „A fost odată”

Loredana Daniela Dobra433

Nu este nimic nou în a afirma pentru majoritatea romilor din România condiţiile de locuit sunt dintre cele mai 
proaste. Barometrul Incluziunii Romilor (2007) este cercetarea pe eşantion reprezentativ de romi care dedică 
o parte consistentă analizei condiţiilor de locuire ale populaţiei de romi din România.434 Din păcate datele 
prezentate în Barometrul Incluziunii Romilor (BIR) sunt cât se poate de actuale, neremarcându-se schimbări 
ale situaţiei nici în 2011 când au fost culese datele, urmând aceeaşi metodologie de eşantionare, unui alt 
sondaj (doar că secţiunea dedicată locuirii a fost mai puţin generoasă).435 Peste 60% dintre romi locuiesc în 
comunităţi compacte/segregate, de cele mai multe ori izolate de restul localităţii, cu infrastructură precară 
sau fără aceasta (drumuri, apă, canalizare). Conform datelor din culese în 2006 (BIR) 63% dintre romi apreciază 
starea drumurilor ca fiind proastă sau foarte proastă, acestora adăugându-se încă 1% care afirmă că în zona 
unde locuiesc nu există drumuri deloc. În comparaţie doar 42% dintre indivizii de alte etnii afirmă acest lucru. 

Aceste afirmaţii sunt susţinute de date „obiective – 72% dintre romi au drumuri de pământ în faţa caselor, pe 
când doar 48% dintre indivizii de altă etnie au astfel de drumuri. Semnificativ este faptul că pentru aceleaşi tipuri 
de zone, condiţiile de acces în comunitate sunt mai proaste pentru persoanele de etnie romă comparativ cu cele 
pentru alte persoane” (2007: 32).436

432 Ana Maria Preoteasa, Monica Șerban, Daniela Tarnovschi. Situaţia romilor în România, 2011. Între incluziune socială și migraţie 
(București: Fundaţia Soros România, 2011).

433 Studentă în cadrul Universităţii București, Facultatea de Asistenţă Socială. Este implicată într-un stagiu de 6 luni în cadrul Fundaţiei 
pentru o Societate Deschisă România.

434 Gabriel Bădescu, Vlad Grigoraș, Cosima Rughiniș, Mălina Voicu, și Ovidiu Voicu, Barometrul Incluziunii Romilor (București: Fundaţia 
pentru o Societate Deschisă, 2007).

435 Ana Maria Preoteasa, Monica Șerban, Daniela Tarnovschi. Situaţia romilor în România, 2011. Între incluziune socială și migraţie 
(București: Fundaţia Soros România, 2011).

436 Gabriel Bădescu, Vlad Grigoraș, Cosima Rughiniș, Mălina Voicu, și Ovidiu Voicu, Barometrul Incluziunii Romilor (București: Fundaţia 
pentru o Societate Deschisă, 2007).
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În plus 50% dintre romi (faţă de 31% dintre persoane din alte etnii) semnalează că transportul în comun 
lipseşte sau că funcţionează în condiţii proaste în zonele în care trăiesc. Majoritatea (95%) locuinţelor romilor 
din rural nu sunt racordate la gaz, canalizare şi apă (BIR, 2007). Supraaglomerarea este o altă problemă cu 
care romii se confruntă, aproximativ o pătrime dintre respondenţi declarând că împart aceeaşi cameră cu 
cel puţin alte două persoane (2011).437

Din păcate eforturile depuse de statul român în a îmbunătăţii situaţia locuirii comunităţilor de romi se lasă 
aşteptate. În speranţa unor exemple pozitive şi pentru a dovedi că se poate şi că merită investit efort şi bani 
câteva ONG-uri au pornit demersuri punctuale în această direcţie. Studiul de caz de faţă care face referire 
la locuire şi infrastructură este un asemena exemplu de cum se poate şi mai ales de cum se pot implica 
autorităţile publice locale în îmbunătăţirea şi incluziunea socială a comunităţilor de romi. Din păcate 
resursele limitate ale foarte mutor primării din mediul rural (mai mult de jumătate din romii din România 
locuiesc în mediul rural) face imposibilă intervenţia fără un ajutor consistent de la bugetul de stat. 

Studiul de caz de faţă prezintă una dintre puţinele intervenţii care a încercat o abordare integrată în 
procesul de integrare a romilor. Eforturile au fost desfăşurate într-un interval de timp destul de lung (2006 
– 2010) ceea ce a permis ca intervenţia să aibă succes până la un moment dat, dar lipsa finanţărilor a făcut 
ca procesul să nu se continue şi să fie dat aproape uitării. 

Studiul de caz a fost realizat folosindu-se analiza documentelor şi realizarea unor interviuri cu managerul de 
proiect de atunci şi câţiva beneficiari. 

Programul de Dezvoltare Comunitară Integrată a fost lansat de Fundaţia Soros România la sfârşitul anului 
2005, având ca principal scop formarea unor modele de dezvoltare în câteva localităţi cu un procent 
semnificativ de romi. În acest program au fost incluse şase astfel de comunităţi: patru din mediul rural – 
Bălţeşti (Prahova), Lehliu-Sat (Călăraşi), Pătrăuţi (Suceava) şi Vereşti (Suceava) – şi două din mediul urban 
– Geoagiu (Hunedoara) şi Mimiu (cartier din Ploieşti, Prahova). Aceste localităţi au fost alese în urma unui 
studiu sociologic calitativ desfăşurat la începutul lui 2005.

Multe din dintre comunităţile de romi din România sunt marginalizate economic, social şi politic, având 
resurse reduse (educaţionale, materiale etc.) ceea ce generează o serie de probleme specifice. Printre cele 
mai importante probleme putem enumera: diferenţe de dezvoltare în interiorul localităţii – în multe cazuri 
casele romilor nu beneficiează de infrastructură de bază; participarea redusă (voită sau impusă) a romilor 
la administrarea localitaţii; crearea unui climat de neîncredere între minoritari şi majoritari (ceea ce reduce 
şansele cooperării între grupuri pentru rezolvarea problemelor comune) etc.

Programul a urmărit sporirea capitalului social al localităţii prin implicarea mai puternică a romilor în 
definirea şi rezolvarea problemelor localităţii şi prin creşterea interacţiunilor dintre comunitatea de romi 
şi majoritate. Programul s-a desfăşurat pe două direcţii majore de intervenţie: o componentă centrată 
pe dezvoltarea capitalului social şi una pe acordarea de granturi mici comunităţilor pentru ca acestea să 
realizeze împreună acţiuni locale. S-a urmărit crearea unor modele integrate de dezvoltare comunitară 
în cadrul comunităţilor de romi prin abordarea dimensiunilor majore: economie, sănătate, educaţie, 
infrastructură şi locuire. Bălţeşti reprezintă un bun exemplu al acestei intervenţii. În localitate romii trăiesc 
în sărăcie extremă şi lipsiţi de minime condiţii de trai. 

Bălţeşti este o comună din judeţul Prahova compusă din 3 sate: Bălţeşti, Izeşti şi Podenii-Vechi. Comuna 
se întinde pe 3666 hectare şi este situate într-o zonă deluroasă, 25 km nord de Ploieşti, capital judeţului 
Prahova. Localitatea este veche, primele atestări fiind de la 1581. Principalele surse de venit sunt agricultura, 
creşterea animalelor, exploatarea pomilor fructiferi şi exploatarea şi procesarea lemnului. Nivelul şomajului 
este ridicat iar principalele surse de venit sunt: şomajul, ajutoarele sociale pentru creşterea copilului şi 
venitul minim garantat, pe lângă agricultura de subzistenţă. O parte a locuitorilor comunei Bălţeşti au 
acces la reţeaua de alimentare cu apă şi peste jumătate sunt conectaţi la reţeaua de gaz. Electricitatea este 

437 Ana Maria Preoteasa, Monica Șerban, Daniela Tarnovschi. Situaţia romilor în România, 2011. Între incluziune socială și migraţie 
(București: Fundaţia Soros România, 2011).
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accesibilă aproape pentru toată lumea. Micul spital din Bălţeşti a fost închis în 2011 în urma procesului 
de reformă a sistemului medical în ciuda protestelor oamenilor. Comuna are o scoală, două grădiniţe şi o 
şcoală profesională. 

Conform rezultatelor preliminare ale recensământului din 2011 comuna are 3.335 locuitori. În documentul 
Strategia de Dezvoltare Locală a Comunei Bălţeşti (2007) se precizează că în localitate sunt 521 de etnici 
romi. Primarul este Radu Ion şi a candidat din partea Partidului Naţional Liberal fiind reales în funcţie. Nu 
există un ONG local.438

Comunitatea de romi din comună nu este una tradiţională în ciuda faptului că vorbesc limba romani. 
Mulţi dintre romi se consideră romi românizaţi declarând că stilul lor de viaţă este similar cu al populaţiei 
majoritare. Nu au fost şi nu sunt semnalate problem interetnice iar mariajele mixte nu sunt ceva nou. Romii 
sunt principalii ”beneficiari” ai situaţiei economice actuale pentru ei fiind mult mai dificilă găsirea unei 
slujbe datorită lipsei calificării oficiale şi a discriminării din partea angajatorilor. 

Am ales acest caz tocmai pentru a ilustra faptul că se poate face ceva pentru o comunitate marcată de 
sărăcie extremă care trăieşte în condiţii foarte grele. Aşa cum menţionam anterior, Bălţeşti a fost selecţionat 
pentru a face parte din grupul localităţilor incluse în cadrul Programului de Dezvoltare Comunitară 
Integrată iniţiat de către Fundaţia Soros România în 2005 şi care s-a continuat cu parteneriatul dezvoltat de 
către Fundaţia Soros România cu Habitat for Humanity România în 2009. 

Intervenţia din cadrul Programului de Dezvoltare Comunitară Integrată a început prin dezvoltarea unor grupuri de 
iniţiativă locală care trebuiau să se implice în rezolvarea problemelor comunităţii sprijinind eforturile administraţiei 
publice locale. Un facilitator comunitar a fost implicat pentru a ajuta la formarea grupului de iniţiativă. Acesta a 
identificat liderii care puteau reprezenta comunitatea de romi şi a mobilizat întreaga comunitate. În acelaşi timp 
facilitatorul a abordat şi autoritatea publică locală cu intenţia de a îi face pe reprezentaţii acesteia să realizeze 
importanţa integrării comunităţii de romi. În final grupul de iniţiativă a fost format din lideri romi informali, 
reprezentanţi ai administraţiei publice locale, cadre didactice şi alţi lideri din localitate. Acest grup a beneficiat de 
sesiuni de informare şi instruire dedicate dezvoltării comunitare şi scrierii de proiecte. 

Prin intervenţia s-a realizat consolidarea democratică a comunităţii, iar grupul de iniţiativă locală a participat 
activ încă de la început la procesul de luare a deciziilor. Autorităţile locale au fost cele care s-au implicat 
cel mai mult în acest demers participând active la sesiunile de informare, training, scrierea de proiecte şi 
implementare. S-a creat un parteneriat între grupul de iniţiativă locală, autoritatea publică locală – primărie 
şi alte instituţii din Bălţeşti (şcoala şi biserica). 

În cadrul întâlnirilor au fost identificate principalele probleme cu care se confuntă întreaga populaţie din 
Bălţeşti, problemele specifice ale comunităţii de romi, dar şi posibilele soluţii. Acestea au fost discutate 
şi analizate pentru a decide posibilele modalităţi de abordare. Romii au considerat că principalele lor 
probleme sunt alimentarea cu apă, lipsa unei căi de acces între „ursărie” şi restul localităţii şi locaţie pentru 
cai astfel ca aceştia să nu mai strice culturile agricole. Dintre cele trei probleme s-a decis, în urma analizei, ca 
să fie realizat drumul de acces. Având în vedere costul unui drum asfaltat şi resursele limitate la care aveau 
acces (considerând bugetul primăriei cât şi suma pusă la dispoziţie de către Fundaţia Soros România) s-a 
decis ca drumul să fie doar pietruit. 

Fiecare dintre parteneri (primăria, scoala, biserica, comunitatea majoritară şi comunitatea de romi) au 
participat efectiv la scrierea şi implementarea proiectului având responsabilităţi bine stabilite: primăria, 
pe lângă scrierea proiectului a realizat studiul de fezabilitate, proiectul, mobilizarea comunităţii, a furmizat 
utilajele necesare şi forţa de muncă; scoala a oferit locaţia pentru întâlniri şi pentru sesiunile de instruire; 
biserica (preotul) a participat la întâlniri şi la scrierea proiectului; cele două comunităţi (români şi romi) 
au participat, prin reprezentanţi, la scrierea proiectului şi au desfăşurat ore de muncă necesare pregătirii 
pentru şi realizarea pietruirii. Pe toată durata implementării primarul s-a arătat foarte deschis şi activ, fiind 
un participant implicat în proces. 

438 www.primariabaltesti.ro.
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În urma acestei intervenţii s-a realizat o creştere a capitalului social datorită întăririi legăturii dintre cele 
două comunităţi (români şi romi). A crescut şi capacitatea capitalului uman datorită cursurilor de informare 
şi instruire la care au participat membrii grupului de iniţiativă locală. Ca urmare, primăria a început să 
scrie proiecte şi să le depună pentru finanţare. De asemeni, a crescut capacitatea primăriei de a rezolva 
probleme, în plus a crescut interesul autorităţilor publice locale pentru rezolvarea problemelor cu care se 
confruntă comunitatea de romi din localitatea lor. Astfel că primăria, pentru că romii au semnalat că nu 
au medic de familie şi că întâmpină dificultăţi în a avea acces la servicii sanitare, a amenajat un dispensar 
medical, a adus un medic de familie şi un stomatolog în localitate. 

În 2009, ca urmare a bunei colaborări dintre autorităţile publice locale, comunităţile de români şi romi 
şi Fundaţia Soros România s-a decis extinderea intervenţiei în direcţia construirii de case pentru 5 familii 
sărace de romi. Astfel, Fundaţia Soros România împreună cu Habitat pentru Umanitate România au demarat 
un proiect pilot prin care se urmărea construirea de 8 case şi repararea a 12 în localităţile Bălţeşti şi Vânători 
(judeţul Neamţ). În Bălţeşti s-a decis construirea a 5 astfel de case. 

Autorităţile locale au alocat teren (au concesionat terenul) pentru construirea celor 5 locuinţe. cele 5 
familii care au beneficiat de acestea au fost alese în urma procesului de decizie al comunităţii rome. Ei 
au participat direct la construcţia propriilor locuinţe alături de echipe de voluntari locali şi internaţionali 
sub îndrumarea specialiştilor în construcţie. Astfel, o parte dintre ei au dobândit o calificare profesională 
în domeniul construcţiilor. Costul unei case a fost de aproximativ 15.000 USD iar beneficiarii contribuie 
financiar cu o sumă (calculată în funcţie de veniturile lor) timp de 20 de ani pentru a o plăti. 

Din păcate intervenţia în Bălţeşti nu a continuat pentru că rămasă fără îndrumare şi stimulare comunitatea şi 
grupul de iniţiativă locală şi-a oprit activitatea. Criza economică a înăbuşit iniţiativa locală care nu a fost mai 
departe susţinută de către statul român. Dezvoltarea unui proiect integrat a fost oprită din lipsa de viziune 
a autortăţilor naţionale. Romii fără case au rămas dezamăgiţi iar primarul a început încet încet să uite ce 
s-a făcut, dar mai ales ce s-ar fi putut face dacă se continua. Din păcate lipsa fondurilor şi lipsa interesului 
autorităţilor naţionale nu a mai permis continuarea. Totuşi, în momentul de faţă primăria comunei Bălţeşti 
este din ce în ce mai activă în depunerea de proiecte pe diferite linii de finanţare. 

Consolidarea comunitară din Bălţești este un exemplu de implicare a autorităţilor locale împreună cu 
ajutorul comunităţii în rezolvarea problemelor romilor din localitate. Dar lipsa finanţărilor ca urmare a lipsei 
de viziune a statului român face ca incluziunea romilor să rămână un deziderat. Condiţiile dificile şi de 
sărăcie în care trăiesc romii în multe comunităţi din Romania ar putea fi rezolvate, dar sunt necesare politici 
publice coerente, bugetate şi cu responsabili de implementare bine stabiliţi. 

Expertul local pe problemele romilor – un punct de pornire pentru 
promovarea si creșterea competitivităţii sociale in comunităţile de romi

Radu Lăcătuș439

Odată cu adoptarea HG 430/2001,440 pentru autorităţile locale din România a apărut o noua provocare, 
aceea a introducerii unui nou tip de abordare în rezolvarea problemelor comunităţilor de romi, prin 
intermediul „expertului local pe problemele romilor”. Începuturile acestei poziţii în aparatul administrativ 
al primăriilor a însemnat, de foarte multe ori, nu o oportunitate de a angaja o persoana de etnie romă, 
ci de a aloca, prin „cumul de funcţii” aceasta responsabilitate unui angajat deja existent. Ulterior acestor 
momente de început, se constată creșterea numărului de experţi locali pe problemele romilor, astfel că 
până în anul 2007,441 existau la nivel naţional un număr de aproximativ 320 de persoane care îndeplineau 
atribuţii de experţi locali pe problemele romilor, angajaţi la nivelul primăriilor, în condiţiile în care ar fi 

439 Radu Lăcătuș este activist rom și Doctorand în Sociologie la Universitatea Babeș-Bolyai Cluj Napoca, Facultatea de Sociologie și 
Asistenţă Socială.

440 HG 430/2001 – Strategia Naţională de Îmbunătăţire a situaţiei Romilor 2001-2010.
441 Agenţia Naţională pentru Romi.
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fost necesar să existe aproximativ 1200 de astfel de poziţii în primăriile locale care deservesc localităţi cu 
populaţie de romi.

În perioada 2006-2007, Fundaţia Centrul de Resurse pentru Comunităţile de Romi a realizat o analiză a 
situaţiei expertului local pe problemele romilor în 8 judeţe,442 analiză care a semnalat probleme sistemice/
instituţionale ale politicilor publice pentru romi în domeniul experţilor locali pe problemele romilor.443 Astfel, 
în aproximativ 150 de localităţi rurale din 8 judeţe luate in calcul în analiză, în care ponderea populaţiei de 
romi este semnificativă: 

�� Existau aproximativ 48 de experţi locali pentru problemele romilor din care o mare parte dintre 
aceștia erau angajaţi pe poziţii fără calificare sau în baza legii nr. 76/2001. 

�� Sarcinile curente ale experţilor erau legate de gestionarea prezenţei beneficiarilor legii nr. 416 cu 
privire la asigurarea venitului minim garantat. 

�� Nici un plan local sau judeţean de acţiune nu avea proiecţie bugetară, efectul fiind neincluderea 
problemelor romilor în politicile de investiţii locale și judeţene și nu existau alocări bugetare 
pentru îmbunătăţirea condiţiilor de viaţă în zonele unde trăiesc comunităţile de romi. Serviciile 
sociale active acordate nu erau „aproape” de comunitate.

În acest sens, se poate spune că experţii locali pe problemele romilor realizau alte sarcini decât cele 
cuprinse în Strategie și că la nivelul primăriilor nu se înţelegea clar rolul acestora, asociate fiind aici și alte 
cauze, precum:

�� lipsa experienţei actorilor sociali romi de a realiza și propune planuri de acţiune care să fie incluse 
în planurile locale de dezvoltare a localităţilor; 

�� lipsa de viziune și lipsa deprinderilor de proiectare a strategiilor în vederea includerii comunităţilor 
de romi în dezvoltarea de ansamblu a comunităţilor locale; 

�� cauze politice: lipsa voinţei politice de a pune pe agenda publică locală problematica romilor, 
comunicare deficitară între comunitatea de romi și administraţia publică locală.

Prezentul studiu de caz a fost realizat folosindu-se analiza documentelor de politici publice și a iniţiativelor 
existente la nivel naţional precum și prin realizarea unor interviuri cu specialiști444 care au activat în domeniu, 
atât în ceea ce privește formarea experţilor locali pe problemele romilor cât și a celor care lucrează în mod 
direct cu aceștia în cadrul structurilor judeţene.

Prezentarea obiectivelor și măsurilor programului

În anul 2001, Guvernul României adopta HG 430/2001 Strategia Guvernului României privind Îmbunătăţirea 
situaţiei Romilor, care reglementează crearea unor structuri de implementare, pionul de bază fiind angajarea 
expertului local pe problemele romilor în cadrul primăriilor, recunoscut ca fiind un actor social strategic 
care trebuie să facă legătura între comunităţile de romi și administraţia publică locală. 

În anul 2006, Guvernul României modifica HG 430/2001 prin HG 522/2006, în care sunt stipulate 
rolurile și importanţa Expertului local pe problemele romilor: „Experţii locali pentru romi reprezintă 
principalii mediatori între comunităţile locale de romi și autorităţile administraţiei publice locale. Experţii 
locali pentru romi sunt responsabili pentru organizarea, planificarea, coordonarea și desfășurarea pe 
plan local a activităţilor pentru îndeplinirea obiectivelor și sarcinilor cuprinse în planul general de masuri. 
În sensul prezentei hotărâri, expert local pentru romi este o persoană bună cunoscătoare a problemelor 
romilor din zonă, recomandată de către romii din comunitatea locală pentru a o reprezenta în relaţia cu 
primăria. Experţii locali pentru romi sunt angajaţi în cadrul primăriilor, se subordonează atât primarului, cat 
și birourilor judeţene pentru romi. și la nivelul comunelor, funcţia de expert local pentru romi va fi exercitata 

442 Bistriţa, Arad, Mureș, Bihor, Ialomiţa, Vaslui, Timișoara, Cluj.
443 Proiectul „L@EGAL” – realizarea proiecţiilor publice bugetare de investiţii pentru comunităţile de romi.
444 Elena Căprar, L@EGAL 2 – investiţie europeană pentru viitorul romilor din România; Cristina Mihai, Lucian Gaman, Florin Hajnal, 

Experţi romi la nivelul Cancelariei Instituţiei Prefectului, Biroul Judeţean pentru Romi.
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de către o persoană cunoscătoare a problemelor romilor, delegată de către romii din comunitatea locală 
pentru a o reprezenta în relaţia cu comuna.”

În urma adoptării HG nr. 1.221/2011, sunt aduse anumite precizări cu privire la subordonarea dublă a experţilor, 
respectiv:445 „Experţii locali pentru romi funcţionează la nivelul primăriilor. Ei se subordonează tehnic birourilor 
judeţene pentru romi și administrativ primarului. Experţii locali reprezintă principala interfaţă dintre autorităţile 
publice și comunităţile de romi. La nivelul comunelor, funcţia de expert pentru problemele romilor este exercitata 
de către un expert aparţinând minorităţii rome. Atribuţiile expertului pentru problemele romilor sunt de a valorifica 
oportunităţile în plan local de care să beneficieze comunitatea locală, inclusiv minoritatea romilor.

În ultimii 12 ani în România, documentele de politici publice pentru romi, respectiv H.G. 430/2001446 
modificată prin H.G. 522/2006447 și H.G 1.221/2011448 au statuat cadrul instituţional prin care administraţia 
publică locală pune în aplicare strategiile și politicile publice pentru romi. În acest sens, un prim nivel de 
construcţie a structurilor locale se bazează pe elaborarea planurilor locale și judeţene de acţiune care 
trebuie realizate cu participarea directă şi esenţială a experţilor locali pentru problemele romilor de la 
nivelul primăriilor și Birourilor Judeţene pentru Romi din cadrul Instituţiei Prefectului. 

Până în prezent se poate afirma că aceste planuri de acţiune locale și judeţene nu demonstrează o asumare 
autentică a structurilor administraţiei publice, nefiind luate în considerare aproape deloc în planurile locale 
de dezvoltare a localităţilor în ansamblul lor, iar cele care există nu au proiecţii bugetare de investiţii asociate. 

Pentru că situaţia a fost considerata dificilă și inacceptabila, în 2008-2009, în cadrul unui proiect la nivel 
naţional cu finanţare PHARE,449 Centrul de Resurse pentru Comunităţile de Romi (CRCR), Agenţia Naţională 
de Ocupare a Forţei de Muncă (ANOFM) și Agenţia Naţională pentru Romi (ANR), în parteneriat cu Asociaţia 
Centrul de Resurse și Formare în Profesiuni Sociale PRO VOCATIE, au realizat demersurile necesare pentru 
introducerea în Codul Ocupaţiilor din România (COR) a ocupaţiei de Expert local pe problemele romilor și 
aprobarea standardului ocupaţional. 

Standardul ocupaţional stipulează principalele activităţi pe care le poate desfăşura expertul local pe 
problemele romilor:450

Asigurarea respectării drepturilor cetăţenilor romi; Evaluarea problemelor cu care se confruntă 
comunităţile de romi; Participarea la aplicarea planului de intervenţie în funcţie de domeniul sectorial 
şi direcţiile specifice de acţiune; Informarea membrilor comunităţii; Identificarea situaţiilor de risc din 
comunitate; Întocmirea planului de activităţi; Consilierea membrilor comunităţii; Audienţe, consiliere 
și rezolvarea, în limita competenţelor legale a petiţiilor cetăţenilor de etnie romă medierea conflictelor 
inter şi intracomunitare; Participarea la şedinţele Consiliului Local pentru a prezenta problemele 
romilor din localitate; Informarea permanenta a comunităţii de romi şi ONG.-urile locale cu privire la 
acte normative şi oportunităţi de rezolvare a unor probleme ale romilor din localitate. 

Dată fiind complexitatea activităţilor, a nevoilor de formare iniţială și de dezvoltare a abilităţilor profesionale 
ale experţilor locali, a apărut necesitatea unui program de formare acreditată a acestora, iar în perioada 
2009-2011, Fundaţia Centrul ce Resurse pentru Comunităţile de Romi în parteneriat cu Asociaţia Centrul de 
Resurse și Formare în Profesiuni Sociale (CRFPS) “PRO VOCATIE” și Fundaţia Soros România au implementat 
un proiect strategic451 la nivel naţional, în care au fost continuate demersurile începute în anul 2008 cu 
privire la această ocupaţie prin: 

445 HG nr. 1.221/2011, Capitolul XII. ETAPE ULTERIOARE SI INSTITUTII RESPONSABILE.
446 HG 430/2001 – Strategia Naţionala de Îmbunătăţire a situaţiei Romilor 2001-2010.
447 HG 522/2006 – Strategia Naţională de Îmbunătăţire a situaţiei romilor actualizată.
448 Hotărârea Guvernului nr. 1.221/2011 pentru aprobarea Strategiei Guvernului României de incluziune a cetăţenilor români aparţinând 

minorităţii romilor pentru perioada 2012-2020.
449 „L@EGAL” – realizarea proiecţiilor publice bugetare de investiţii pentru comunităţile de romi Componenta Incluziune sociala.
450 Standard ocupaţional pentru Expertul local pe problemele romilor, 9 septembrie 2008.
451 Interviu cu Căprar Elena, Coordonatoare componenta profesională din cadrul proiectului L@EGAL 2 – investiţie europeană pentru 

viitorul romilor din România, proiect finanţat de către Uniunea Europeană prin Programul Operaţional Sectorial Dezvoltarea 
Resurselor Umane (finanţare Fondul Social European).
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�� Introducerea în Nomenclatorul Calificărilor a ocupaţiei de Expert local pe problemele romilor; 
�� Autorizarea ca furnizori de formare profesională a Centrului de Resurse pentru Comunităţile de 

Romi și a Asociaţiei Centrul de Resurse și Formare în Profesiuni Sociale (CRFPS) “PRO VOCATIE”; 
�� Realizarea de cursuri de calificare acreditate de nivel 2 și de certificare a competenţelor dobândite 

la locul de muncă pentru 250 de experţi locali pe problemele romilor. 

Acest proiect a crescut capacitatea de rezolvare a problemelor cu care se confruntă comunităţile de romi la 
nivelul autorităţilor publice locale, dar și statutul socio-profesional al experţilor locali pe problemele romilor. 
În paralel, alţi actori au acţionat în acest domeniu, astfel ca în perioada 2008-2011, Agenţia Naţională pentru 
Romi în parteneriat cu Agenţia Naţională a Funcţionarilor Publici și Asociaţia Partida Romilor Pro-Europa, au 
implementat un alt proiect strategic452 în care au reușit să obţină următoarele rezultate:

�� 210 persoane de etnie romă incluse în programul de formare (9 module de formare a câte trei 
zile, fără obţinerea unei diplome de calificare) pentru funcţia de expert local în primării, care au 
fost angajate de către primăriile localităţilor selectate, cu acordarea unor subvenţii pentru plata 
salariilor acestora; 

�� 210 contracte de furnizare de asistenţă de specialitate încheiate între primăriile beneficiare și 
experţii locali romi selectaţi pentru plata acestora; 

�� 252 de persoane din autorităţile publice locale și judeţene implicate în implementarea măsurilor 
de incluziune socială a romilor. 

Impactul social al implementării măsurilor de angajare a experţilor locali pe problemele romilor

În anul 2009, un studiu realizat în patru judeţe (Arad, Cluj, Galaţi, Călărași) reliefează faptul că în raport cu 
numărul de localităţi în care ar trebui să existe experţi locali pe problemele romilor, numărul persoanelor 
angajate pentru aceasta funcţie este minor, primăriile locale încercând să rezolve această situaţie prin 
alocarea acestor atribuţii angajaţilor existenţi, cu un impact scăzut asupra populaţiei de romi.453 Studiul 
arată că ponderea mare a activităţilor pe care le realizează experţii locali pe problemele romilor, este legată 
de „sprijinul persoanelor din comunitate pentru îndrumarea către instituţiile publice locale și judeţene, ajutorul 
social cu anchetele sociale, supraveghere beneficiari de venit minim garantat la activităţile zilnice, instrumentarea 
dosarelor privind alocaţiile complementare, distribuirea laptelui pentru nou născuţi etc.” În practică s-a observat 
că prezenţa expertului local pe problemele romilor, acolo unde există, a dus fără îndoială la o mai bună 
relaţionare între primăria locală și comunitatea de romi, dar în același timp, a dus în multe cazuri la o 
„atomizare în sens incorect” a problemelor complexe cu care se confruntă comunitatea de romi, în sensul că 
o singură persoana a preluat rezolvarea unui număr mare de probleme pentru care nu are competenţe și 
nici „putere administrativă” pentru soluţionarea acestora. 

Factori de succes și insucces

La nivelul localităţilor cu populaţie semnificativă de romi și care au beneficiat de existenţa expertului local 
pe problemele romilor s-au creat premisele pentru454 „elaborarea strategiilor și planurilor locale pentru romi 
precum și pentru constituirea grupurile mixte de lucru locale”. Identificarea, evaluarea și asumarea problemelor 
comunităţilor de romi de către factorii decizionali la nivel local precum și existenta unor iniţiative legislative 
din partea executivului local care să îmbunătăţească situaţia romilor „sunt elemente de importanţă majoră, 
care au ca punct de plecare existenţa activă a experţilor locali pentru problemele romilor”.

Angajarea experţilor locali pe problemele romilor a creat fără îndoiala un climat de încredere și entuziasm 
în comunităţile de romi: „acum este unul de-al nostru la primărie și o să ne apere drepturile și prin urmare nu 

452 Proiect FSE „Reţeaua naţională a experţilor romi, mecanism de sprijin în implementarea măsurilor de incluziune socială a romilor, 
grup vulnerabil supus excluziunii sociale”, proiect finanţat de către Uniunea Europeana prin POSDRU. Vezi http://www.anr.gov.ro/
docs/proiecte_pdf/2275f.pdf.

453 Gelu Duminică, Ana Maria Preoteasa, Sorin Cace, (2009) Strategia naţională de îmbunătăţire a situaţiei romilor. Vocea comunitaţilor 
(Iași: Expert, 2009), 48-57.

454 Interviu cu Lucian Găman, fost Consultant pe problemele romilor in cadrul cancelariei Instituţiei Prefectului Prahova, Martie 2013.
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o să mai avem atâtea probleme ca și până acum”,455 și totodată a dovedit structurilor administraţiei publice 
faptul ca persoane din comunitatea romă au capacitatea și dorinţa de a se implica în schimbarea percepţiei 
negative a majorităţii și pentru îmbunătăţirea vieţii sociale a comunităţilor. 

 „Un singur om în cadrul unei primării, nu poate da soluţii la toate problemele existente pentru o comunitate de 
romi”, aceasta în contextul general de lipsă a resurselor locale și a unor servicii sociale de calitate.456 Tocmai 
de aceea, doar implicarea și colaborarea dintre expertul local pe problemele romilor cu personalul angajat 
în cadrul unei primarii va putea sa contribuie la rezolvarea complexelor probleme cu care se confruntă 
populaţia de romi. Expertul local ar trebui „să realizeze sarcinile aferente fișei postului, sarcinile care nu au 
nici o legătură cu îmbunătăţirea situaţiei romilor, fie îndepărtează expertul local pentru problemele romilor de 
realizarea activităţilor specifice, fie creează o barieră în relaţia cu comunitatea”.457

Interesul scăzut al consiliilor locale și al primăriilor pentru dezvoltarea comunităţilor de romi, lipsa capacităţii 
de influenţă politică la acest nivel, a dus în timp la o foarte slabă alocare financiară în bugetele locale pentru 
proiecte de investiţii în infrastructură, educaţie, economie, în zonele în care trăiesc comunităţile de romi, 
situaţie ce poate duce la creșterea semnificativă a costurilor sociale. 

Punerea în practică a politicilor publice pentru romi (SNIR) necesită o revizuire a mecanismului de 
implementare a acestora, în care experţii locali pe problemele romilor, cu o corectă subordonare 
guvernamentală, ar putea influenţa pozitiv aplicarea la nivel local a planurilor de măsuri sectoriale. Cu 
siguranţă este nevoie de o continuă pregătire a experţilor, astfel încât să poată face faţă cerinţelor tot mai 
complexe, în mod special prin prisma viitoarelor alocări financiare 2014-2020, în mod special în privinţa – 
locurilor de muncă, dezvoltarea infrastructurii locale, acces la educaţie, sănătate etc.

455 Interviu cu Hajnal Florin, Consultant pe problemele romilor in cadrul cancelariei Instituţiei Prefectului Mureș, Martie 2013.
456 Interviu cu Mihai Cristina Maria, Consultant pe problemele romilor in cadrul cancelariei Instituţiei Prefectului Olt, Martie 2013.
457 Interviu cu Hajnal Florin, Consultant pe problemele romilor in cadrul cancelariei Instituţiei Prefectului Mureș, Martie 2013.
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